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PRIMEIRA PARTE

Jecris. . . pourquoi?. . .
Je ne sais. . . parce qu'il faul.
(ALF. DE VIGNY.)

[ctericiaesuasignificaciopathologica

Res ardus vetustis novitatem dare, novis
auctoritatem, obsoletis nitorem, obscursis iu-
cem, fastiditis gratinm, dubiis fidem, omni-
bns verd naturam, et natura sum ommia.

(Plin., in preef. ad Vespas)

JuaNDO, no berco ainda, a medicina, desperta
apenas, nem sequer presentia as fadigas e desillusdes

que' o futuro lhe aguardava; e cega tacteava em meio
de duvidas acerbas, ora arrimando-gse a hypotheses
mais on menos extravagantes ou absurdas, ora deixando-
se arrastar pelas supersticoes injustificaveis de sua
epoci :

Qnando a physiologia nio havia despontado ainda,
e a estruetura enredada da machina animal, mysteriosa
no seo funceionalismo, velava-se aos olhos dos homens
da arte, que ndo podiam encontrar nella apoio seguro
para o conhecimento das alteractes que a assaltavam :

Quando, finalmente, os praticos apalpavam apenas

as difficuldades sem numero, que, ainda hoje, absorvem
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as Inenbracoes da sciencia; ji lhes impressionava as
vistas a cor doivada que revestia a pelle dos individuos
sob a influencia de certos estados pathologicos.

O facto era patente, mas enfretanto so 1sto
sabiam,

Nio lhes era possivel alcancar como, e em. que
multiplicidade de circumstancias, podia o phenomeno
surgir, e menos ainda prever a possibilidade do facto,
sem 4 iufer;'enr;ﬁ.o da bilis.

Ao phenomeno, tal como se impunha & observacio,
designavam sob a denominaciio de Tetericia-Icterus-Au-
rigo-Morbus regius, arquatus.

A palavra grega [kieros, que isto significa, foi to-
mada de nm passaro desse nome, para alludir a sna
plumagem da cor do ouro. O espirito daguellas epocas,
apegado como era a tndo que tendia ao maravilhoso,
chegou a acreditar, que ao icterico bastava para curar-se,
olhar para nma destas aves, a qual cahiria como se fora
fulminada, desapparecendo immediatamente a ictericia.

Nio possuia a sciencia de entio nogdes claras sobre
os destinos e funcedes da bilis; de tal sorte que, se era
para uns uma fonte inexhaurivel de molestias, era para
outros um absurdo grosseiro tal opinido; quer encaras-
sem-na como um producto sem importancia, ( Paracelso)
quer vissem nella um sueco nobre, wm balsamo de vida,
mcompativel, portanto, com a pathogenese. (Van
Helmant. )
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Com os desenvolvimentos ulteriores da anatomia
e da physiologia, tomaram os espiritos nova direcg&ﬁ
acerca destas 1deias ; nao obstante, novas questoes sur-
gem na sciencia, e a lctericia apresentava ainda a sua
significacio pathologica incerta aos olhos dos inves-
tigadores.

Que papel representaria, a glandula hepatica rela-
tivamente a formacio da bilis? Estava ahi a Babel.

A physiologia respondia com evasivas, e o espirito
dos observadores perdia-se nessas devezas.

Nestas circumstancias nio admira que os patholo-
gistas se dividissem. v

Snsteutzmc}n uns que o sangue continha bilis, e
encarando o figado como um peculiare collatorium,
viam na ictericia um obstaculo & secrecdo ; outros, con-
cedendo a glandula a funceio formadora da bilis, viam
na molestia de que nos occupamos, uma perturbacio &
eXCrecio.

Succederam-se as experimentacies, e os factos
substituiram as hypotheses.

Pela primeira vez poude um eminente pathologista
seguir experimentalmente a passagem da bilis para o
gangue. (1)

Nao pararam ahi as vistas prescrutadoras da

moderna escola; e estudou-se a questio da secregio em

(1) Saunders, A. treat. on the structure of the Liver, 1795,
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todas as suas relacfes chimicas e mechanicas. No san-
gue da velw porte e de ontros vasos, debalde procurou-
se a bilis ou os seus elementos essenciaes. |

Experiencias feitas por meio da extirpacgio do
figado, em certos animaes, mais corroboraram a opiniao
de que era nesta glandula, que se formava a bilis; «
pathologia por seo turno offerece provas de grande
peso: & assim que em consequencia da degenerecencici
cirrothica do figado, tem se visto a secreciio biliar desap-
parecer quasi inteiramente, ao ponto de achar-se o con-
terido do intestino inteiramente descorado, a vesicula
vazia, os conductos biliares cobertos de wm mucus
acinzentado, a pelle pallida e a urina sem pigmento
biliar. (1) '

Sobre estes dados ficoun assentada a existencia da
ictericia pela reabsorpeiio da secrecio; e entiio sempre
que este facto se apresentava & observagio clinica,
importava procurar qual o obstaculo ;ine impedia o
livre curso da materia secretada.

Em muitos casos era facil de achar-se a cansa
mechanica da ictericia; mas havia outros para os quaes
nenhum obstaculo, quer material, espasmodico on para-
lytico podia satisfazer a producgao do facto ; sem provas
materiaes e positivas, ficaram estes sem significacio

clara na sciencia.

(1) Frerichs, Traité pratique des maladies du foi, cap, VI
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Para aquelles que' systematicamente admittiam a
preexistencia da bilis no sangue, tornavam-se estes casos
em argumentos de certo valor, e entdo affirmavam que
em grande numero a ictericia resultava principal e
unicamente da suppressio ou deficiencia da seereccio
biliar. (1) :

Bm bom caminho achava-se a historia da ictericia,
cujo progresso imprimindo-lhe uma direccdio nova, dava
em resultado a suna theoria, como & modernamente
comprehendida.

Nao se podendo observar no figado causa material
de muitos estados biliosos, comegaram os medicos a
davidar- da importancia necessaria do figado no desen-
volvimento destes estados pathologicos. Admittiram
elles que, debaixo da accfio de certas circnmstancias
morbidas, desenvolviam-se no sangue sabstancias que
assemelhavam-se aos elementos da bilis, nio s6 por sua
cor, como por suas demais propriedades.

Kstas ideias, pela primeira vez emittidas por
Bianchi, foram depois desenvolvidas por Grant, que
chamou a parte amarella do soro—suceus biliarius, vendo
a causa das affecedes biliosas na sua excessiva abun-
dancia e nas suas alteragdes qualitativas. (2)

A opinido se foi alargando de mais em mais, de

(1) Budd, Diseases of the Liver, pag. 374
(2) Grant, observat. on the fevers. T'1, pag 30,
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modo a encarar-se a parte vernielha do sangue como a
materia propria da bilis, que passava a coloragiio ama-
rella toda a vez que se decompunha-ou se putrefazia.
(Sénac)

Qunando a doutrina dos pigmentos, absorven- -
do a attengio dos sabios, comegou a vulgarisar-se
na sciencia medica, descortinou para a ictericia um
novo trilho, onde internaram-semuitos praticos de illustre
reputacio, nomeadamente Breschet (1) e Dubreuil (2)
(cit-adosr pelo professor Rendn) que mui admiravam-se
de ndo achar obstaculos ao curso da bilis em cadaveres
de ictericos.

Jd na Allemanha sobre o espirito Zenker e Funke
pairava a seguinte duvida: se a colloracio amarella dos
tegumentos nio poderia depender de certos principios
derivados do sangue.

Vacillaya o eriterio dos homens ; e a sciencia espe-
rava a resolugio do problema, quando em 1857 o illustre
professor Grubler procura no sangne mesmo, na Aemato-
sina de seos globulos rubros a causa da ictericia dos sa-
turninos, & proposito de uma communicaciio deste genero.
(3) Assimnascera a ictericia kematogenica ou hemaplheica.

Progresso maravilhoso, de fecundos resultados
praticos !

(1) Journal de Magendie, 1821.

(2) Ephémerides medic. de Montpel, 1826.
(8) Svc. des hopitaux, 1857. Union medicale 1857, Pag 503.
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Os argumentos em que assenta-se esta maneira de
vér de Gubler, so apoiados pela analogia ou identidade
que se tem notado, entre a hematoidina e o pigmento
biliar (1)

Hstas relagtes de estreita intimidade, tem sido
demonstradas, mesmo por investigacdes experimentaes
devidas a DM, Habran, (2)

#

Houve tempo em que confundiam-se muitos estados
morbidos, conhceidos sob a denominagio de estados
biliosos, em virtude de coloragio amarella dos tegu-
mentos com que disfarcavam-se. :

De feito certas molestias assumem de tal sorte a
physionomia icterica, e tal é a preponderancia que
attinge ella, que, por assim dizer, domina toda a scena
morbida. Neste caso estio diversos estados febris,

sobretudo nos climas quentes onde as condigoes telluricas

o athmosphericas siio de natureza a favorecerem o

desenvolvimento de elementos deleterios, cuja absorpeio
é a canza geral de todas essas entidades pathologicas.

O figado coagido a trabalhar de uma maneira
superior a sua capacidade funccional, enfraguece a sua

acedo reactora e torna-se presados principiosmorbigenos;

(1) Zenker et Jaffé Kithne, Virchow Avchiy XTIV Pag 62
(2)Habran, Thése de Paris, 1864,
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principalmente quando o sangue, j4 atacado em sua
vitalidade, é por um lado o conductor dos elementos de
perniciosidade, quando, pelo outro, ja niio pode fornecer
0s materiaes indispensaveis ds funcedes hio-chimicas da
economia,

Sacrificado assim em snas attribuicdes physiolo-
gicas ¢ sobre si que repercutem principalmente as per-
turbagdes do organismo. Bis porque a ictericia ¢ um
epiphenomeno destes estados, os quaes gracas aos
progresos da. physiologia e anatomia pathologicas, se
acham hoje completamente diseriminados.

Nestas condicoes a ‘ictevicia deixou de ser uma
molestia autonomica, para ser considerada como um
symptoma; ora de alto valor, quer para o diagnostico,
quer para o prognostico, ora de significacao banal, sobre-
tudonos climas frios, onde ella se apresenta sem impor-
tancia, em diversas molestias, bem differentes entre si,
quer por suas condiceoes etiologicas ou pathogenicas (1)

Nio obstante, ha ainda quem queira estabelecer
gridos de parentesco, identidade mesmo, enntre a icteria
grave ¢ a febre amarella, apezar de eminentes professo-
res terem demonstrado, 4 ultima evidencia, que nem os
symptomas durante a vida nem as lesdes anatomo-

pathologicas depois da morte escudam tal analogia. (2)

(1) Potain, Gazette des Hospit., pag. 834.
(2) Charcot et Dechambre, Gazette hebd, 1858.



Acreditando com a physiologia moderna, que o fi-
cado representa, na funceiio formadora da bilis, o prin-
cipal papel, como explicar os diversos casos de ictericia,
quanto ao seo modo de produceiio ?

Toda a vez que a perspicacia anatomica chega a
descobrir um corpo, embaracando ou impedindo e eva-
cnaciio da bilis no intestino, comprehende-se claramen-
te 0 seo desenvolvimento, enja explicagio cahe debaixo
dos nossos sentidos; entretanto, porem, circnmstancias
ha em que pathologistas de reconhecida habilidade e
decidida adhesio 4 idea exclusiva da ictericia mecha-
nica, sio forcados a esbarrar ante os resultados negati-
vos do escalpello.

B’ entio quando as ideias se embaracam e diversa-
opinides apresentam-se para o julgamento do pheno-

meno morbido.

#* W

B’ obvio que quando uma molestia, do figado
ou de orgdos outros sens cireumyisinhos, é de ordem a
originar uma obturacio sobre as vias biliaves passa-se
nelle o phenomeno da estase ; entdo os canaes disten-
dem-se podendo attingiv nm diametro, relativamente,

extraordinario ; a bilis procura accommodar-se em um

B 2
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espaco que lhe é insufficiente, dando assim logar a que
08 vasos sanguineos e lymphaticos reabsorvam-na.

Passada, pois, ao systema circulatorio, vae por
elle acarretada aos ponfos mais remotos do organismo,
tingindo em sua passagem, nio somente os liquidos,
mas ainda os proprios tecidos.

A obturaciio pode ser completa on nio.

Nos canaes choledoco e hepathico os estreitamentos
sio assas frequentes, ora devidos ao catharro de suas
respectivas mucosas, e de feito é a ictericia catarral a
forma mais commumente observada, embora sempre
precedida polos symptomas do catarro gartro intestinal,
outras vezes sio estes conductos recalecados, ou por
accumulo de materias fecaes no grosso intestino, ou
pela distensiio do utero, cheio pelo producto da conce-
Peio; isto entretanto, é raro porque ¢é mister que
estes orgios, nio somente estejam distendidos, mas
affectem ainda nma posiciio propria para determinar
compressoes sobre o figado. (Frerichs)

Muitas sio ainda as causas destes estreitamentos.

As infiltracoes lardacea cancerosa, ete. dos ganglios
lymphaticos do sulco do figado, as conerecies calenlosas
estio neste caso.

Notaremos, todavia, que somente podemos consi-
derar estas causas para os estreitamentos, emquanto,
ellas ndo adquirem um certo desemvolyimento, visto

como podem em sua marcha progressiva, attingiv pro-
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progoes de ordem a produzir uma obliteracio completa
dos canaes choledoco e hepatico.

Certas lesdes destes canaes podem deixar apos si
consequencias capazes de fechar completamente o seu
diametro : estdio neste numero as adherencias que se
estabelecem nas suas paredes, pelas cicatrisacoes das
ulceras destas mucosas.

No interior do parenchima hepatico existem
tambem, algumas vezes, causas productoras de estase
biliar, e consecutivamente reabsorpeio da bilis ; entdo
& scena passa-se nos canaliculos biliares e é ahi que
poderemos achar a causa da ictericia, como um sympto-
ma tio frequente nas molestias do figado.

Nestes casos ¢ mui raro que haja embaraco com-
pleto ao escorrimento da bilis para o duodeno; e é isto
obvio, desde que se pode comprehender uma lesao,
querdeordem inflammatoria quer resultante de elementos
de nova formagdio, limitada em uma certa area do
orgdo mais ou menos extensa, e abrangendo conse-
guintemente um numero correlativo de conductos bili-
ares ; entdio a physionomia icterica torna-se ignalmente
mais ou menos accentuada, conforme a extensao da area

prejudicada.

* *

Torna-se agora opportuno fallarmos dos casos de

ictericia, produzidos por abalos puramente moraes,
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Esta forma, que muoitos observadores explicam por
uma accio toda dependente da innervagio, offerece
muitos pontos controversos, que procuraremos exami-
11ar.

Tem ella sido negada por muitos pathologistas,
que nio admittiam a possibilidade de uma ictericia
espasmodica, quando nio achavam a presenca de elemen-
tos anatomicos que a justificassem ; pois que so contra-
hindo-se, ao ponto de fecharem-se completamente,
poderiam originar o phenomeno.

BEm factos de outra ordem, julgamos poderdo
achar apoio d4s suas opinides; visto como acreditamos
pelas observagoes de Charcot e Pitres, na existencia de
feixes musculares nos canaes excretores do figado: diz
o illustre professor que a sua presenca, se bem que pos-
sa faltar nos velhos, é, todavia, commum nas ereangas,
e principalmente nos adultos, onde siio bem apparentes,
multiplicados e bastante poderosos. Occupam estes fei-
xes a parte mais profunda da tunica interna apresen-
tando o seo grande eixo dirigido na extensio dos
canaes. Conforme as observacoes de Bouisson, Barth,
Deville e Broca (cit. por Charcot) sdo elles susceptiveis
de assumirem um desenvolvimento consideravel, em
certas condieges pathologicas. (1)

. L . .y =
Acceitando, embora, a contractibilidade dos con-

(1) Charcot, Maladies du foie, pug. 142, 143.
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ductos biliares como um facto, comtudo achamol-o in-
sufficiente para explicar a evoluciio da ictericia espas-
modica primitiva, porque para isto seria necessario que
o phenomeno se apresentasse muito mais tarde, do que
realmente acontece :visto que os apertos dos canaes ex-
cretores, ao menos dos de maior diametro, so tres dias
depois do seo apparecimento podem manifestar sympto-
mas ictericos; ( Frerichs ) ora nio se pode rasoavelmente
conceber, em physiologia pathologica, a permanencia de
um espasmo durante tres dias, sem uma accio local de
ordem irritante.

No abalo soffrido pela innervaciio é que se deve
procurar a causa essencial do facto.

Uma das razdes por que a bilis s¢ accumula no
systema sanguineo, ¢ incontestavelmente a passagem
para a circulagio de nma quantidade deste lignido suo-
perior a que normalmente se faz; isto pode ser, ou
como jd vimos, por mm obstaculo mechanico ao acto da
excrecio, ou ainda, como diz Frerichs, por um desequi-
librio entre a replecio das cellulas hepaticas e a dos
vasgos sanguineos ; ¢ assim que uma perturbacio produ-
zida na corrente sanguinea afferente, capaz de determi-
nar uma diminuicio de pressao para o lado do sangue,
dd necessariamente logar a reabsorpeio da bilis.

Por outro lado, sabe-se, depois das experiencias de
(‘1. Bernard, a ‘importancia da accio nervosa sobre a

distribuicao do sangue e suas consequencias. O sabio



physiologista provou que se podem observar hiperemias
do figado, ora pela picada de certas regioes da medulla
allongada, oun excitacio eletrica da extremidade central
dos nervos vagos, depois de sua seceiio, ora por estados
pathologicos que deprimam a energia do systema ner-
v0s0, como contusdes na cabeca, envenenamentos pelo
curara ete, emquanto que a seceio da medulla espinhal
abaixo do plexus cervical produz o effeito contrario.

Diante destes factos parece-nos rasoavel acreditar,
ou que a diminnicao relativamente consideravel da ten-
sfio sanguinea, produzida pelo chogue nervoso, é a cansa
da corrente osmotica, que do figado parte para o sangue,
ou que entio possa ella, nestes casos, ser explicada pela
polycholia,

Alguns observadores recorreram a paralysia dos
conductos, para explicar a causa do facto. Von Dusch ¢
Darwin sao desta opinido.

Em primeiro logar ainda nio se poude demonstrar
a existencia de nma paralysia assim limitada, sem lesio
anatomica, e depois experiencias emprehendidas por
Ifrerichs negam absolutamente a possibilidade do facto.
O professor Germain Sée admitte a paralysia, mas ba-
seada em phenomenos de outra ordem.

Diz elle: «os pneumogastricos actuam, embora
aindivectamente, sobre a secrecio biliar; quando sio
celles surprehendidos por uma acciio paralysante, vé-

«se que os movimentos cardiacos se precipitam e os




crespiratorios tornam-se lentos; como resultado disto
«dar-se-ha no figado uma congestio passiva, assaz
«sufficiente para produzir a ictericia pela modificacio

«que imprime a secrecio. »

* *

1 no intuito de justificar a ictericia sem obstaculo
mechanico, que muitas theorias se tém alevantado na
arena scientifica ; nmas negam ao fizado o poder de fa-
bricar bilis, e nio veem na molestia mais de que nma
perda de funceiio do apparelho hepatico ; outras, porem,
apartam-se formalmente deste prinefpio physiologico,
se bem que ndo interpretem de nma maneira uniforme ¢
genese do phenomeno.

Para Virchow a ictericia pode originar-se da le-
matoidina do sangue que, debaixo de certas condicdes,
se transformard em pigmento biliar.

HEste modo de ver do insigne professor, tomoun
vulto depois dos seos estndos, acerca dos pigmentos
pathologicos.

Os acidos da bilis diz Frerichs, passam physiolo-
gicamente, em grande parte, do intestino para a cireu-
lagiio, onde elles soffrem nma servie de transformacoes,
e cujo termo final sio os pigmentos da urina ¢ a taurina

encontrada por Stacdeler e outros nos pulmoes, (1)

(1) Os acidos caracteristicos da bilis ndo passamn em natureza
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Ora debaixo de influencias morbidas especiacs, estas
transformacoes podem ndo effectuavem-se completa-
mente, ¢ elles, deste modo accumulam-se no systema
cireulatorio, em um estado intermediario, infiltram os
tecidos, dando assim origem 4 ictericia.

Esta hypothese firma-se sobre experiencias que
deram o seguinte resultado:

« Os acidos da bilis completamente descorados
«podem ser transformados em pigmento biliar, com
« todas as snas propriedades caracteristicas.»

«A serie de metamorphoses por que passam elles
«para chegar a este resultado, quando, injectados nos
«vasos dos animaes vivos, e pelo contacto do oxigenio
«do sangue, produz materias corantes e chromogenos
« inteiramente indenticos & cholepyrrina.» ( Frerichs).

Kithne refuta a dontrina que acabamos de expor.
Para elle, quando os acidos biliares passam no sangue,
ahi exercem nma aeciio dissolvente sobre as hemacias,
libertando a sua hemoglobina, que, depors de algumas
transmuttacos, manifesta-se na urina sob a forma de
pigmento biliar. Funda este experimentador a sua

theoria em que o sangue comporta certos elementos da

para o sangue, siv decompostos completamente, e isto se dd desde
o comeeo da absorpedos ; porque ndo se acha nem tragos destes
acidos, nio 86 nas veias intestinaes, como tambew na vein porta ¢
nos chyliferos. L

« Jaecoud, dict, de med, el cirurg. ]it‘rl”r,uf;.\" »
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bilis, e firma-se sobre a producgio do acido hypurico d
custa da glicina fabricada pelo figado. .

Tistas ideias acerca da ictericia eram alem disto,
fundadas sobre ag analogias que existem entre a biliru-
bing e a materia corante do sangue. Potain, ji havia
bastante tempo, tinha notado, examinando o tecido
cellulo-gorduroso, onde se havia derramado bilis, que
ahi se encontravam cristaes mui analogos por suas re-
acedes e seu aspecto aos de hematoidina.

Por outro lado quando o sangue se extravasa no
tecido cellular, em casos de contusdes, diz ainda o
mesmo anctor, a regiio passa successivamente pelas
« Cest de Uictire

cores violeta aznl, verde e amarella
qui se fuit sous nos yewx. Supposons que {ecchymose
existe sur tout le corps, nous aurons un phinomene and-
logue a Uictére.»

i desta maneira ignalmente que se teem explicado
certas ictericias dos recem-nascidos. (1)

Gubler avantajou-se alem de todos que com Bres-
chet, Virchow, etc. acceitavam a doutrina hemato-biliar.

Estudando um caso de intoxicacio saturnina, e
procurando explicar a causa da physionomia icterica
que revestia a molestia, notara que nao existin uma
perturbagiio na excregio; por consequencia era preciso

procurar no sangue mesno i 1aza0 do 1)]!(‘1](’)111!‘“0.

(1) Potain, Loc. cit.
B 3
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Realmente nesta intoxicaciio a destruigiio dos globu-
los sanguineos é evidente, a0 que ajunta-se a modificagio
profunda na estructura da glandula hepatica, como se
pode avaliar pela retraceio extrema do %eo paren-
chima. (1)

Bste facto particular prendera detal sorteaattencio
do illustre professor, que fizera d’elle o objecto de estu-
dos mui especiaes. Comparando o estado do sangue e
do figado neste caso com aguelle que apresentam certos
estados morbidos onde se altera a vitalidade do san-
gue, ou se compromette a integridade da glandula,
chegon a generalisar suas ideias, methodisal-as, e apre-
senton-as & sciencia sob a denominacio de Aema-
pheismo.

0 figado, a0 qual a natureza impozera funccaes da
mais alta transcedencia para a vida, executa um papel
de verdadeira depuracio physiologica, quando busca
subtraiv ao sangue os destrocos de seus globulos
destruidos, para delles extrahir os materines impres-
cindiveis s snas tres grandes funccoes—formacio de
bilis, produceiio de urea e fabricaciio de assucar.

No desempenho destes misteres podem occorrer
perturbagoes, ora dependentes do sangue, ora proveni-
entes do orgio. As vezes a glandula estid em completa

integridade de sen funccionalismo, mas a diselohulisa-

(1) Rendu, Dict. de Deschambre, art foic,

B N B2 e

¢i0 ¢ superior a sua capacidade de acgio ; ento o hemo-
globulina, em vez de ser applicada totalmente ao
fabrico do pigmento biliar, é accumulada no sangne,
onde soffre uma serie de metamorphoses, e apparece em
segnida na urina sob a forma de /Jemapleina.

Kis o que se observa nas pnenmonias, na febre
amarella, nas febres intermittentes biliosas e em quasi
todas as grandes pyrexias, onde as curvas thermome-
tricas elevam-se excessivamente. Hste facto acha-se
apoiado pelas investigagtes de Kelsch (1) sobre a
malaria ; investigacoes que fazem pasmar, congo, pela
influencia da febre e do genio toxico da molestia, 0
sangue se disglobulisa tanto. A isto chamava Gubler
hemapheismo relativo.

(lasos ha em que o -sangue atravessa o figado, sem
que este se aperceba, por assim dizer, de sua passageni.

Tntdao 6 o orgdo primitivamente doente; tem per-
dido a sua aptidio funccional.

Indifferente & irrigaciio sanguninea, nio aproveita
os elementos que ella traz-lhe entre os quaes acha-se a
materia corante do globulo, que vae sobrecarregar o
sangue, ¢ como hemapheine apresentar-se & eliminacfio

renal.

(1) Kelseh, Contrib. 4 Panat. pathologique des maladies palns-

tres. Arch, gen, de physiologie, 1875, pag. 600,
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Bis ahi o Zemapheismo absoluto, tal como se pode
verificar em degradaces da glandula hepatica.

(ircumstancias podem, ainda, apresentar-se em
que 0 sangue e o apparelho hepatico sejam concommit-
tantemente compromettidos, como ja vimos na intoxi-

caciio dos saturninos.

ALV

SEGUNDA PARTE

Caracteres clinicos das ictericias
e seo valor diagnostico

CAPITULO I

Da leitura da primeira parte do nosso traballio se
deprehende o que entendemos por ictericia hepatogenica
ou bilifeica; isto é: ictericia onde a reaccio do pigmento
biliar, sendo constante, nos liquidos e . tecidos da
economia, um embarago mechanico explica a sua pas-

sagem das vias excretoras para o systema circulatorio.

’

i sob este aspecto que vamos dar os elementos

B

que possam clinicamente caracterisal-a.

ALTERACOES DAS SECRECOES E SUA REPERCUSSAQ
SOBRE 08 RESPECTIVOS APPARELHOS. — As indagagdes
feitas no sangue dos ictericos teem demonstrado que niio
tinham razfio de valor os pathologistas que acreditavam
com Lassegue, Orfilla, Collar e outros, ter ahi encontrado

a bilis em natureza, on a0 menos a sua materia resinosa



acida. Com effeito foi por meio de raciocinios, que
chegaram a esta conclusiio, sem entretanto procurarem
firmal-a sobre provas directas e positivas.

Sendo incontestavel a existencia no liguido sangui-
neo de todos os elementos, nio-s6 dos productos secre-
torios, mas tambem dos tecidos, julgaram que, nfio
obstante 86 encontrar-se ahi a materia corante da bilis,
era licito, sem pecha de temeridade, acreditar-se na
presenca da bilis em natureza; embora forcados a
suppol-a sujeita a metamorphoses, que faziam-na
esquivar-se 4 perspicacia dos experimentadores,

Grande foi, por iss0, a admiragio quando Deyenx
provou, depois de muitas observagdes, que o sangue dos
individuos victimas da ictericia nio continha da bilis
senfio o maderia corante.

Frerichs tem, por seo lado, analysado o sanguoe pro-
veniente de sangrias praticadas nestes individuos, e por
mais que procurasse os seus acidos da, bilis ou os seuy
mais proximos derivados, nio lhe foi absolut
possivel encontr

amente
al-0s; do mesmo modo o sangue tirado,

por occasiio de authopsias, no proprio coracio e nas
veias cavas produziram sempre resultados neg

O reactivo de Pettenkofer, apezar de sua m

ativos.
axima sen-

sibilidade, ndo poude aindg fornecey as reaccies destes

acidos, quer actue sobre o Sillgle mesmo, quer seja

sobre o seo extracto aquoso ou alcoolico,

E, todavia, de Suppor que os acidos se trans-

Safog el

formem no momento de sua reabsorpefio. Debalde as
pesquisas anatomo-pathologicas se tem dirigido até as
glandulas salivares, renaes e sudoriferas, nem os seus
mais immediatos derivados se teem podido eucrontm_r
nas suas respectivas secregoes.

Tsta ideia tem tomado certo incremento na sciencia,
e dizem mesmo alguns que os acidos dua bilis no sangue
diio origem a chromogenos, que fornecem as reaccdes do
pigmento biliar.

Outros acreditam que nio sdo, tdo innocentes
vste.;‘ acidos, quando no seio da economia, pois que
obram sobre os globulos rubros desorganisando-os e
desaggregando a sna materia coranfe, que é entao quem
produz os referidos chromogenos.

Quanto & albumina e & fibrina nio sfio gliminnidas
em suas proporcoes. Nao tinha razao Monneret quando
queria achar na disfibrinagio do sangne a causa da sua
ictericia hemorrhagica. Quando, porem, a ictericia per-
manece por um tempo demasiadamente longo, assevera
Murchison que o sangue se empobrece ¢m fibrina, e até
na proporeio de seus globulos rubros; explicando assim
as hemorrhagias que tantas vezes sobrevem no percurso
das ictericias, ainda mesmo de forma a mais simples (1).

Aféra a materia corante, acha-se ainda leucina,
uma 1)1-01101-(;-:‘[0 exagerada de gordura rica em choles-

terina, ¢ até, algumas vezes, tyrosina.

(1) Mm'n:hismn, Diseases of the Liver
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O soro contem

a materia corante, e talvez, como
Suppoem

alguns pathologistas, acidos biliares,

cujas
transformacses nqo Poder

am ainda ser alcancadas.
Alguns observadore

corante da bilis era

dando g diminuie

S acreditavam que a materja
capaz de dissolver as hemaciag

ao destes corpusculos ; mas Monneret
demonstron g impossibilid

foi confirmado pelas in

vestigacdes de Becquerel e Ro-
dier,

08 qnaes viram um atgmento mesmo destes olen

mentos em sangue e ictericos.

*

A secreqiio urinaria ¢ Jog que primeiro se pigmen-
tam ; mas anteg della ja os derramens SO010S08

» quando
08 ha, se dtham corados,

Muitas vezes elcontra-se cholépyrring no S0ro e

as cavidades
thorax, antes que

nas
Sorosas do abdomen e do
se observem vestigios de
& Na urina ou ng superficie t

transsudacges (|

coloracio
icteric

égumentar, (1)
A urina se apresenta corada pelo

pigmento biliar,
antes mesmo que g conjunctivas ; casos ate se podem
observar, em que encontre-se materia corante na uring,

sem que de modo algum existam tracos de letericia nosg
tecidos,

Esta coloraciio Patentea-se amarelly assafronada,

(1) Frevichs, Maladies du foie et des vojes biliajres,

ade deste facto, que depois -
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quando a ictericia é ligeira, mas pode .passar pelas gr::
dacdes vermelha escura, negra esverdinhada mf ?1.1(%3?1}

'me a proporcio de bilirubina
francamente negra, conforme a proj : :
gne contem ; porem cOmMo circumstan(-m:s ha em qu§ el}
urina pode mostrar-se de modo a con f'undu'—‘se com _o S ('
estado de pigmentacio pelo elemento biliar, eu;u'o ::
por meio dos reactivos chimicos é que deve-se form
um juizo differencial seguro. | .

O mais empregado dos reactivos ¢ o ncrtlo aZOt-l.tO,
contendo nm pouco de acido azotoso; elle faz u.-.m;u:
passar successivamente pelas cores verde, azul, \1(::11:
e vermelha, que se muda definitivamente em amarells
i - ifl bservar estes
Tivemos, muitas vezes, oceasiao de o m:na ,1'
resultados, em nosso curso de clinica du' SL%I_H](J
cadeira, regida pelo distincto professor Almfudu (‘Jlill.t[:)“.
Quando esta reaccio ¢é provocada pelo acido zmutu,.u
concentrado e deitado d4s gotas sem agitar-se o experi-
mentador, as cores se desenvolvem, superpondo-se em
camadas, desenhando perfeitamente a forma do arco-
iris. |

A wrina é completamente limpida, s6 ha depositos
de uratos nos casos fehris. .

Observam-se raramente cellulas epitheliaes ama-
rellecidas ; e nos casos de ictericia mui intcné-m vcvm-iv-
massas ou de uma substancia analoga & fibrina, de cor

4
B
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amarella escura, on de depositos de pigmentos frigveis
de cor anegrada.

- O suor é um dos liquidos por onde se faz uma no-
va eliminacio de pigmento biliar, se bem que em
propor¢do insignificante relativamente 4 eliminagiio
renal. Nio é raro que as roupas e os lencdes dos indivi-
duos ictericos sejam encontrados com manchas amarel-
ladas. Andral observou um caso em que o suor corava
0 panno branco em amarello, a nrina dava as reaccoes
do pigmento biliar, e no entanto (que os tegumentos
¢ as, conjunctivas nem tinham indicios do  colorido
icterico.

As ontras secrecges do organismo pouco ou nada
contem de pigmento biliar,

Na saliva affirma Wright (ue tem encontrado
cholepyrrina, ao Passo que Irerichs diz ter observado
apenas vestigios desta substancia, apos  numerosas
indagacoes, nos parenchymas das glandulas sub-ma-
xillar ¢ parotida.

No pancreas ignalmente s6 muj f acos tracos de
deposito pigmentar encontron o illustre professor.

No muco, diz elle ; «jamais consegui verificar a

materia corante da bilis.» Bm nm 80 caso observon nma

Coloracs , § v
loracio azulada, que " entretanto nao dependia da
cholepyrrina.
Os exsudatos quer s i
sudatos quer albuminosos, quer fibrinosos,

cncerram  sempr : 1
b Ipre uma grande quantidade de materia

corante. Quando, s vezes, acontece achar-se o pigmento
biliar no muco, encontra-se sempre albumina, donde
resulta que exsudatos se teem misturado a este
liquido. (1)

A secregiio laerimal manifesta por vezes a collora-
cio amarella, mas suppomos ser isto especialissimo,
visto que, nio obstante as aflirmacoes de Héberden,
outros clinicos nio teem-na podido observar.

Quanto & secrecio lactea concordam os praticos,
em que ella soffre a accio do pigmento biliar.

Bright (2) observou factos desta natureza, e Gorup-
Besanez por meios positivos conseguio descobrir a pre-
genca da cholepyrrina no leite de uma mulher, atacada
de ictericia. Ndo obstante estes factos o phenomeno nio
¢ constante, pode em muitos casos nao apresentar-se.

ir‘s

As cellulas do parenchyma hepatico sio, naictericia
por obstruceio, o primeiro ponto onde se deposita o
pigmento biliar; é ao redor do nucleo que materias de

uma cOr amarella escura se agglomeram ; ds vezes toda

‘a cellula se acha repleta de uma substancia amarella

pallida, ficando o nucleo algumas vezes sem cor, outras

toma uma cor amarella esverdinhada ou ennegrecida.

(1) Frerichs, Loc. cit.

(2) Bright, Guy's Hospital Reports. £ £ AJ iy
N 0 ¢
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Mais tarde os depositos pigmentares podem affe-
ctar on a forma de verdadeiras trabeculas livres, ou
ramificadas, ou espherica, on ainda a de fragmentos
angulosos.

Em derredor das veias centraes dos lobulos é que
estdo as cellulas mais ricas em pigmento. hiliar ;
relaciio inversa da distribuicio da gordura mais abun-
dantemente accumulada nos elementos cellulares da
peripheria. As incisdes praticadas sobre o Orgao mos-
tram a coloracio icterica se accentuando, & proporeio
que caminha para o centro, onde ella ¢ quasi negra.

Quando a stase é demorada por um tempo exces-
sivo, entilo surgem alteragdes graves na estructura do
figado, como sejam : dilatagio permanente dos conductos
excretores, atrophia da area comprimida, ¢ perda de
funcgio das cellulas prenhes dos materiaes da bilis, ete.

Tao importante é o papel que representa o rim na
eliminacio do pigmento biliar, que nio podi

a8 consequencias deste mister, e sobre

4 eximir-ge

a sua estructura
Vio se encontrar os vestigios das alteracoes, de que
elle é séde.

Os canaliculos flexuosos apresentam uma cor carre-

gada, nas pyramides acham-se tubos cheios de depositos
negros. O epithelio dos canaliculos & ordinariamente
alferado, seus nucleos sio fortemente escuros, ag cellu-
las wmas teem a cor de sangue, outr

anegradas : ora ell

a8 sio verdes
48 apresentam-o pigmento posto em
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camadas concentricas ao redor do nucleo, ora se as encon-
tra tendo j4 soffrido a degenerecencia gordurosa.

Nos pontos em que o deposito de pigmento attinge
0 maximo grdo, os canaliculos conteem uma massa
friavel e dura, completamente negra, que se comporta
em uma lixivia alcalina, quasi insoluvel, & maneira dos
:aleulos biliares.

Quando @ ictericia tem produzido todas estas
alteragdes, no parenchyma renal, o pigmento se ‘a.c]m
espalhado por todo elle; ji visivel nas cellulas. epithe-
liaes dos corpusculos de Malpighi, torna-se mais abun-
dante nos canaliculosflexuosos, e toca a maior intensidade
nos tubos rectos das pyramides, que sao completamente
obstruidos.

As outras glandulas ndio soffrem alteragdes essen-
ciaes em sua estructura, apenas nota-se o contendo dos
tubos glandulares mais ou menos corado, conforme a

intensidade e o caracter da ictericia.

A coloracio da pelle e das mucosas ¢ um dos
factos mais constantes na ictericia, se manifesta logo
que a pigmentagio do sangue assume certa intem.ﬂd:ulc.

A cor do enxofre que pode passar por diversos
matizes, até a coloracio amarella bronzeada, € a que

3 : igdlo reoifes onde
mascara a pelle, invadindo a principio as regibes o
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ella é mais delicada, como a commissurg dos labios, ds
azas do nariz, a fronte, o pescogo.

Alguns auctores teem fallado de uma colloraciio

limitada a uma parte do Corpo, entretanto deve ser mui

difficil a interpretacio do facto, visto que o proprio
Frerichs suppse « que se tem confundido alguma
«outra alteracio pigmentar da pelle com a ictericia ;
«até porque nestas observacdoes falta a comprovacio da
Cmateria corante da bilis na uring, »

Além da coloraciio offerece o pelle lesoes de outra

ordem, como sejam ; prurido, erupeoes de diversas espe-

cies, ete., e ainda nos casog mais graves manchas

vermelhas, observadas pela, primeira vez por Troussean,

¢ wdema da pelle, bem evidente na face anterior da
tibia, e indicado por . de Mussy.

Todos estes factos teem para Peters uma mesma
razio genesica os elementos da bilis,
Seu pigmento, ()

pelle

ou, pelo Menos,, o
uando irritam as papillas nervosas da

> Produzem o prurido, quando obram sobre os seus
bequenos vasos, on directamente bor contacto, ou
indirectamente por intermedio dos vaso

-motores, prodn-
zem tal asthenig

» que ora se distendem por qualguer
Irritagdo, ora deixam Xtravasar parte da sorosidade
do sangue patenteando, em nm caso, o eritema, quer
expontaneo, quer por fricciio ; no outro fazendo surgir o
wedema da pelle, (1)

(1) Peters, Legons de clinique médicale,

S
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Entre as lestes cutaneas merece especial mengio
a rantelasme,; Pois que mui rara, sempre que {Lpp:u'e-cc
¢ o indicio diagnostico para a chronicidade da molestia.

Esta erupedo ora assignala-se por placas 1)?11v0
salientes, brancas e opacas, tendo por séde de predilec-
¢iio as gengivas, a face palmar das mios e dos dedos, e
a pelle das palpebras; ountras vezes sio tuber.mTInS
variaveis pelo volume, sendo os mais volumosos lusidios,
e formados de wm deposito fibroso (Murchison). .

Das mucosas sio as conjunctivas, que primeira-
mente se coram ; outras disfarcam completamente o seu
estado, em virtude da sna vasenlarisacio {I-bllll(lmlt(‘,- e
entdo é preciso que se faga com o dcdg un.m pressio
para que se possa verificar o seu estado icterico..

Se a ictericia é infensa, o globo occular apresenta
o humor aquoso, e principalmente o corpo \';m'un
carregado de cholepyrrina. O erystallino nao soffre a
accio da materia corante. oS ke

O cerebro ¢ a medulla escapam & suffusdo icterica.

Nos casos de ictericia de longa duragio é que se
manifestam as perturbacdes na digestio, o catarro das
mucosas a torna difficil, o proprio paladar se pel.'xiurtc‘,
dando uma sensacio amargosa. A aunsencia da bilis no
intestino dd logar a abolicio da diffusio entre o chymo
e o sangue; as gorduras nao sao absorvidas, podendo
entio nas dejeccoes ser verificada a sua presenca; e o

s v a acedao antisentica
contendo do intestino, nio soffrendo a accio antiseptic
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da bilis, d4 origem a flatulencia, a0 mesmo tempo que
a constipacio torna-se constante, em virtude da falta
do estimulo habitual do ntestino ; diarrhéas, por vezes,
alternam com a consti Pagio, isto é, provavelmente pela
acgllo irritante das materias fecaes putrefeitas.

Estas materias siio cinzentas ou da cor de argilha,
mas quando ha uma polycholia, on o obstaculo ao es-
coamento da bilis cessa bruseamente, pode o individuo
ter a coloracio icterica e ellas serem de cor carregada,

Quando o doente se acha submettido a um trata-

mento mercurial, ou quando ha sangae de mistura com

a8 materias fecaes, ellas se manifestam tambem cora-

das; no primeiro caso o phenomeno surge em conse-

quencia da formacdo do sulphureto verde de merenrio.

Retardando-se em seos movimentos o coracio abaixa,

0 numero de seos batimentos, que chega a 50,40 ¢ até

mesmo a 21 por minuto (Frerichs).

Esta accio ¢ de tal mod ), que guando nma moleg-
tia febril complica-se de lctericia, vé-se o pulso cahir,

ds vezes, de 120 a 70 pulsagies, . e até menos ainda,

E’ particularmente ao acido cholico, derivado dos
desdobramentos dos acidos biliares, a quem. e imputa
esta accio ; do estudo comparativo entre os acidos da
bilis e a dicistalis ficou estabelecido

que elles, ao

ia, 0 obrean ura do
contrario desta substancia, obram sobre a musculat

coraciio por intermedio do sangue.

Feltz e Ritter viram a temperatura ccut.ral descer
1° a 2° em consequencia de injecces de bilis no san-
gue ; este diquido absorvia menos oxigenio, e qmmdri era
consideravel a quantidade da bilis injectada, entio a
hypothermia era assaz notavel. g

A presenca deste producto no sangue demora 0‘
battimentos do coraciio, ¢ provavelmente acarreta a
destrniciio globular (Von Dusch). Estes e"ﬁ"mtos L-htvctm
gor exclusivamente attribuidos aos acidos biliares
(Rahrig). ) ‘

Na ictericia simples a temperatura fica mais ou
menos normal, porem gquando a obstrucciio é completa,
e a ictericia mui intensa, ella desce abaixo de 35°. Em
uma observacio de M. Barthélemy (Soc. anat. 1879)
uma doente, cujo canal coledoco estava obstruido por
um caleulo da ampoula de Water, morreo profunda-
mente cachetica, tendo apresentado temperaturas mati-
naes de 36° e 35° 8. |

Nas ictericias graves a questiio nio estd resolvida,

Waunderlich, para quem o0s casos nio s8ao 91'11
numero.sufficiente para conclusdes positivas, diz todavia
ter observado elevacdes rapidas da temperatura em
ictericias malignas ; Murchison, ao contrario, diz que a
febre ndo & ahi constante:

i ida, & @ par actos onde
O que é fora de duvida, é que a par dc; factos
B
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a temperatura eleva-se, accentuando-se mesmo para 0s
ultimos dias da vida (Jaccoud ), encontram-se outros
onde a hypothermia ¢ longe de toda contestacao como se
Ve na observaciio 48 de Mossé (1.). -

Circumstancias ainda podem apresentar-ge em que
a hypothermia seja temporaria, subindo na phase
agonica a cifras mui elevadas, (Siéveking ).

Estas depressoes thermicas que temos visto apre-
Sentarem-se nas ictericias, limitar-se-hio 4 peripheria,
ou irdio até os orgios centracs? 17 o que ndo podemos
precisar, visto as observacies que {zdnmﬂtmﬁos Indicarem
somente temperaturas axiliares,

Nos cazos malignos como & possivel explicar a
algidez? Dependers das hemorrhagias ? Certamente nio,
Pois o facto nio ¢ constante,

Serd devida 4 bilis? Nio o cremos, visto como nas

obstruceoes ¢ <
bstruceoes completas g temperatura nio se abaixa tio

depress 2 depend: i
pressa. Que dependa da uremia, nada o prova de nma
maneira peremptoria.

(;'l' a 0 1 J T\
“mosque, provavelmente, perturbacoes complexas

dos phe it i
8 phenomenos nut It1vos, 80 a causa da hypothermia
nestes casos,
#* W
#*
Alguns doent icterici
£ C “8 ) () . © WS
o de ictericia apresentam alteracoes

14 -'..;'— A 07a 0 v N
a visao, de natureza a verem og objectos corados de
5 » (¢ r' >

amarello,

(1) Mossé, These de Paris, 1879,
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Tem-se querido achar a explicagdo deste pheno-
meno na impregnacio dos humores do olho: ora, se
assim fosse, devia o facto ser mais constante ¢ mais
commuin. '

Sir Watson narra um caso do Dr. Ellistson, onde
o individuo apresentara a visio corrompida em wm so
olho, o qual era cheio de vasos varicosos ; donde, affir-
ma elle, quando os vasos se distendem ao ponto de
deixarem passar os globulos, o pigmento sanguineo
pode os atravessar para tingir os liquidos e meios dos
olhos (1). O facto de doentes nos quaes desapparece
perturbarcio visual, persistindo o estado varicoso dos
vasos, destroe esta explicagao (Murchison).

(Cfomo outras alteragdes visuaes a nyctalopia,
Liéméralopia se podem apresentar, ¢ racional ligal-as 4
mesma causa dependente de anomalias da innervacio.

Para Stokes e outros sio phenomenos precursores
de perturbacoes mais graves da innervacio.

Quando o apparelho hepatico soffre modificacdes
na sua estructura, em consequencia da demora e per-
sistencia dos phenomenos ictericos, os doentes nao se

limitam @& sentir cephalalgias, tristeza, vertigens.

Uma conflagracio geral do organismo manifesta-se

por convulsdes, tremores rausculares, delirio, carpho-

logia, secura da lingua, caracteres clinicos todos estes

(D) Leetures on the Principles and Pract. of Physic, t. 11,
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que imprimem no doente um estado de verdadeira
typlisagao.

As razoes destes factos sio ainda para a sciencia
objecto de discussiio, Leyden, Von Dusch e Laborde
acreditam que os acidos biliares sio os promotores dessa
intoxicaciio; Laborde admira mesmo como estes acidos
tao perniciosos nas formas graves da ictericia, ao ponto
«de produzirem as perturbacses nervosas e circulatorias,
«a esteatose do'figado ¢ dos 1nuscul'us, a dissoluca
«do sanguey» sio sem accfio na ictericia simples, (1)

0 figado sendo encarregado da eliminacao da efo-
lesterina, funeciio que se acha impedida nos casos de
obstruccao das vias biliares, fez pensar a Flint que do
seo accumulo no sangne resultay

a a intoxicacio da

economia. Experiencias, porem, teem provado que s6

quando a sua presenca é excessiva, pode ella entdio

actnar sobre os centrog NErvosos como um Corpo
estranho, pois que torng-ge insoluvel. Os elementos
azotados nio podendo soffrer no fige

formacoes em urey e

o as suas trans-
acido urico, fizeram com que
Murchison ligasse a elle os phenomenos cerebraes,
Peters vé nos materiaes da bilis néo eliminados
pelo figado doente, e accumulados no sangue, toda a
razio desta symptomatologia

y & que elle chamoy typhi-
sagdo cholemica. (2)
(1) Laborde, Th, d’Agrégation de Paris, 1869,

(2) Peters, Legons de cliniq. med. T, I1 Pag. 602,

—

CAPITULO II

A ictericia /Aematogenica, apanagio de grandes
processos morbidos febris, repousa sobre os desdobra-
mentos que soffre a hematoidina do sangue, sob a
influencia dos elementos toxicos que assaltam a eco-
nomia animal.

O sangue atacado em seos elementos morpho-
logicos liberta a sua materia corante, que se dissollve e
vai corar os tecidos banhados por este liquido nutridor.

Esta coloracdo subicterica, as reacedes fornecidas
pelos liqﬁidos do organismo, enfim todos os caracteres
clinicos que acompanham este symptoma morbido,
levam o distinguir a ictericia bilifeica desta, onde
diversas siio as causas de sua genese, e a physionomia
de seus effeitos.

A cor do sangue é menos carregada, ¢ do mesmo
modo o seo estado de concentracio ¢ muito menor; isto é
obvio desde que se observem em qgne circumstancias
pathologicas se desenvolve esta variedade de ictericia,

0 soro deste liquido e da mesma maneira os der-
ramamentos sorosos, que se fazem nas cavidades esplan-
chinicas apresentam, quando sio tratados pelo acido
azotico, uma coloracio escura. A cor que tinge os

tegumentos ¢, em geral, menos pronunciada, de um
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amarello baco, e nio offerece os matizes doirados on

esverdinhados da ictericia hepatogenica.

A pelle ndo é atacada pelas alteracdes communs &
lctericia verdadeira; a descamagdio, o prurido, as manchas
¢ as demais lesdes, que ahi se dao; nio se impgem
lesta forma da ictericia como caracter de valor clinico
especial.

Ja de ha muito tempo o insigne Troussean, com
aquelle alcance clinico que o caracterisava , havia
notado que a excrecdo urinaria, nem sempre apresentaya
48 mesmas reaccoes nos individuos atacados de ictericia.

Com effeito é nas urinas que se vao encontrar os
caracteres clinicos essenciaes ¢ differenciaes da ictericia
hematogenica on hemapheica.

A cor nestas urinas é de um ambar avermelhado,

Passando em seguida a.um vermelho gombrio, compa-

avel em todos os pontos a certas cervejas inglezas, on

a uma decoceiio concentrada de chi; pela agitacio nao
deixam ver reflexos verdes doirados.

Quando se molha um panno branco neste liquido,
elle nio toma a cor esverdinhada da ictericia bilifeica,
mas mancha-se de uma cor amarella, avermelhada, in-
teiramente comparavel a uma talhada de meldo,

& carne do salmdo (Reundu).

ot

A tinetura de iodo actuando sobre a uring hema-
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togenica é completamente inactiva ; quando, entretant
faz a urina hepatogenica corar-se de verde. O acido ni-

1 1 1 AT OS e 3 T 1fe el-
trico ¢ agui ainda um poderoso agente para differ

“clagio das duas variedades de ictericia. A cor verde

passando & violeta, que o pigmento biliar fornece,
quando tratado por este acido, ndio se observa na icteri-
cia hematogenica, na qual se desenvolve nma coloragio
obscura, que é a de nm vermelho analogo & cor do
acaji.

Ha nas urinas de pigmentacio biliar um deposito
de natureza resinosa, que se dissolve no alcool ; isto
porem, nao se nota nas de natureza hematica.

Todos estes clementos de que acabamos de tratar,
fornecidos pela chimica pathologica, sio, segundo o
professor Gubler, de uma constancia absoluta, e por 1880
capazes de caracterisar clinicamente a ictericia emato-
gerica on hemapheica.

Para destruir-se a for¢a clinica da reaceiio do aci-
do nitrico, tem-se perguntado: se a materia corante bhi-
liar ndo podia experimentar alteracdes, que a impossi-
bilitassem de soffrer a aciio do referido acido?

Niio ha provas capazes de affirmar semelhante
proposicio. Gubler tem demonstrado gne: ou a hilis se
ache diluida, on mesmo misturada a substancias mmni
diversas ; tratada il acido nitrico dd sempre as mes-

as reaccoes.

Apezar dos trabalhos vecentes sobre 0s reactivos
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da bilis, pode-se affirmar que estd ahi o caracter chimi-
co pathognomonico até hoje do pigmento Dbiliar
(Rendu).

A lhemapheina, que deixamos acima conhecida
pelas reacgdes das urinas na ictericia hemafica, ndo &
na chimica nma substancia definida, e de cuja composi-
¢io e natureza esteja de posse a sciencia.

O proprio Gubler comprehende sob esta denomi-
nagio a serie dos pigmentos fornecida pelas transfor-
macdes da hemoglobulina, carvacterisando-se sempre
pelas mesmas reaccdes, capazes por sua natureza de
destingnil-n do pigmento biliar, e tornal-a facilmente
reconhecida.

Nesta forma de ictericia a colorificacio niio soffre
moderacio, pelo contrario a elevacio do colorico lhe é
commum.

Nio ¢ que a ictericia nestas condicdes seja a cansa
productora de hyperthermia, ella é ahi antes produzida
pela mesma cansa que originara a febre; entretanto,
porem, esta clevacao thermica serve para classificar a
ictericia como lemapheica (Gubler). Os phenomenos
que acompanham as grandes pyrexias como: as pertur-
bagoes supremas do systema nervoso , as hemorrhagias
abundantes, as precipitacdes dos batimentos cardiacos,
ete. sito outros tantos dados que assignalam a existencia

da ictevicin hematogenica ou hemapheica.

e dl]] =

(‘APITULO III

Deste ligeiro estudo que acabamos de fazer; pode-
se avaliar qual seja a importancia que possam ter os
caracteres clinicos das ictericias, quer para o diagnos-
tico das molestias do figado, quer para o de estados patho-
logicos de outra ordem, em que a vitalidade do liquido
sanguineo se ache solemnemente compromettida.

Diante de nm doente que manifeste a physionomia
icterica, cumpre antes de tudo capitular a ictericia.
O matiz da cor, a sua intensidade, e principalmente as
reaccoes fornecidas pelo exame minucioso da urina, sio
dados preciosos para chegarmos a este fim.

Fora de duvidas a respeito deste ponto, o elinico
nio deve furtar-se & este raciocinio ; se a ictericia ¢
hepatogenica necessariamente no figado estd a séde da
alteracito, que a produzira; se ao contravio trata-se de
uma ictericia hematogenica, pode a séde da lesio que a
produzira estar no figado, ou, 0 que é sempre grave, no
proprio sangue é que reside o principio morbigeno que a
geron, ou ainda ¢ no orgam e no sangue concummittan-
temente que estdo as razoes de sua produceao.

Quando é do figado que depende a producsio do es-
tado icterico, a alteracio pode ser funceional on organica.

A observacio dos caracteres clinicos da ictericia de

accordo com ontros phenomenos, dependentes da mo-
B 4
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lestia que a gerou, sdio os meios capazes de firmar no
Juizo do clinico a conviecio para o seo diagnostico.

Sio as molestias das vias biliares as que produzem
0 maior numero dos casos de ictericia, e destas ¢ a inflam-
macdo catarrhal dos canacs excretores de maior calibre,
a que mais commumente se observa.

O sen apparecimento posterior a um catharro
gastro-duodenal, a coloraciio da pelle e sensibilidade que
sente o figado pela pressio, o seo maior volume, e todos
08 demais caracteres jd estudados, sio os elementos
para.o seo reconhecimento, Os calenlos biliares se denun-
ciam pela ictericia temporaria, accompanhada por ac-
cessos de colica hepatica,

Os tumores cancerosos do ﬁgaﬂo 30 prodizem a
ictericia, quando o seo desenvolvimento é tal que che-
gue a comprimir extensamente os condnctos biliares.
Quando um tumor echinocoeo apresenta confusdes para
0 seo diagnostico, com uma dilatacao da vesicula biliar,
¢ justamente a ictericia, nestes casos ordinariamente,
precedida de colica hepatica, que junta a ansencia de
outros symptomas dos echinococos, vem esclarecer as
vistas do medico.

A ictericia pode ainda, até certo ponto, servir
para precisar a parte do orgio affectado; visto acom-
panhar as lesdes que se desenvolvem na sua face
concava, ao passo que falta nas da porcio convesa ol

da parte posterior do lobulo ( Frerichs ).

— Gl

Koliker tem buscadoprender a attengio dos patho-
logistas com certas alteracdes que se desenvolvem nos -
vasos visceraes, em consequencia da ligadura das vias
biliares.

O illustre anatomista quer ahi achar wma relacao
de causalidade para as transformacoes calcarcas das
arterias visceriaes, e para a formacio da uleera simples
do estomago, que se apresentaram em um caso de
ohservagio sua.

A ser verdade o que affianca o sabio professor,
vé-se que esclarecimentos pode uma ictericia de longa
duracio fornecer para o diagnostico das molestias vis-
ceraes. :

Temos visto até aqul em que circumstancias a
ictericia de origem hepatica, pode anxiliar o diagnostico;
vamos succintamente, agora, analysar o que a respeito
se possa conseguir da ictericia de ordem hematica.

5 nas molestins onde um clemento toxico vae
envenenar o sangue, que vamos cncontrar a desglobu-
lisacio delle, levada ao ponto de exceder, por um lado,
a esphera de accio do figado, quando pelo outro enve-
nena-0, como a toda a economia, atacando-a em suas
aceoes mais vitaes. A

A ictericia hematogenica, acompanhada de appa-
relho febril grave e francamente accentuado, nos leva
antes de tudo a crér que se trata de um estado toxemico

do sangue; ¢ o que se observa nas febres palustres de
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certa ordem, na septicemia, piemia ete. a differenciacio
destes estados repousa em dados de outro valor, que &
ictericia ndo pode alcancar.

Molestias ha, caracteristicamente febris em que a
ictericia sO se apresenta para trazer mais uma desillusio
ds esperancas do medico.

Refirimo-nos aos assaltos insolitos de certas enti-
dades morbidas, como a febre amarella ete., em que as
~ forcas radicaes do organismo succumbem sem terem
tempo sequer de preparar as suas energias de reaccio.

Nesta molestia a coincidencia da ictericia com 0s
vomitos ¢ a febre é mm symptoma quasi que necessa-
riamente mortal; outras vezes a ictericia apparece
depois da febre: sio estes os casos benignos em que
a febre tem desapparecido depois de dous oun tres dias
( Frerichs). '

Circumstancing ha, todavia, como no cholera, em
que o ataque é, ds vezes, tio violento, a desglobulisacio
tio rapida, que, junta ds perturbacdes da hematose,
produz a algides em vez da hyperthermia, companheira
fatal da ictericia de ordem hematogenica.

Tambem nestas condigoes a coloragio icterica €
completamente substituida pela cyanose.

His quanto podemos alcancar do valor das icteri-
cias, cuja significacio symptomatologica ¢ ainda um dos
pontos confusos para a diagnose, principalmente no

que diz respeito 4 pathologia do apparelho hepatico.

e Pt __ ™

SECGAO DE SCIENCIAS CIRURGICAS

Doutrina da piemia
PROPOSICOES

I
Os estudos modernos teem completamente derro-
cado as idéas-antigas, que explicavam a infecciio piemica
pela metastase e pela phlebite; de modo que, apenas,
duas theorias disputam hoje na seiencia a primazin para

a determinaciio da pathogenia da molestia.

1T
A doutrina da embolia ereada por Virchow, e a da
fermentaciio viva creada por Pasteur, sio aquellas que

merecem as attencoes da eritica moderna,

I
Para Virchow os liquidos ichorosos formados na
superficie das feridas, ahi decompostos e reabsorvidos
pelo systema vascular, sio a causa determinante da
infeccao da economin.
1V

Os abeessos metastaticos acham nesta theoria a sua



explicacio nos embolos que se desprendem dos thrombos
organisados nas veias da superficie lesada.

Estes embolos vio ao pulmio, onde novos throm-
bos se podem tambem formar, dando por sna vez novos
embolos que vio determinar os abeessos metastaticos
de outros orgios.

v

As perturbacoes geraes que’ se manifestam nos
individuos atacados de piemia, sio explicadas ahi pela
theoria propriamente chimica dos accidentes septice-
micos,

VI

A existencia de factos de piemia sem phlebite e
sem thrombose, observados por Savory e Braidwood, o
desenvolvimento dos derramamentos purulentos das
sorosas e das articulagoes e os abeessos do figado, rins
¢ outros orgdos, sem que nada se observe para o lado
dos pulmdes, cujos capillares sio dos mais delicados da

economia, tornam insustentavel a theoria de Virchow.

7 VII
* A presenca de elementos vivos nas feridas, dando
logar ds fermentagoes, e passando posteriormente para
0 seio da cirenlagio, a continnar na massa sanguinea e
nos tecidos o seo desenvolyvimento, é a causa plansivel
capaz de dar-nos conta da putrefaciio do organismo em

vida,

S

Mo o e
VIII
‘Estes germens, microbios, segundo a expressio

generica de Sedillot, on micrococeus, conforme Birch-
Hirsehfeld, teem, diz Pasteur, a propriedade de serem
cultivados’ em presenca do ar ou fora delle: sio a um

tempo zimico ¢ azimico.

IX
‘Estes fermentos teem por vehicnlo o ar atmos-
pherico; podem no entanto ser levados & ferida pelas
pecas de curativo, ou pelas mios do proprio cirurgido,

se por ventura vem de tractar casos desta ordem.

X
Os leucocytos sio os portadores destes organismos,
que entretanto podem passar na circulacio sem este
intermedio. Dotados de movimentos proprios as bacte-
ries se divigem 4s lacunas de Rindfleisch, por onde

alcangam penetrar no systema vasenlar.

XI
Uma vez dentro do organismo, sio levados aos
orgdios, principalmente ao pulmio em cujo paren-

chima encontram excellentes condicoes de proliferacio.

NIT
A sua inclusio nos globulos brancos do sangue

dd-Thes propriedades irritantes, do mesmo modo que



ae communicar aos embolos j4 formados caracteres
analogos.
Estes phenomenos sio os unicos capazes de satis-

fazerem, hoje, as exigencias dos factos.

XIIT

Os abcessos metastaticos reconhecem em estases
‘parciaes os nucleos incontestaveis de sua genese; e a
sua evolugiio se acha mui favorecida pelas propriedades
aglutinativas, que adquirem os lencoeytos com

a
presenca da bacterie no seo protoplasma.

SECCAO DE SCIENCIAS MEDICAS

————— e =

Temperatura elevada nas molestias

PROPOSICOES

| I
{ . .
| (fomo expressio final dos actos bio-chimicos, que

?‘a-x Se passam na organisacio, temos o calor animal. Mantido
fem um nivel constante, por nm influxo da innervacio,
lque o isola quasi completamente das variagdes do meio
{{Lmbiente, & por processos complexos regularisado, de
11110110 que activa on retarda as combustdes ou a refri-

' geragilo conforme as necessidades da economia.

| 11

| Sendo mui estreitos os limites de oscillacio do

{ calor animal compativeis com a saude, basta que o
indice physiologico seja excedido de meio grio, para

| que ache-se o organismo em condicdes anormacs, se

elle ahi se mantém.

11T

, Ora a temperatura rebaixa-se; ¢ que a economia

) despende mais calorico do que fabrica; ora, ao contra-

110, a producciio delle é superior ao consumo, e entio a
B 7



elevaca e s B ; i
vacio thermica se manifesta; as mais das vezes,
€Omo o primeiro grito do organismo doente.

IV

A hyper i =
yperthemia, tio commumente observada em

divers : .
rsos  estados morbidos, representa o elemento

fund; 4 i
ndamental e caracteristico de um grande processo

pathologico — a fobre — que

; em uma multidio de
tircumstancias, e )

sob tdo variados typos se pode
apresentar,

v

A.S :th ' o v
altas temperaturas produzem sobre os 0rgaos

parenchymatosos. ver ir , :
ymatos .,\udndmlas_dege:nerescencms, segundo

Leibc ‘met 5 0 <
rmeister, inteiramente n.nn.loga,s as que se ohgetvam

no fie SR . TR
igado, coragio e rins dos individnos atacados de

Plemia, scarlatina, variola ete,

VI
As pert 5 .
S perturbacses s
1 coes da mnervacio, que se traduzem

pela earvatur J AT
tura dolomsn., excitabilidade dos sentidos,

delil‘in P
assando por " sy
10 por todas as suas phages, até o delirio

farinso
80, 1 . - e
» Sutupor ete., sdo na maioria dos casos devidas

exclusivamente 4
amente & temperatura elevada do REUCES T e

banha
oyl :
a 08 elementos NETVOS0S,

VII
Quando o calor &
0 calor & de tal ordem, que determine a

Coaonlaes
=) a0 do e -
O Protoplasma das fibrillas musculares do

|
|
|

PES
coracio, e a paralysia dos nervos que o animam, produz
inevitavelmente a morte instantanea pela parada subita
do orgio cardiaco. i

VIIT

A hypothermia peripherica que sobrevem nas mo-

! lestias francamente febris, pode ter o pouto inicial de

| sua producedo no excessivo calorico, que fora capaz de

1

| paralysar as fibras musculares dos vasos periphericos

| das extremidaies, e de alguns orgios centraes.

\ 2
( IX
A funecio hematopoetica do bago, contribuindo
Spoderosamente para a producgdo do calor animal, faz
\
lcom que este orgiio resinta-se das elevagdes de tempe-
ratura, apresentando uma relacio intima entre o seo
| volume e a hyperthermia.
) ¢
{ X
{
| Nas affeccoes cirurgicas ndo se pode duvidar da
L s T
| influencia perniciosa, que sobre ellas devem exercer as
' temperaturas excessivas, sobretudo nas largas solugdes

de continuidade que se abrem nas grandes operacges.

XI
Ha certas nevroses como o fetanos, & epilepsia ete.,
em que a temperatura eleva-se de um modo desmedido

dwrante a agonin; continnando a subir ainda apos a

v



morte, podendo nestas circnmstancias tocar a 34° ¢ 450

até que a algidez comece a se estabelecer.

XIT

Convimos que a asphixia possa explicar o pheno-

meno, mas nio ella exclusivamente, como que Peaters,

mas de conenmmittancia com outra cousa, como seja & -

paralysia do centro encephalico regularisador do cn,_‘m 0
ico,
como pensa Lades,

SECCAO DE SCIENCIAS ACCESSORIAS

Qual a melhor theoria para a explica-
cao dos phenomenos luminosos

PROPOSICOES

I

A explicacio dos phenomenos luminosos ¢ de sua
natureza, occupando a attencio dos sabios de todos os
A 1 3 » Np g 1

tempos, D40 escapou & curiosidade de Newton, que lhe

creara & dontrina das emissoes.

1T
Particulas luminosas sio emanadas de todos os
pontos do centro de luz, e em todas as direcgoes, im-

.o oaie e tio tenues, que, na express
ponderavels, impalpaveis ¢ tao , (ue, na exy

«io de Bennett, sio apesar da sua velocidade infinita,
[nI A

. sufficientes para desviarem Tma agulha delicada
mns J1EILeE

suspensa em uma tein de avanha.

1L
s 1S act (0
Mhchpas:cs satisfazer 28 exigenclas dos factos, ©
" L8 (& 44 L
. : \ n R 5r novas hypo-
seo proprio creador vio-S¢ forgado & SUPPOT NOVER T !
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theses para explicar muitos phenomenos, cuja rasio de

ser era impenetravel 4 sua theoria.

IV
A idéa da diversidade de natureza destas particu-
las, e a supposicao nellas da existencia de polos pos-
suindo propriedades attractivas e repulsivas, para signi-
ficacio de phenomenos de certa ordem, como a variedade
das cores, a reflexiio e refracciio, mostram quanto
a0 espirito do proprio Newton, era esta theoria

insufficiente.

A%

Se por um lado este accumnlo de hypotheses pode,
até certo ponto, satisfazer a genese de alguns factos,
por ontro lado phenomenos ha, como o da interferencia
e todos os que della ge originam, para os guaes néo
existe explicagdo plausivel; aféra os casos em que
esta theorin estd em completa contradiccio com os
factos.

VI
Comprehender as moleculas dos corpos luminosos
em wma agitacdo continua, communicando seo movi-
mento a turbithdes de materia subtil, que enche o vacno,
eig o maneira racional de explicar em sciencia moderna

a produccio de todos os phenomenos luminosos,

=

i

VII s

Tsta maneira de encarar os factos pela transmis-
sibilidade das vibracdes. dos atomos materiaes dos
corpos lnminosos s particnlas ethereas, & que constitue
a theoria das ondulacdes, creada por Malebranche e

ampliada por Huyghens.

VIIL
A existencia do eter, tdo subtil e elastico, occu-
pando 0 espaco e até 0s Poros da materia ponde m'u‘l é
indispensavel para & realisaciio dos phenmomenos que

teem como expressao ultima o effeito lnminoso.

IX
Fazei vibrar um meio homogeneo e elastico por um
centro de luz, uma onda espherica se desenvolverd,
tendo-o por centro; esse meio achar-se-ha na superficie
della, num instante dado, mna mesma phase de
movimento, e a8 normaes a cada um de seos pontos

gerio raios luminosos.

X

Tm virtude da pouca oxtensio dé cada onda

i ribraga a 80 dellas ndo
e de sna velocidade de vibragio, nma ellas ni

{ Al Srosa. entao ontras veem em
poderd dar a sensacio luminosa, enta

534 . o veforida percepeao.
seo auxilio para determinar & referida percepea

XT

2 3 2 i 108 0 S0
Os offeitos de intensidade luminosa, do mesm
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modo que os phenomenos de coloragio da luz, teem cabal
explicacio nesta theoria; os primeiros pela amplitude

das vibracoes ethereas, os segundos pela sua rapidez.

XIT
Os phenomenos das interferencias luminosas, nao
precisam ahi de hypotheses para firmar a sua rasio de
existencia, as ondulagdes explicam-no plenamente, de

accordo com os principios das sciencias physicas.

il ea Sieirieraty.

)X
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HIPPOCRATIS APHORISMI

I

Quibus ex atrd bile mente motis tremores accedunt,
mali moris est.
Sect. I Aph. 14
IT $
Morbis quibusvis incipientibus, si bilis atrd, vel
sursum, vel deorsim prodierit, lethale.
Sact. TV. Aph. 22.
IT1 |\
Quibus in urina biliosa sedimenta sunt, supra
tenuia apparet, acutum morbum significant.
Sect. VII. Aph. 32.
1Y
Vomitos exiguee, bilios@, malwe, imprimis si in-
super vigilaverint sgri. Narem in his destillare, per-

niciosum.
Sect. IT. Aph, 46.

\f
In morbis acutis, biliosis, egestiones valdé candis
cantis, spumose, circumbiliosa, male.
Quin et hujusmodi uringe, mala.
Sect. I1. Aph. 17,
vl
Crebrte, et queae brevi tempore finnt  desidendi
cupiditates, subflava, viscida, pauca feculenta habunt('s,
cum hypochondrii ac lateris dolore, morbum reginm

nuneiant,
Seet. TIIL. Aph. 54,
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§ Tumores fibrosos do utero

E SEU TRATAMENTO

DISSERTAGAO

# Pense toujours & ce que tu es, & ce que tu
dois. Dicu va fait prétre du feu sacré de la vie,
il t'n commis le soin de dispenser ses plus beaux
dons, la santé et la vie; il ta confié, pour le
hien de tes semblables, les forces occultes
déposées par lui dans le sein de la nature.

Quelle haute et suinte mission!

Remplis-la dignement, non pour ton propre
avantage, non pour ta réputation; mais pour la
gloire de Dieu et pour le salut de tes freres.
Un jour viendra ou tu seras appelé i en rendre
compte.

i HuFrELAND.

Historia e Synonimia

Para evitar repeticdes infructiferas, entendemos
ger mais conveniente ir fazendo o historico dos

tumores fibrosos no correr de nosso trabalho, &

p medida que as opportunidades nos forem offere-
cidas.
Y g
‘ Entretanto, desde ja apressamo-nos em declarar
Wl i3 4 i ;
' o que ha de mais succinto neste capitulo do nosso

humilde trabalho.

Assim , desenrolando o quadro das diversas
L, 1

A i e
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-

-
affeccdes que soem manifestar-se no apparelho

uterino, deparamos com esta ordem de neoplasmas,
que'tao preciosas vidas teem ceifado, como uma
das mais frequentes molestias uterinas; e com
effeito, o tecido do utero, debaixo da influencia de
causas, que muitas vezes escapam-se ao homem da
sciencia e em circumstancias que tambem nio lhe
sio faceis precisar, torna-se a séde dilecta de pro-
“ duccdes de natureza fibrosa.

Os antigos quasi que desconheciam os tumores fi-
brosos 'do utero; elles os desereviam com osnomesde
scleromas, molas, sarcoses, ete., e mesmo os confun-
diam com diversas manifestacoes carcinomatosas,

“quando Levret e outros muitos pathologistas, que,
nao tendo o poderoso recurso da anatomia patholo-
gica, estudaram a Symptomatologiaé a therapeuti-
ca destas affeccoes; e désde entio ellas figuram
10 quadro nosologico.

Mais tarde muitos outros, d'entre os quaes o
grandeBichat, estudaram estasentidades morbidas,
que se desenvolvem no tecido uterino, e d’'ahi o seu
estudo. foi vulgarisando-se a pouco e pouco, me-
recendo tambem a attenciio de Bayle e do notayvel
Dupuytren. |

Assim  vagaroso fazia-se o estudo, quando os
rapidos e brilhantes progressos da histologia e da
anatomia pathologica trouxeram novos horizontes

TUMORES FIBROSOS DO UTERO 3!

& historia dos tumores fibrosos do utero, e sé entdo
foi que Lebert e Robin determinaram a estructura
intima destes neoplasmas.

Grandes notabilidades scientificas ainda se ocen-
param com o estudo dos tumores fibrosos, porém
nada mais adiantaram.

(s tumores fibrosos do utero teem recebido diver-
sas denominacoes. Cruveilhier, querendo indicar
a sua natureza e isolamento, den-lhes o nome

de corpos fibrosos; Courty o de tumores fibro-

. 80s intersticiaes; Currey o de fibroides e fibromas;
; 3

Virchow o de myomas e leilomyomas para preci-
sar a sua textura muscular; Broca chamou-os hys-
téromas para indicar a sua natureza, que € de-
vida &4 hypertrophia do elemento fibro-muscular,

segundo a sua opiniio, de Lebert, Robin e Courty.

IT
Etyologia e Pathogenia,

13 difficil e difficilimo mesmo conhecermos a causa
intima que determina tal ou tal entidade mor-
hida, e nio menos difficil é sabermos como certas
alteracdes pathologicas se passam na economia
animal.

No caso vertente, em que tratamos de produ-

ctos de natureza fibrosa, que mostram-se na trama
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uterina, as opinioes emittidas sao muitas, e muita
tambem é a divergencia entre ellas; e com cer-
teza os homens da sciencia ainda nio puderam
penetrar nos trevas que cobrem a etyologia e
a pathogenia da molestia, assumpto de nossa disser-
tacao.
Entretanto, diremos o que podemos colher dos
diversos auctores que se teem occupado d’esta enti-
“dade morbida.

Ipape— A idade tem uma influencia notavel no
desenvolvimento dos tumores do utero. As esta-
tisticas mostram — que ¢é no periodo da maior
actividade sexual em que elles se desenvolvem
com mais frequencia. Dupuytren, em 57 mulhe-
res atacadas de tumores fibrosos, cita 52 de 20
a 50 annos; Malgaigne, em 57 doentes, conta 40
de 30 a 50 annos; West, em 76 doentes, cita
67 de 20 a 50 annos; além de muitas ohser-
vacoes semelhantes, cuja descripcio seria fasti-
diosa.

Vemos, pois, que é, termo medio, na idade dos
30 ao0s 45 ou 50 annos em (ue a molestia ¢ mais fre-
quente. ’

Niao obstante, pathologistas notaveis referem ter
encontrado tumores fibrosos em mulheres désde a
mais tenra até a mais avancada idade.

IS assim que Hardy enconfra-os em mocas de 17

~

]
y
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annos; Courty em uma menina de 9 annos; Traetzl
vio um polypo na vagina de uma menina de 18

mezes.

Esrano — I8 de observacdo clinica que, na grande
maioria dos casos, a molestia é muito mais fre-
quente nas mulheres casadas e nas meretrizes, que
bem caro pagam o tributo de seus prazeres sexuaes.

Alguns pathologistas, como Bayle, sio de opiniao
que o celibato seja uma causa predisponente para
o desenvolvimento dos tumores fibrosos ; ndés nao
admittimos tal predisposicio, e os factos clinicos

veem em nosso auxilio.

TeMmpERAMENTO — Osauctores apontam o tempera-
mento como uma causa predisponente, porem elles
divergem muito. O que nos parece mais consentaneo
com a razio, ¢ que as mulheres robustas, cujas
regras sio muito abundantes, sio especialmente

predispostas.

Hiranga —Si bem que a influeneia deste pheno-
meno ainda mnido esteja bem provada, todavia
acceitamo-la, porque temos visto exemplos.

(lomo causas occasionaes dos tumores fibrosos do
utero, apontamos todos as causas que podem trazer
congestoes frequentes para o orgdo da gestacao,

como sejam: a suppressio energica do fluxo mens-
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trual; os traumatismos sobre o ventre; o excesso
do coito, efe.

Alguns pathologistas dao como causa dos tumo-
res fibrosos um derramamento sanguineo, derrama-
menfo que depois solidifica-se e constitue tecido
fibroso. Outros ainda apontam como causa, ovulos
que se desviaram do seu trajectonoutero; porém nis
nao comprehendemos como taes theorias podem ser
sustentadas.

Hoje, gracas aos estorcos de histologistasnotaveis,
os tumores fibrosos sio considerados como o resul-
tado de uma hypertrophia local, como verdadeiros

estados hypertrophicos do parenchyma uterino.

11T
Anatomia Pathologica

Os tumores fibrosos do utero sio de uma textura
densa; trez elementos principaes os constituem :
fibras cellulas musculares lisas, volumosas e meno-
res do que no estado de gestacio; elemento fibroso
e fibro-plastico, composto de fibras longas, molles e
achatadas, que sio fibras de tecido conjunctivo ;
uma materia amorpha granulosa, acinzentada :

semelhante a de tecido fibro-cartilaginoso jntep-

vertebral.

)
+

) I e e 8 el n

o~
.
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Esta composicdovaria coma predominancia deste
ou d’aquelle elemento: d’ahi veem fibromas pro-
priamente dietos, fibro-myomas, myomas molles,
myomas - vasculares, - etc.

‘Désde que a histologia mostrou-a identidade das

fibras destes:tumores com asdo proprio utero, elles
»s830 considerados como resultantes de uma hy-

‘pertrophia local.

Courty affirma que elles sao formados da proli-

ferac@io 'de um grupo limitado de fibras uterinas,

“fibras que se isolam de todas as outras, & maneira

‘dos adénoides mas glandulas, dos hétéradéno-
mas, etc.

‘Diz ainda o illustre pathologista que elles origi-

~nam-se da tumefaccdo de feixes museulares emum

ponto'dado.

FEstes tumores conseryvam-se -em-gonnexio ~com

‘0 tecido - muscular, ‘d’onde ‘em 'sua origem  lhes

vém ‘03 seus vasos. Hsta connexio -CONserva-se

‘por-um certo tempo, depois‘desapparece a pouco e

pouco, & medida que o tumor vai tomando um cer-
totdesenvolvimento ; -entio, o succo nutritivo!lhe
vem por dintermedio dos capillares: da périphéria.
Entretanto, alguns histologistas afficmam que es-
test tumores nao: possuem ¥as0s NeNy Nervos e que
elles nutrem-se por imbibigdo.

Cruveilhier diz que elles apenas tém uma vascula-
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risacao venosa, devida ao prolongamento das veias
visinhas.

A medida que os tumores fibrosos se desenvol-
vem, elles crescem e dirigem-se, j& para o perito-
neo e ji para a mucosa utering, para o lado em que
encontram menos resistencia e tendem entao 4 pedi-
cular-se, As contraccdes uterinas provocadas pela
presenca destes tumores, que obram 4 maneira de
um corpo estranho irritando o orgdo, e o seu pro-
Prio peso, explicam a sna pediculisacio. Pedicula-
dos, elles constituem-se verdadeiros polypos fibro-
808, que pendem da mucosa uterina, A presenca dos
tumores fibrosos nio é sem influencia para as
paredes uterinas; quasi sempre, quando elles mos-
tram-se no periodo da sexualidade, irritam o orgdo,
provocam a sua contraccdo é hypertrophiam-no, &
maneira do que se da ng prenhez pela presenca do
producto da concepcao; elles sio ainda a causa de
dores atrozes e de hemorrhagias abundantes.

Quando, porem, elles mostram-se na idade critica
0 utero soffre uma atrophia.

Das alteracdes que podem atacar estes tumores fa-
remos mencic: do amollecimento, da lique

facgao,
da supuracio, da

gangrena, da degenerescenciy

cancerosa que ¢ rara, e, finalmente, comg g mais
favoravel, daatrophia que 6 a tendencia parg g eyq.
lucio retrograda.

—&
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A atrophia determina uma condensacio dos
elementos do tumor, cuja densidade augmenta.
Ella dé-se por dous modos: ou por uma incrusta-
¢io de materia calcarea ou pela transformacao
gordurosa.

A incrustacdo calcarea se faz, ou por incrustaciao
peripherica, ou pela formacao de concrecdes mul-
tiplas no interior do tumor.

Esta transformacdo calcarea traza morte dasfibras

cellulas, que representam o principal papel no des-

envolvimento destes tumores; ella tem logar prin-

cipalmente na menopausa.

A transformacdo gordurosa das fibras musculares
modifica a consistencia dos tumores fibrosos, os
amollece, os liquefaz e determina a formacdo de
cavidades. Esta transformacao favorece a diminui-
¢ao do volume e a desapparicio dos tumores, ou
espontaneamente ou debaixo da influencia de um
tratamento racional.

Stpr — A séde varia ja em relacdo & parede e ji
'm relacdio a regidio do orgdao. Quanto a parede,
elles mostram-se ou na parte media, em cujo caso
elles tomam o nome de intersticiaes, ou nas super-
ficies livres, tomando assim o nome de sub~mucosos
ou sub-peritoneaes, segundo elles se dirigem para a
mucosa ou para o peritoneo.

Quanto a regido do utero, os tumores fibrosos
2
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podem se apresentar em todos os pontos; entretanto
elles mostram-se com mais frequencia no corpo,

do que no collo; elles sio ainda mais frequentes

na parede posterior, segundo a observacido dos

auctores.

Vorume — O volume varia muito conforme a epo-
ca de sua evolucdo, a rapidez de seu desenvolvi-
mento e a demora que elles soffram em sua marcha;
6 assim que elles podem se apresentar com a gros-
sura désde a da cabeca de um alfinete até a de um
adulto. Binz diz ter observado um que pesava
62 libras; Walter vio (tm de 74 libras; Courty
affirma ter encontrado tumores que pesavam 39 e
60 libras.

Numeros — Ha oceasides em que se observa uma
verdadeira invasdo de tumores fibrosos no utero;
neste caso elles teem diversos tamanhos, e teem
tambem sido encontrados nas frompas, nos ovarios
e nos ligamentos largos. Outras vezes, porem, s6
encontramos um.

Forma — A férma ¢ quasi sempre espherica,
principalmente gquando o seu desenvolvimento é
livre, mas ella pode ser modificada ¢ apresentar-se
lobulada, etc.

TUMORES FIBROSOS DO UTERO 11

IV
Symptomatologia

Os symptomas dos tumores fibrosos do utero
variam conforme a epoca de seu desenvolvimento,
0 seu volume, sua séde e ainda sob certas condicoes
individuaes.

Algumas vézes os tumores fibrosos passam-se por
muito tempo desapercebidos a doente, porque os
seus symptomas s6 se apresentam quando elles teem
attingido certo desenvolvimento; outras vézes,
porém, désde o comeco a sua malefica influencia se
faz sentir por um conjuncto de symptomas, que
ameacam a vida de sua infeliz hospitaleira.

De ordinario a molestia principia a chamar a
attencdo da doente pelas perturbac¢des na menstrua-
cdo. E assim que ella comeca por uma hemorrhagia
que quasi sempre coincide com a epoca menstrual;
muitas vézesasregras sioadiantadas ou retardadas,
outras vézes diminuidas; porém ¢ mais commum
vermos o augmento do escorrimento sanguineo.

Nas mulheres na epoca da menopausa, a hemor-
rhagiatambem é quasiserapre o primeirosymptoma
ella lhes faz 4s vézes desapparecer as difficuldade
na miccgio, na evacuacio das materias fecaes e as

dores que ellas soffriam.
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A hemorrhagia se explica por uma fluxdo, que é
entretida no utero pela irritacio que o tumor pro-
duz e pela alteracio da mucosa uterina em pre-
senca da lesao organica. Ellaaugmenta-se e torna-se
mais frequente & medida que o tumor augmenta.

 Qsangue corre dos capillares e das veias da mu-
cosa ; estes vasos sio 4s vézes varicosos, suas pare-
des muito delicadas acham-se dispostas a rupturas;
a prenhez auxilia muito o desenvolvimento destes
vasos, e expde as mulheres que jé soffrem de tumo-
res fibrosos a grandes perigos.

As hemorrhagias sio as vézes tdo abundantes e
copiosas, que inevitavelmente fario succumbir a
doente, si a intervencdio nao se fizer de prompto.
Ellas sio acompanhadas de dores intoleraveis,
dores, que se irradiam pelas nadegas, coixas, ete.,
se acompanham de plenitude pelvianna, sensacao
de peso e pressio dolorosa 1o sacro e nos lombos.

As vézes no comeco da molestia, outras veézes
mais tarde, sobrevem uma leucorrhéa, um corri-

mento mucoso, transparente ou opaco, sanguino-
lento, purulento e viscoso. Este corrimento, que ein
algumas mulheres muito abundante, unido as
hemorrhagias frequentes, depaupera rapidamente
a doente e determina-lhe no organismo alteracoes
profundas.

I a anemia, que de concomitancia com as outras

R e
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perturbacdes funccionaes, mostra-se com todo o seu
cortejo de symptomas, pallidecendo a mulher, des-
corando-lhes as faces, os labios e as conjunctivas,
roubando-lhe o appetite e as forcas, produzindo
vertigens, syncopas, fadiga ao menor esforco, e lhe
trard por fim a morte, si os soccorros da sciencia
ndo se fizerem a tempo.

Ao passo que o tumor vaise desenvolvendo e
adquirindo proporcoes consideraveis, elle determina
perturbacdes funccionaes mos orgdos visinhos,
d'entre as quaes faremos mencdo: da dysuria, do
tenesmo vesical e até da retensdo completa da urina,
em virtude da compressiao que o tumor exerce sobre
a bexiga; a constipacao, difficuldades na defecagio
e obstaculos no curso das materias fecaes, pela com-
pressio do recto; a oclusdo intestinal, quando uma
parte do intestino se acha comprimida pelo tumor;
recuamentos do recto e da bexiga que, em alguns
casos, se tem visto occupar a regiao umbilical; per-
foracio da bexiga, do recto e do proprio utero, prin-
cipalmente quando o tumor tem soffrido a trans-
formacio calcarea.

Temos ainda visto, em dous dos casos de nossa
observaciio clinica, nos quaes o tumor se acha enor-
memente desenvolvido, difficuldades na respiracio
pelo recalcamento do diaphragma, dores na regiao

hepatica por um recalcamento do figado e difficul-
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dades nas digestdes pelo recalcamento do estomago
e dos intestinos. Todas estas perturbacdes tomam
4s vézes um caracter tio serio, que reclamam
urgentemente a intervencao medica.

Além destes symptomas subjectivos, que quasi
sempre encontramos na marcha dos tumores fibro-
g0s, temos ainda phenomenos sympathicos identicos
aos da prenhez, como sejam : uma alteraciao mais
ou menos profunda do estado geral da doente,
segundo o desenvolvimento da molestia, cephalal-
gia, diversas perturbacoes nervosas, dispepsias,
gyncopas e a anemia com todas as suas con-
gequencias.

Tendo passado em revista os signaes subjectivos
0s mais communs, estudaremos agora os signaes
objectivos, para 0s quaes empregaremos 0s meios
de exploracao que a sciencia possue.

A auscultacio nenhum auxilio nos presta para o
diagnostico dos tumores fibrosos do utero.

0 especulum tambem em nada nos anxilia, por-
que elle apenas nos deixa ver a superficie interna
do orgio mais ou menos alterada.

A apalpacio nos da de algum modo signaes de
presumpeao da exisvencia destes tumores, quando
elles teem tomado wm certo desen volviménto; é por
meio della que podemos apreciar o seu numero,

volume, coungistencia, forma e mobilidade.

-
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0 toque vaginalé de todos osmeios exploradores
o que mais se presta ao diagnostico; elle associado
a0 toque rectal e & apalpacio pode nos dar signaes
de certeza. Blle deve ser praticado repefidas vezes e
em epocas diversas.

Os praticos aconselham a epoca da menstruacao
e a occasizo das hemorrhagias, como as mais favo-
raveis ao toque, porque entdo o collo se acha meio
aberto.

Pelo toque vaginal podemos reconhecer a hyper-
trophia do utero, a differenca em sua configuracio,
o numero dos tumores, a alteracao em sua direcdo e
posicio, oseu abaixamento ou a sua elevagdo, 0 seu
recuamento e flexao, a presenca de nodosidades em
suas paredes e a difficuldade em seus movimentos;
todos estes signaes, reunidosentresi e associados a0s
dos outros meios exploradores, nos auctorisam
a diagnosticar os tumores fibrosos do utero. -

Simpson e oufros aconselham a esponja pre-
parada para praticar o toque vaginal, nos casos
em que o orificio uterino estiver fechado.

Sdo estes os principaes sympfomas communs
a todos os tmmores fibrosos do utero.

Vejamos, antes de passarmos ao diagnostico
differencial, quaes sio os signaes distinctivos de

cada um destes tumores.
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TuMoRES FIBROSDS INTERSTICIAES — Estes tumores,

quando occupam o corpo do utero, conservam-se

por mutto tempo oceultog 4 doente; quando oceu-
am o collo determi rhagi
P i eterminam hemor:lmgms e sympto-
mas funccionae; 18
14€s mals ou menos graves.

elles s6 podem sep

Porem
diagnosticados quando apre-
to volume; entao, elles dao ao utero
mudancas de forma, de volume e de capacid
as quaes podemos r

senfam um cer

ade,
econhecer pelo toque vaginal
erectal ou pelo catheterismo.

Destas alteracges do utero resultam perturbacges

funccionaes que impedem a toncepcao. Entretantg
. 1

ella nio & lmpossivel, se bem que na majori,
dos casos o }
aborto tenha logar e o parto seja

rodeado de difficuldades e PETiZos para a mulhep
Os tumores fibrosog: sob-mucosos apresentam
symptomas que differem um pouco.

pediculados elles adherem de ordin

Quando S0
ario aog fundo
da parede 1ntra-uterina, a qual elleg Por seu pro
Prio peso podem arrastar. Quando elles residirem
1o orificio encontra-se entre os labios do pro
prio orificio ou na cavidade um corpo arredondadg
C
: ?
de volume variavel, duro e insensivel ag toque
Nio é raro que sej I
eo0 g C
] aro q tumor seja expellido dg ufero g
que suspenso na vagina; neste caso o diagnostieg
. = i
¢ facil.

Além destes Symptomas, encontramog og outros
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communs aos fibrosos intersticiaes e aos sub-
IMUuCcosos.

O primeiro symptoma subjectivo e que mais cha-
ma a attencdo é a metrorrhagia. No comeco esta
hemorrhagia coincide com a menstruacio, o corri-
mento sanguineo ¢ mais abundante, dara mais
tempo e se reproduz em intervallos irregulares.

Os tumores fibrosos sub-peritoneaes determinam
os symptomas dos tumores abdominaes, com os
quaes elles as vézes confundem-se.

Estes symptomas variam com o volume do tumor
e arapidez de sua marcha, e manifestam-se mais no
abdomen do que na cavidade uterina. Entio, elles
determinam certos accidentes de ordem inflamma-
toria, adherencias, peritonites, etd

Estes tumores sio diagnosticados pela apalpacao
abdominal, combinada ao toque vaginal e rectal.
Existe geralmente uma desproporcio entre o fibro-
ma sub-peritoneal e o utero; de sorte que pela
apalpacao sente-se dous tumores, dos quaes um,
bosselado e irregular, é formado pelo fibroma,

o outro ¢ formado pelo proprio utero.
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v
Diagnostico differencial

Os tumores fibrosos do utero teem até certo ponto
alguma semelhanca com outros estados patholo-
gicos deste orgio, com a prenhez mesmo; para
evitarmos o erro & indispensivel um exame
minucioso da doente por diversas vézes e em epocas
differentes, e para que elle seja valioso & mister que
seja acompanhado de todos os meios exploradores
que a sciencia nos faculta.

Trataremos primeiro da prenhez, depois estudare-
mos os estados pathologicos que mais se confundem
com os fibromas.

Prexarz — A prenhez tem sempre como sympto-
ma constante a ausencia do corrimento sanguineo,
a amenorrhéa gestativa; os tumores fibrosos, a0 con-
trario, sao sempre acompanhados de hemorrhugias,

Na prenhez nota-se ainda, além dos phenomengs
sympathicos, que sio mais pronunciados do que os
produzidos pelos tumores fibrosos, a cor violaces
dos orgios genitaes, o amollecimento do colln, os
movimentos espontaneos e os ruidos do COTACHO
fetal, observados do quinto mez em diante. No easo
de tumores fibrosos nenhum destes phenomenos

observamos ; e demais elles dio logar a dores

&
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expulsivas, atrozes 4s vézes, que provocariam o
aborto si se tratasse de uma prenhez.

Um tumor fibroso pode, si bem que raramente,
coincidir com uma prenhez, entao o diagnostico é
difficil ; mas a anamnese da doente e exames serios
e repetidos nos permittem. discriminar os signaes

proprios de um e outro estado.

INnvERSA0 — A inversio do utero tem sido muitas
vézes confundida com um tumor fibroso. Ella pade
ser simples ou apresentar-se como nma complicacao
do tumor. O erro no diagnostico facilmente sera
commettido, si o exame nao for feito cnidadosa-
mente ; porque na inversao, assim como no fibroma,
ha um tumor que desce do conducto utero-vaginal
e que aperta-se em sua passalem pelo collo
uterino.

Segundo Malgaigne, Lutaud e outros, distingue-
se a inversao do fibroma do modo seguinte :

Na inversio ha acima do ponto estreitado do
tumor o annel, um seio inteiramente fechado, que
nio continia-se na cavidade uterina, que entao ja
nao existe.

Na inversio o fundo do utero desce, portanto
elle nio occupa mais o seu logor ordinario na
bacia ; esta disposicio toda particular & inversio
pode ser verificada com uma sonda, com o togue e
com o catheterismo vesical. No tumor fibroso pedi-
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culado o fundo do utero 0ccupa quasi sempre o seu

logar, e existe a profundidade do seio entre o collo
uterino e o pediculo.

Quando o fibroma pediculado complica-se da
inversio do utero tambem ha a profundidade do
se10, mas o fando do utero j -

4 nio occupa mais o
seu logar.

Caxcro — Um fibroma pode ser confundido com

um canero utermo; porem no fibroma o corrimento
)

que o acompanha, nao tem o cheiro tio desagrada-
vel como no cancro; elle & acido, devido a uma
fermentacao ; no : PaT] k]

Cao ; cancro, ao contrario, elle é fetido,
repulsivo, putrido, é um cheirg cadaver
caracteristico.

1c0 muito

" . " =T L SO
No cancro as dores s6 se observam ou g menos

80 sa0 muito vivas no ultimo periodo da molestia
{1.%)

no periodo ulcerativo, quando ag ulceracges vao

compmmettendo 0S nervos da 1'eg'i-a.o.
r LR ~t no n o L L)
Além- d'isto, ossymptomas geraes differem em

um e outro caso. No cancro ha a cachexia caracte-

ristica da infeccdo cancerosa bem conhecida o a cor

d g 5 o 1 . ThHr
e palha especial; no fibroma ha apenas uma

anemia, uma pobresa mais ou menos Pronunciady,
L
do sangue.

Os precedentes da doente tambem concorrem

para auxiliar o diagnostico.
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ALONGAMENTO HYPERTROPHICO DO COLLO DO UTERO
— Um fibroma pediculado, inserido no collo ou no
corpo do utero e que desce até a vagina, tem sido
tomado por um alongamento hypertrophico do
collo. Além de outros dados, com os quaes podemos
distinguir estes dous estados, pelo toque vaginal
encontramos, no caso de um fibroma, o collo uterino
abracando o pediculo do tumor, e si introduzir-
mos uma sonda ella chegard até o utero. Isto nao
encontramos si se tratar de um alongamento
hypertrophico do collo que, segundo Virchow, ¢
muito rico em vasos. Elle é gquasi sempre acom-
panhado de uma deslocacio mais ou menos
consideravel do utero; nio 6 o collo se aproxima
da vulva em virtude do seu alongu.mento, mas
ainda o utero soffre 4s mais dag vézes um abaixa-
mento total, que resulta do augmento do seu peso.

O alongamento hypertrophico do collo di ainda
log‘;u' a cerbos symptonms particulares, que sao
determinados pela compressio do tumor sobre os
orgdos visinhos ; é assim que a mudanca de
posicao, a marcha e os esforcos sao dolorosos.

A anteflexiio e a retroflexio podem ser tomadas
por um fibroma da parede anterior ou posterior do
utero. Na anteflexdao encontramos pelo toque vagi-
nal, adiante, entre o collo e a symphise pelvianna,

um tumor arredondado, regular e liso, que nada é
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Mmats que o corpo do ttero ; o collo uterino muitas
vézes ligeiramente deslocado para traz ou para
diante. Na refroflexao encontramos, além da dys-
menorrhéa e da difficuldade na passagem dos
productos da SeCrecao uterina, em virtude da
obliteracio do canal cervical pela flexdo considera-
vel_ do corpo sobre o collo do utero, pelo toque
vaginal o collo mais ou menos abaixado e dirigido
Ora para traz, e ora na sus direccio normal. Exr;mi-
nando o resto do orgio, quando a retroflexio & hem
pronunciada, encontramog um tumor globuloso
formado pelo corpo do utero. Nos fibromas ns k'
disto observamos. i
:

Um kisto do ovario Pode ser confundido com um
tumor fibroso. Pel toque vaginal e a
notamos uma mobilig

apalpacao
) ade bem pronunciada e uma
ﬂur',t-ua(;uo, no caso de kisto do ovario. Encontra-
mos ainda um recaleamentp do utero para haixo
OWl para cima, si se tratap de kistos do ovario, os
quaes mais rapidamente que os tumores fibrosog

alteram o estado geral da doente

METRITE,— A metrite pode ser tomada por
tumores fibrosos do utero : porem estes l{)(‘.ﬂlismﬂ-

se er ; 0y a
0 um ou outro ponto do orgao, o que nig

VEmos com a metrite. Si elles determinam uma
(<

1 (frl(,‘ O < oy ¥e
e 1 1€ [ C( &eprs I
t 1 00 umaapmnp Lrencla tl(‘ tlllll(,f(l d\l’)h( H A

comtudo sempre se distingue pela ausencis de
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phenomenos inflammatorios propriamente dictos,
pela volta mais ou menos frequente das metror-
rhagias e pela dilatabilidade do collo, que permitte
4s vézes a infroduccao do dédo na cavidade uterina
e a exploracao directa.

Ao passo que na metrite ha uniformidade da
tumefaccdo nas paredes do orgdo, uma reaccio
febril, 4s vézes muito pronunciada, as dores sio
mais vivas e augmentam pela pressio, as hemor-
rhagias sao relativamente menos abundantes e a

leucorrhéa purulenta.

v

|

Marcha, Duragio, Terminacio
e Prognostico

Os tumores fibrosos teem uma marcha muito
variavel e caprichosa. Ha occasides em que observa-
se uma verdadeira explosio destes tumores ; elles
crescem e desenvolvem-se rapidamente em um
certo periodo mais ou menos longo, dando assim

logar 4 uma serie de phenomenos multiplos e varia-

dos, em virtude dos quaes a vida torna-se muitas

vézes insupportavel a4 doente, e entdo elles oun

estacionam-se on diminuem de volume.

N&o 6 raro encontrarmos mulheres que soffrem
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de tumores fibrosos que, por muitos annos e mesmo
por toda sua vida, conservam-se com um pequeno
volume, em virtude do que os seos symptomas sio
por ellas bem supportados. Entretanto, a marcha

destes tumores é de ordinario essencialmente chro-

nica ; e entdo elles se desenvolyem o crescem lenta

e gradualmente, tirando do meiq onde vivem os
materiaes proprios para a sua nutricao, dando
assim logar a symptomas que lentamente so mani-
festam, os quaes a pouco e pouco vio roubando as
forcas da pobre. doente, até que uma terminacio
favoravel ou fatal sobreven. -

A terminacdo destes tumor

cia capital e for

es tem uma importan-

Hece ao tratamento indicacoes

[

muito uteis.

Como terminacio mais favoravel a doente cita-

mos: a atrophia e a reahsorpeao do tumor, que é

muito rara; quando ella tem logar se a observa

geralmente depois da menopausa ou depois do parto

e da prenhez. Ella se faz éspontaneamente ou sob a

influencia de um tratamento racional, do qual
adiante nos occuparemos.

Caseaux, Gujon e Ashwell dizem ter visto Cas08
de tumores fibrosos tendo um volume muito consi-
deravel e datando de muito tempo, que desappare-
ceram depois do parto, muito Provavelmente pelo

amollecimento e reabsorpcao. Lohlein refere casos
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identicps. Emmet wvio trez doentos que soffriam
fibromas na parede anterior, que desappareceram
no curso da prenhez.

Em regra geral, a prenhez é uma condicao favo-
ravel ao desenvolvimento destes tumores, assim
como & sua reabsorpcdo; ella é, pois, uma occasido
muito azada, da qual o medico deve servir-se para
administrar um tratamento digno de sua confianca
logo depois do parto, porque nesta occasio ha em
em todo o utero uma regressio energica.

A atrophia espontanea do tumor tem sido obser-
vada pordiversos clinicos na occasiio da menopausa,
e nds temos exemplos desta ordem, nos quaes 0
tumor atrophiou-se a pouco e PRicg e finalmente
de todo desappareceo. Portanto; ¢ a menopausa
uma epoca muito favoravel, que devemos esperar
para empregarmos meios resolutivos capazes de
auxiliar as forcas da natureza.

A degenerescencia calcarea é considerada como
uma terminacio relativamente favoravel. I uma
especie de atrophia que se observa com mais
frequencia nag mulheres idosas, nas quaes o tumor
nio encontra os materiaes proprios 4 sua nufricdo.
Ella pode ter logar, ji dissemos algures, de duas
maneiras: por infiltracio geral e por incrustagdo
peripherim'.

Ainda como terminacdo favoravel temos & enu-
I 4
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cles.u_:-ao e a expulsio espontanea do tumor, que é
muito rara. Ella pode se fazer de diversos modos:
ou depois de um esforco, de uma queda e de nma
pancada sobre o abdomen, ou durante o parto, o
feto trazendo comsigo o tumor, cujo pediculo
rompeo-se.
Quando os fibromas teem por séde a mucosa ou
a serosa, elles enucleam-se, pediculisam-se a pouco
€ pouco, as vézes com ruptura do tecido uterino, e
tansformam-se em polypos fibrosos, determinando
por este processo dores vivag e expulsivas seme-
lhantes 4s do trabalho do parto. |
Em virtude do sequ proprio peso o pediculo
a.bpouccT € pouco adelgaca-se, torna-se tio fino que
zu..o po(;le mals supportar o tumor, e entio cede,
eixando- i i
caVid:d;J Zt:rai:llr' ;1& cavidade .abdominal ou na
14, da qual depois elle & expellido

elas contraceges i
P rdccoes uterinas ; nestas circunstancias a

doente soffre doreg expulsivas violentas e todos og
sbimptomas do parto natural, A Intervencio é 4s
VOZes necessaria para facilitar g expulsio, e um
phenomeng analogo ao do parto se passa neste
caso.

As outras terminacdes da molestia trazem quasi
Sempre um desfecho fatal 4 doente, cuig vids
ameaca-se de diversos modos : e

Pelas hemorrhagias, que sio mais frequentes
s 1o

™o
~1
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estado de gestacdio, o que provoca o aborto, ou
depois do parto. Tarnier cita a morte de doentes
depois do parto, determinada por hemorrhagias
occasionadas por fibromas.

Pela compressio do recto, como Courty cita

muitos casos ; sendo 4s vézes necessaria a formacdo

do anus artificial, operacio que infelizmente & .

funesta.

Pela suppuragio, que & quasi sempre procedida
de inflammacdo e amollecimento, e terminada pela
morte em virtude da infeccio pulurenta e de abees-
s0s metastaticos. '

Pela gangrena, terminacio muito rara, cujo
perigo consiste na reabsorpcdo putrida e na septi-
cemia, como Duclos e Simpson ddo exe;nplos.

Terminando, apontamos ainda como terminacoes
fataes, a perforacio do utero, da mucosa vesico-
vaginal, da mucosa vagino-retal do peritoneo e da
parede abdominal.

O prognostico da molestia, quanto as funccoes da
reproduceio, é quasi sempre desfavoravel ; porque
o0s tumores fibrosos, quando nao impedem a fecun-
dacdo diffienltando a impregnacio do ovulo, cons-
tituem-se ohstaculos mecanicos & passagem do feto,
determinam o aborto, expoem a doente as hemor-
rhagias e a grandes riscos na occasido do parto, dao

logar a peritonites, septicemia, metrites, ete.



28 TUMORES FiBROSOS DO UTERO

Quanto & vida da doente, a molestia & 1

mortal; porém em virtude do deseny
demasiado do tumor,

‘aramente

olvimento

que vive & custa dos materiaes

de sua nutricao, das Perdas constantes de sangue e

Suas consequencias, g v

ida da mulher gasta-se dia
a dia,

¢ ella impaciente nag raras vézes pede a
morte, por

que a vida lhe & Insuppportavel.

VII

Influencia dos tumores fibrosos sobre
a fecundagio, a Prenhez e o parto

A presenca dos tumores fibrosos no utero, consi-

derada como um obstaculo 4 fecundacao, diminue

0 numero das concepcdes ; salvo se elles tiv

erem
por séde um ponto que nio pr

ohiba a marchs dos

espermatozoides, o que é raro.

A prenhez ngp ¢ impossivel, mas raramente 0
SCW curso sera normal ; além disto ella expde a my-
lher a grandes perigos, e nao rar

as veézes doente
teem suceumbido de hemorr

hagias depois do parto,
de metro-peritonites, de amollecimento ¢ (o suppu-
'a¢a0 no fibroma e no proprio utero; f uasi Sempre
t0, 3056 por

POT sua presenca no uterp impede o

ella termina-se pelo abor que o tumor

seu desenvyol-

-
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vimento normal, mas ainda porque elle determina
contraccoes e hemorrhagias do orgao. .

Nesta's circunstancias a epoca do aborto varia
segundo a séde do tumor é o fundo dop utler‘o ou 1(;
segmento inferior; no primeiro caso € claro qru
elle se fard nos primeiros mezes, no segundo nos
ultimos mezes. \

O parto é sempre perigoso, difficel e comphca'do,
e quasi sempre reclama a intervencao ’medl.ca‘.
A estatistica seguinte, apresentada por I‘f'lrnlel?
prova a veracidade de nossa assercio. Em 42 lesns
0 parto terminou-se espontaneamente 8 w'tazis,
reclamou emprego dy\forceps 6 vézes, a versio
6 vézes, o parto prematuro 1 vez, a operacio cesa-
rianna 14 vézes e a morte antes do parto 7 vézes;
destas 42 doentes sdmente 13 curaram-se.

A prenhez, em virtude da grande ex-r:it-:hbilida(}e
e da congestao permanente que determina no oz'g'a.'o
gestador, influe favoravelmente no desenvolvi-
mento dos tumores fibrosos; quasi sempre elles
aproveitam a superacfividade do ufero em sua
marcha e soffrem modificacdes diversas. .

Nio raras vezes tem sido observados depois do
parto o augmento de volume do tumor, o seu amol-
lecimento, a sua hypertrophia, a sua volta ao
estado primitivo, a sua mudanca de situacio e

A sua de.supparigao completa.
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VIII
’ Tratamento

O tratamento é medico e cirurgico.

No tratamento medico devemos empregar todos
08 meios ao nosso alcance, para provocarmos a
atrophia do tumor e combater os symptomas por
elle apresentados.

Este tratamento, denominado tratamento atro-
phico, bem administrado tem dado resultados mui
favoraveis; elle tem por fim calmar as dores, com-
bater as hemorrhagias, auxiliar a enucléacao
espontanea do tumor, evitar as causas que activam
a circulacdo uterina, tonificar e entreter o estado
geral da doente, 4s vezes muito abatido pelas
perdas constantes, e provocar a resoluedio natural
do tumor.

A dor, no comeco da molestia, quando o desen-
volvimento do tumor nio ¢ muito cousideravel,
raramente chama a attencao da doente; de ordi-
nario, porém, quando o tumor é bastante desen-
volvido, ella ¢ wum symptoma muito dominante
e frequentemente reclama a intervencao medica.
Para calmal-a temos os preparados de opio e

de belladona, as injeccdes hypodermicas de chlory-

e
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drato de morphina, ete. Quando ella for devida
a uma congestio do orgdo, devemos empregar de
preferencia ventosos seccas ou escarificadas no
hypogasﬁ-io, as sanguesugas, os drasticos com bons
resultados, d’entre os quaes o aloes e o rhui-
barbo.

Clarke,para evitar que o tumor se desenvolvendo
na cavidade pelvianna comprima os orgaos d'esta
cavidade e perturbe as suas funccdes, recommenda
que se recalque o tumor e o utero para cima do
estreito superior.

Lutaud aconselha o emprego da cinta hypo-
gastrica, nio s§ parg,aliviar a mulher do peso
do utero, mas ainda po:rlque a compressio regular e
continua sobre o utero pode influir favoravelmente

na atrophia do tumor.

Heyorruscias — 1o de urgente necessidade com-

“bater as perdas sanguineas que ameacam tirar

a vida da mulher; é uma necessidade imperiosa,
diante da qual a indicacdo hemostatica deve ser
com brevidade satisfeita.

A therapeutica nos fornece um grande numero de
meios hemostaticos, dos quaes como mais efficazes
mencionaremos: o alumen, o tanino, a 1‘utnnhia,':1
agoa de Rabel, o perchlorureto de ferro, empregado
interna oy topicmﬁentm o gelo, o tampo vaginal e

nomeadamente g cravagem de centeio. Alguns cli-
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nicos tambem aconselham

tinetura de 1odo,

as injeccdes uterinas dp

Na0 50 como meio hemostntico,

mas ainda como capazes de resolver o tumor,

; X \
applicadas por muito tempo.

De todos os hemostaticos ¢ o centeio o que me- /

lhores resultados tem dado; elle ¢ empregado com /
um duplo fim de parar a hemor
enucleacio do tumor.

rhagia e auxiliar a
Na clinica do nosso illustrado moastre e amigo,
o Sr. Conselheiro Bario de [tapoan,

vimos este P
distincto facultativo empregar

com os mais hri-

lhantes resultados o centeio sob a formula seguinte:

Ergotina e perchlorureto ‘ '
de ferro liquido......... an4 4 grammas {
Alcoolato de rosas rubras 200 » J
Nem uma s6 vez este medicamento deixou de
produzir a sua efficacia hemostaticn.

Courty e muitos outros referem nao g6 ter sustado
hemorrhagias uterinas, mas ainda curado tumores
fibrosos com o emprego deste heroico medicamento,
assoclado aos outros meios. 1
Hildebrand affirma ter obtido bons r

tratamento destes tumores,

esultados no
com injeccoes suh-
cutaneas de uma solucio de extracto de centeio, s, 5
a formula seguinte :
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1 ma
Extracto de centeio. ... 1 gram
Glycerina e agoa distil-

Jada ana 7 grammas

s injeccoes hypodermicas
Tarnier recommenda as injeccoes hyp

de ergotina sob a formula:

i gramma
o i) 1 gr
..... ana 7 grammas

Glycerina e agoa

Poderiamos citar ainda muitos apologistas do
centeio, mas isto seria fastidioso. |

Portanto, o centeio é um poderoso medicamento
convenientemente applicado no tratamento dos
tumores fibrosos do oufro. \

Nao ¢ sémente esta a conducta do medico diante
de uma 1501)1'6 doente, cuja vida a pouco e pc.)uca
perde-se por tao consideraveis esgofos; € amc}a
de seu dever recommendar com muita instancia
que abstenha-se de todas as causas que possam
activar-lhe a circulacdo uterina ; cumpre-lhe, pois,
condemnar o casamento si ella & donzella ; no caso
contrario, deverd evitar os prazeres sexuaes com
um duplo flm: evitar excitacoes que favo.recetrll a
v nutricio mais activa

volta das hemorrhagias e

do tumor, e evitar que se dé a concepgao.
Devemos ainda recommendar & doente o repouso

absoluto e o decubitug dorsal, maxime na epoca

da menstruacio.

b
L
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As hemorrhagias ra
da mulher, deixam-1h

dez, abatimento e pr

Pidamente ronham as forcas
€ em um estado de langui-
ostracao extp
lhe assim a vidy g de p

forem combatidog,

ema, ameacando-

rompto os seus effsitos nzo

E entio aqui que a hygiene representa o sen
grande papel, como emy tod

0S 03 casos em que as
suas leis sgo obseryad

as.

Como mejos hygienicos ¢

Umpre-nosrecommendar
a h

abitacio nog Campos & beira-mar,

nos logares
onde o ap Beja muito pur
fortiﬁcante, de f:

carne, leite, ovq

0 e livre; umg aiimentngﬁo
il digestso, constituid
8, vinho dg Porto, ete.,
uma medicacao tonie

a de hoa
auxiliada de
@ apropriada a reconstitujp
obustecer-lhe o org
lhe assim 5 toler,
molestia ¢ a conger

lhe o sangue ¢ p anismo, per-
mittindg- ancia de sua terrivel
vacio de sua sayde.

Como meios tonicos aconselharemos og amargos,

A quing e og ferruginosos, d’entre os quaes dap

emos
sempy

© preferencia ao fopp

0 dyalisado Bravais,
Devemos

ainda recommendar oy b

anhos frios,
salgados, ag ag

0as alealinas de Vais, Vichy, Plom-
a hydrotherapia e os banhos de ducha,
que teem dado bhons resultados.

A enucle

bidres, ebe.;

aca0 e a resolucdo natup

al. do tumot’,
infelizmente nem

sempre podemos obterp ) Mas st
Nao ¢ razip para cruzarmos os by

200 diante gy infe-
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o A R e
distineto clinico affirma ter cu rado tumores fibro-
805 ; i S

5; elle cita o caso de uma senhora que soffria um
o 3 Iy ;

mor 1ntersticial da parede anterior do utero, que

tambem restabelecen-se em pouco tempo
Para nds
S, 0 tratar cinei 1
‘e it O nento principal, o que mais
anca nos inspira, é o jodureto de potassio

continuadamente em ddses elevadas; a erooting
o) €

al o - s i b3
ssociada ao perchlorureto de ferro na ddse de
4 grammas par
S para sustar rrhagi i
I as hemorrhagias, depois das

quaes desceremos )
s a dése a 2 grammas por 5 a

6 dias; fricedes no vent

: s; friccoes no ventre com pomada mercurial ;
- e . . :

1njeccoes uterinas com tinctura de jodo

B !
ste tratamento associado aos reconstituintes

e 20s meios hygienicos & sufficiente,

; S€ nao para
obtermos sempre

a resolucdo do tumor, ao menos
a enucleacdo para depois inter
cirurgicos.

VIrmos com os meios

A electrici
ricidade i
AN, tambem tem sido com bom
ei rads
P 0 empregada no tratamento dos tumores
fibrosos. '
o AN VTG
g 0m o seu auxilio Kimball refere ter obtido em
36 fibr W :
bromas, 21 melhoras e 3 curas completas.
Roustan e Aimé Martin dizem ter tambem
obtido resultados favoraveis. ‘
Chéron emprega as correntes continuas de um
modo intermittente, com o fim hemostatico ¢ p

: es0-
lutivo. Lutaud e Courty recommendam tambem
0 0
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emprego das correntes continuas, associadas aos

outros medicamentos resolutivos.

TRATAMENTO CIRURGICO

Este tratamento, quasi sempre cercado de
grandes difficuldades, ¢ mmito raramente empre-
gado, e s6 0 & quando certas e determinadas circun-
stancias influem no espirito do pratico, reclamando,
como o unico meio de salvar-se a vida da doente,
a execucdo da operacio; entdo, um exame muito
detido e minucioso do orgao relativamente & séde
e & natureza do tumor apresenta-se como condicao
imprescindivel.,

Nos casos em que este tratamento for applicado
serd curativo, porque subtrahe a doente da influen-
cia de um néoplasma, que em regra geral nao
reproduz-se.

Entretanto, nio é raro que, feita a operaciao, uma
molestia igual & primeira se manifeste; é que ja
existiam outros tumores que separaram-se ao
exame na occasidao da operacio.

Sempre que for verificada ou mesmo supposta a
existencia de mais de um tumor, que nao possam
ser extrahidos ao mesmo tempo, toda a intervencao
cirurgica é muito formalmente cont ra-indicada.

E de grande importancia sabermos de ante-mao
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81 0 tumor ¢ intersticial, submucoso ou subperito-

neal; porque para cada um destes casos o trata-

mento cirurgico differe muito.

Quando o tumor fibroso é intersticial, a inter-
vencio cirurgica nem sempre 6 possivel ; ella é
rodeada de muitas difficuldades e acompanhada de
grandes perigos que a cada instante ameacam a
vida da doente.

O operador tem sempre por fim enuclear o tumor
para depois extrahil-o; é de necessidade que elle
saiba se o tumor se acha no collo ou no Corpo
do utero, qual a espessura do tecido que o
cobre, a saliencia que faz na mucosa e final-
mente o volume e as adherencias que elle tenha
confrahido; porque nestes casos o processo opera-
torio n@o é o mesmo.

Quando o tumor estd contido na espessura de um
dos Iabios do collo, é facil ; depois de ter desviado as
paredes da vagina, incisa-se a mucosa e 0 tecido

: e © com
uterino na parte média ; chegando ao tumor &

g A 1em as
0s dedos, destroe-se as adherencias que 0 1t ;

partes visinhas, e depois de o termos agarrado com
pincas, terminamos a sta extraccdo- )

Se o fibroma estiver contido na cavidade uterina,
0 Processo operatorio ¢ clifﬁc'il e dif'ﬁ;}l'e muito ;
entdo a primcim operacao consiste na dilg tacio do

orificio.
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A sciencia possue muifos meios dilatadores, dos
quaes alguns mencionamos: o dilatador uterino de
Mathieu, o dilatador bivalvulo de Lamenant, o de
Berch, composto de trez valvulas e modificado por
Huguier, além de outros. Todos estes dilatadores
sio muito pouco usados; sao inconvenientes,
porque dilatam o collo rapida e bruscamente,
donde 4s vézes consequencias nao desejaveis.

Os notaveis clinicos Velpeau e Dupuytren aconse-
lham o desbridamento multiplo ou simples do ¢ollo
uterino, praticado por instrumentos cortantes,
maximé nos casos de grande urgencia.

Courty ainda aproveita as contraccoes que o
centeio provoca no tecido uterino, para obfer a
dilatacao lenta e gradual do collo pela pressao do
proprio tumor. Elle prefere a dilatacio mecanica
produzida pela esponja preparada associada & pro-
duzida pelo nso do centeio.

Para evitar os inconvenientes produzidos pelos
dilatadores ordinarios, os homens da sciencia teem
se servido de corpos dilatantes, corpos que teem
a propriedade de augmentarem consideravelmente
de volume, impregnando-se da humidade; des-
tes corpos o que tem sido geralmente empregado é
a esponja preparada, preferida pelos especialistas
mais notaveis, porcue ella produz a dilatacdo do

collo de um modo lento e gradual e sem as dores,
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principalmente si ella vai untada de extracto
de belladona.

Os clinicos empregam diversas esponjas de tama-
nhos gradualmente differentes, até que obtenham
uma dilatacao sufficiente, principiando pela mais
fina e terminando pela mais grossa.

Obtida a dilatacdo desejada do collo ﬁteriuo,
com o concurso de um ajudante abaixa-se o utero
recaleando no fundo. Para effectuar-se a operacao
introduz-se o indicador da mio esquerda na cavi-
dade uterina, examina-se toda a peripheria do
tumor, com um tenotomo o'u com um bisturi
de lamina curta abotoado incisa-se de cima para
baixo o tecido que cobre a parte média mais sa-
liente do tumor; depois com os dedos, com thesouras
apropriadas ou com o cabo do bisturi, separa-se
0 tumor e termina-se a sua extraccao.

Os retalhos do tecido que resultam da operacio
podem ser em parte cortados, depois retrahem-se e
cicatrisam-se ou desapparecem a pouco e pouco
pela suppuracio. Esta operacao ¢ uma das mais
faceis, nao s6 para o operador, mas ainda para
a doente, maxim? si o tumor nio for muito volu-
moso e si nio tiver contrahido grandes adhe-
rencias.

O maior receio que temos em sua execucao, é

compromettermos em grande extensio g parede

e
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uterina e chegarmos ao peritoneo; razio pela qual
devemos sempre proceder com o maior cuidado
e attencdo possiveis, para ndo compromettermos a
vida da doente.

As hemorrhagias provenientes da divisio dos
vasos na occasiao da operacao, quasi sempre nio
sao muito abundantes e facilmente sio sustadas.

O maior obstaculo é o volume muito conside-
ravel do tumor; pelo que s6 devemos pratical-a
quandn uma indicacio formal se apresentar, na
qual cifre-se toda a esperanca de salvarmos a vida
da doente.

As estatisticas seguintes de operacies desta or-
dem apresentadas por Hutchinson, Guyon e West,
provam a nossa opinio.

Hutchinson em 39 operacoes refere: em 18 énu-
cleacdes com o ferro, 12 curas e 6 mortes; em 15
¢énucleacoes com os causticos, 9 curas e 6 mortes;
em 6 operacoes nio terminadas, 4 curas e 2 mortes.

(ruyon em 14 refere 9 mortes.

West ‘em 28 operacoes refere 14 curas e 14
mortes, nio contando com outros casos mais
infelizes. ;

Nos casos de tumores intersticiaes bem proemi-
nentes para a mucosa uterina, a extraccio ainda
tem sido feita por meio de pingas apropriadas,
pin¢as de garras, com as quaes, implantadas no
L. G
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tumor, imprimindo-se-lhes movimentos, pode-se
destacal-o.

Quando o fibroma for pediculado e tiver fran-
queado o orificio do collo, fazendo assim saliencia
para a vagina, a intervencdo é muito indicada, e
pfestara’m relevantes servicos & doente, e a operacao
é simpes e facil. Ella consiste em seccionar o pedi-
culo com o bisturi, com thesouras, com a ligadura
exftemporanea de Maisonneuve ou com o galvano-
cauterio. Poderiamos ainda empregar a -pin(;a, do
professor Richet, que obra produzindo uma sorte
de esmagamento.

Seccionado o pediculo por meio de um destes
instrumentos que acabamos de indicar, a extraccao
do tumor se faz facilmente; salvo se o seu desenvol-
vimento for muito consideravel, e entio devemos
seccional-o ou esmagal-o para terminarmos a
extraceao com o forceps.

Ha occasiges em que basta introduzirmos na
vagina os dous dedos indicador e medio, em forma
de gancho, para pucharmos o tumor e seccionar-
mol-o.

A hemorrhagia consecutiva a esta operacio
geralmente niio ¢ copiosa: facilmente ella cede aos
hemostaticos; uma injeccio de uma solucio de
perchlorureto de ferro serd sufficiente para sustal-a.

Quando o fibroma é pediculado, porem ainda
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contido na cavidade uterina, a operagio tambem
ndo ¢ difficil e os mesmos instrumentos se prestam
4 sua execucdo; entretanto, convemsempre esperar-
mos que o tumor franqueie o orificio, porque mais
favoraveis serdo os resultados da operacdo, ou no
caso urgente, no qual a Intervencio deve ser feifa
de 1)1‘0i1111t0, podemos proyvocar esta sahida com os
meios por nos ji expostoss depoisagarramos o fumor
com uma pinca apropriada e com uma thesoura
cortamos o pediculo.

Esta operacdo ¢ geralmente seguida de bons
resultados e ¢ raro que ella traga hemorrhagias.

Quando o fibroma for subperitoneal, a interven-
¢ao cirurgica é difficillima e quasi sempre fatal a
doente. A operacio geralmente empregada € a
Liysterotomia, operacdo por muito tempo discutida,
mas hoje aceita pela maioria dos cirurgides e por
este motivo considerada como operacao classica.

As primeiras operagﬁés da hysterotomia foram
praticadas em virtude de erro do diagnostico.

Fm 1843 Hearth tentou-a, mas elle foi infeliz,
pois a doente morreo da cura.

Em 1853 Kimball e Burrhan, tentando a opera-
¢do, viram tambem as suas infelizes doentes
succumbirem em virtude desta terrivel e condem-
navel coragem.

Em 1854 estes distinctos clinicos, depois de
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terem fer itas  viet
feito muitas victimas, alcancaram as
primeiras victorias.

Clay e Keberlé, tambem depois de muitos resul-

tados funestos i
S, em 1863 tiveram alguns resul-
tados favoraveis.

D R L 1 ]

Poderiamos citar ainda aqul uma serie de resul-
tados funestos de tdo horrivel temeridade cirurgica,
ni 1 a 1 ’

40 ohstante ter sido a operacao praticada pelas
h 1o A0 ir 10 1

abeis maos de cirurgises muito notaveis.

0 estudo que fizemos das ohser racoes dos mais

abalisados clinicos, e bem assim da opiniao dos

) i 3 o 0 '~ 1A 1 i+

proprios partidarios de semelhante operacdo, nos
authorisa a condemnar formalmente t
temeridade, ousadia mesmo, de
collocados.

a0 funesta

clinicos altamente

'ua.«i g ma AT o {
Quasi todos 0s clinicos aconselham que se indique

a 0 hu q « C 3
peracao quando todos os meiog empregados tive-

rem si inf ifer
sido infructiferos e que uma indicacio muito

forma Lo
al se apresentar, na qual se resumam todas as

oufras; is
$3 18to €, quando for esta operacio a ultima

esn aqlvan 1 mf
peranca de salvarmos a vida da infeliz doente, a

todo inst:
Instante ameacada por perturbacdes fune-

cionaes P 3
aes determinadas pelo grande desenvolyimento

do i i
tumor, maximé por hemorrhagias copiosas

€ continuas. Mas, para que emprehendermos tio

lllfﬁ( 11 e i e t 1 0 (e At @ abem b 1
=} 1111 1
=l Jeracan r[ll “1(10 sabel (08 q 1e

ella, mesmo vraticada pelos homens mais notaveis
Wiy ¢ )
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da sciencia, é na grande maioria dos casos fatal;
quando nao contamos mais com as f'org.as da doente
ja tao esgotadas por fantas causas ? Para que
comprometfermos a vida da pobre mulher, que
certamente morrerd da cura e 4s vezes nas maos do
proprio operador, mas que poderia ainda entreter
por algum tempo a sua vida, sindo mesmo resta-
belecer-se, maxime com a perseveranca dos meios
therapeuticos qne mais confiancanos inspiram, Como
muitas vézes se tem observado e clinicos de alta
nomeada nos referem casos ?

Terminamos este assumpto descrevendo a opera-
cio da hysterotomia, descripcio esta que por S
mesma vem em auxilio da nossa assercao.

Faz-se uma incisio sobre a linha alva e recua-se
cuidadosamente os intestinos para cima; desco-
berto o tumor, o operador vai e demanda de suas
adherencias e rompe-as ; depoiselle passafios metal-
licos em differentes pontos do tumor, strictura-os
com o serra-nd do Dr. Cintrat, e finalmente o
tumor ¢ extrahido por pequenos padacos, de ordi-
nario sem grandes hemorrhagias.

Quando o tumor ja estd bastante diminuido de
volume e que assim facilmente se pode terminar a
sua extraccao, deixa-se de dividil-o.

Cumpre rigorosamente ao cirurgiao evitar a
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operacoes, porque em alguns casos o parto se tem
terminado 95}_)011tmlemnente e feliz.

Guéniot cita o caso de uma mulher de 40 annos,

na qual a prenhez foi complicada de um fibroma

posterior subperitoneal,
collo, determinando a obstruccdo quasl
a bacia, e, nio obstante, o parto foi feliz.
para

na uniao do corpo com o

completa

da pequen
Houve a ascensdo lenta e gradual do tumor

o abdomen, emquanto que a cabeca descia para a

pequena bacia. Um mez depois elle verificou a volta

do tumor para a pequena bacia e o restabeleci-

mento da doente.
Depaul cita um parto feliz em uma mulher de

36 annos, na qual a prenhez era complicada de
fibromas uterinossubperitoneaes multiplos; um des-
tes fibromas occupava a parte lateral direita do
utero, estendia-se désdeo umbigo ate a bacia, deter-
minava a obstruccio quasi completa da escavacaoe,
niio obstante, o parto foi feliz para a mulher e para
a crianca.

Dous mezes mais tarde o distineto clinico verifi-

cou uma diminuicdo muito notavel no volume do

{umor.
Bm vista destes e muitos outros factos, o nosso
melhor procedimento é a espectacao.
Depois do parto accidentes graves podem sobrevir

reclamando urgentemente a intervencao, € entao
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podemos intervir logo e Praticarmos g extraceao
do tumor, comg aconselham Guyot, Keating,
Danyau e outros. Porem § sempre preferivel espe-
rarmos a atrophia do tumor e 5 evolucio refrogra-
da do utero, Para administrarmos ym tratamento
resolutivo ENErTico, mas digno de nossa confianca,
queé possa fazer desapparecer o tumor.
Ramsbotham aconselha sempre g espectacio, e

cita muitos casos favoraveis desta sua conducta loy-
vavel,

Temos concluido este nosso humilde trabalho.

Bem sabemos as lacunas que nelle existem ;
resta-nos, porem, o consolo de termo-nos esforcado
Para cumprir o que g e 1n0s impge.

Os nossos illustradosjuizes dirdo qual o proveito
do estudo que fizemos.
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SECCAO DE SCIENCIAS MEDICAS

(Gadeira de Pathologia Interna

Dysenteria

I
A dysenteria ¢ uma colite ulcero-membranosa,
caracterisada por um fenesmo, dejeccdes muco-san-
guinolentas e unl estado geral, cuja gravidade

varia com a intensidade e duracdo da molestia.

v

11
A dysenteria é produzida por um veneno especial,
cuja natureza nio ¢ bem conhecida ; talvez devida

a materias animaes em putrefaccao.

11T
A dysenteria é especial a0s paizes quentes; a
elevacio da temperatura e cerfas influencias

athmosphericas auxiliam o seu desenvolvimento.

1Y
Ella é endemica 108 paizes quentes, epidemica
quando as condicdes que produzem o seu Veneno se
acham reunidas, e (—*spomdim em um individuo,

dadas certas e determinadas condicoes.




D2 DYSENTERIA

Vv
As lesoes teem por séde principal o recto e

o Silliaco; nas formas ligeiras ha a hyperemia,

infiltracao da mucosa e do tecido submucoso e

descamacao do epithelio.

V1 .
Nas formas graves ha alteragdo, destruicdo e
gangrena da mucosa, que entio se destaca e
¢ eliminada ; as ulceracdes podem atacar a tunica

musculosa e até mesmo o peritoneo.

VII
Os principaes symptomas da dysenteria sio :
o tenesmo rectal ; dores vagas nas formas ligeiras e
nas graves localisadas na fossa i'iaca esquerda e no
recto, e as dejeccaes.

. VIIT

Nas formas ligeiras as dejeccoes s20 muco-san-
guinolentas, nas formas graves ellas sio sanguino-
lentas e encerram fragmentos da mucosa, das
falsas membranas e exsudatos.

IX
Nas formas ligeiras o doente sente méao estar
e diminuigio do appetite; nas formas graves ha
febre, nauseas, vomitos, fraqueza do pulso, pros-

tracdo, alteracio da cor e excavacdo dos olhos.
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X
Nas formas ligeiras a molestia cura-se em poucos
dias e 4s vézes espontaneamente ; nas formas graves
a sua duracdo varia muito e tem feito muitas
victimas.
X1
O prognostico da molestia varia; na dysenteria
endemica elle & favoravel e ainda mais favoravel na
esporadica ; nas epidemias elle é grave e mais

grave nos climas quentes, onde as vezes ¢ fatal.

XIT
O tratamento da molestia consiste em repouso,
chlisteres de amidon, com laudano, extracto the-
baico, ipecacuanha, ete. ; ainda conforme o estado
da mucosa, chlisteres com tinctura de iodo e

nitrato de prata.



SECCAO DE SCIENCGIAS CIRURGICAS

Cadeira de Clinica Cirurgica

Feridas por arma de fogo e seu tratamento

[
Feridas por arma de fogo s30 solucges de conti-
nuidade dos tecidos da economid, produzidas pela
accdo directa ou indirecta de corpos movidos pela

deflagracdo da polvora.

II
A natureza destas feridas ndo é devida nem
4 intoxicacao dos projectis, nem & elevacao de tem-

peratura das balas.

I11
Ella é devida a sua accao em differentes
direccoes a0 mesmo tempo, que deforma os tecidos
do ponto lesado e estende-se em zonas muito
afastadas.
IV
Os projectis produzem arrancamento e esmaga-
mento dos membros, fracturas simples ou commi-

nutivas e despedacamento das arferias.
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\'

Ha occasiges em que nenhuma destas lesdes elles
produzem e 0 individuo succumbe com o simples
choque.

VI
A morte dé-se por contusio de orgaos internos

importantes.

VII
Estas alteracoes teem logar nas partes molles e
1108 08808, 1108 (uaes 0s projectis determinam fractu-

ras ordinariamente comminutivas.

VIII

As esquirolas osseas representam O papel de
outros tantos projectis.

IX
Nas partes molles os projectis produzem, ora um
canal em dédo de luva, ora uma goteira, e ora feri-
das em sedenho.
X
Apés estas feridas ndo é raro que o doente sinta
resfriamento subito e geral, horripilacges, concen=
tracdo do pulso, nauseas, vomitos e perda do conhe-
cimento; tudo isto & devido 4 impressao do systema

nervoso.

en
-1

TERIDAS POR ARMA DE FOGO

XI
0 prognostico destas feridas varia segundo a parte
affectada; as feridas do coracio sao sempre fataes,

ainda que sO affectem o pericardio.

XII
() nosso primeiro cuidado deante de uma ferida
por arma de fogo, ¢ sustar a hemorrhagia ; depoils

extrahir os projectis e as esquirolas osseas, para

entao terminarmos o curativo.



SECCAO DE SCIENCIAS ACCESSORIAS

Cadeira de Pharmacologia

Qual é o processo mais vantajoso para a deseccacao dos
vegetaes destinados aos uzos pharmacenticos?

I
A deseccacio dos vegetaes consiste na extraccao
de sua agoa de vegetacio em uma temperatura
pouco elevada,
IT
Os ligquidos, que constituem a seiva dos vegetaes,
pela accio'do calor, a pouco e pouco evaporam-se,
e 0s principios que lhes estavam associados ficam no
tecido vegetal no estado de seccura e deste modo
podem ser conservados.

IIT
Para conservarmos os succos contidos nas plan-
tas, a sua deseccacdo deve ser mais ou menos
rapida, porque si a evaporaciao for lenta, nio
podemos evitar as modificacdes devidas 4 fermen-
tacdo ou a putrefaccio.
IV
Os processos destinados a executar rapidamente

a deseccacio das plantas fundam-se na propriedade
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que tem a agoa contida nos tecidos vegetaes, de
evaporar-se tanto mais ligeiro ao contacto do ar,
quanto mais secco elle é.

"’7
Si introduzirmos em um espaco circunscrito uma
certa quantidade d’agoa, ella produz uma porcao de
vapor limitada por sua temperatura e pela athmos-
phera ambiente.
il
Quando o vapor d’agoa attinge o seu maximo de
tensdo correspondente, toda a evaporacao desappa-
rece.
VI1I
Quando encerramos plantas frescas em uma
camara fechada, ellas a pouco e ponco cedem a sua
agoa,que & capaz de saturar o ar confinado da
camara, e quando a :1t‘nnmsphem chega ao estado
de grande humidade a deseccaco das plantas para-
VIIT
Ha, entdo, uma grande necessidade de continua-

mente renavarmos o ar, a medida que elle se
carrega de vapor.

IX

' :
Com o renovamento rapido as partes das plantas

estao a cada instante em contacto com os moleculas
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gazosas, que ndo tem o tempo de saturar-se; entao
0s tecidos vegetaes constantemente estao submetti-
dos & aceao de uma athmosphera, que nio podendo

saturar-se carrega-se promptamente de vapor.

D.€
A velocidade da corrente de ar apressa muito o
tempo da deseccacao.
- XI
A deseccacdo 6 tanto mais ligeira quanto mais

séeco é 0 ar e quanto mais elevada é a temperatura.

XII
Fundado nestes principios, diremos que o pro-
cesso mais vantajoso para a deseccacido dos vegetaes
consiste em executarmos esfa operacao em uma
camara fenestrada, muito bem arejada, e edificada
de modo que os raios solares dardejem-lhe directa-
monte sobre o tecto, elevando assim a temperatura

e tornando mais prompta a deseccacao.




HYPPOCRATIS APHORISMI

1
Vita brevis, ars longa, occasio praeceps, expe-
rientia fallax, judicium defficile.

IT
Ad extremos morbos, extrema remedia, exquisite
optima.
111

Ex morbo diuturno alvi defluxus, malum.

1
Quéze medicamenta non sanant ea ferrum sanat.
Que ferrum non sonat, ea ignis sanat. Que verd

ignis non sonat, ea insonabilia existimare oportet.

Y
Dysenteri®, siquidem cum febre invaserint, aut

variis alvi dejectionibus, aut cum hepatis inflama-

tione, aut hypochondrii, aut ventris; aut que cum
cum dolore fuerint, aut cibos lintercipiunt, sitinque

inducunt, he omnes mal® sunt.
V1

Si mulieri in utero gerenti purgationes prodeant
feetum sanum esge impossibile,
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