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Celui spui n'eerit que pour satisfaire &
un develr dontil pe pent se dispenser, i
~ une obligation gqm Il est imposcée, a sans
donte de gramds deoits & Vindulgenee de
s lectenrs et de ses juges.

tserever para ser Julgado na epocha actual, isto
¢, das luzes, constitue para nds, eujo cabedal scientifico,
ainda ¢ diminuto, numa séria temeridade,
Dissemos temeridade e vereis que ella é bem des-
culpavel.
Qual foi, pois, o nosso intento ao pegarmos na
PENNA para escrevermos o r-:mm da cadeira de obste-
tricia : Da influencia das lesdes cancerosas do utero
sobre a prenhez e o parto! Certamente nao foi o de
dar 4 lnz da publicidade a ultima palavra da sciencia
levando-a como balsamo eonsolador aos espiritos inves-
tigndores. Nio. A nossa intencao foi a de apresen-
tarmos 4 illustrada Faculdade de Medicina do Rio de
: Janeiro um  trabalho pequeno, mas de tal ou qual
vitlor clinico, sujeito senio  ao desenvolvimento  com-
pleto de todas as questoes que ao assampto do ponto
se prendem, o que mesmo seria impossivel, pelo menos
Ilu]]ll: se achio consignadas as opinides dos anctores
esclarecidos e consentaneos com o mnosso modo de
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Se reflectirmos, porém, um instante que a materia
do nosso ponto se refere a mulher, isto ¢, a mai, a
esposa e a irma que tao sujeitas tem sido, sdo e com
certesa  serdlo aos ataques das lesdes cancerosas, que
repercutem  dolorosamente sobre geragoes Inteiras e
nio sendo efficazes os meios de que podemos langar
mao para debellal-as, entdo, parece-nos que todos os
nossos  esforcos  devem multiplicar-se e sempre ser
tendentes 4 conseguir senio a cura completa, o que
consideramos impossivel no estado actual, pelo menos
sabermos empregar o lenitivo constante que traga allivio
seguro e prompto, prolongando, por este modo, a vida,
com mais suavidade.

Assim, pois, nés os humildes discipulos e obreiros
curvamo-nos  respeitosamente  diante da mudez ferrea
da sciencia e esperamos que intelligencias mais pre-
claras, olhando para essas insignificantes reflexdes, as
tomem como [‘Hﬁl““]” e lh:!llﬂﬁ s '.'fll:'{'ll]_}'lfl'l] t‘["['ll'.l!} Ei‘ll]rﬂ'ﬁ
em vista a verdadeira observagiio e a sa interpretacio
dos factos,

EKis o nosso desideratum.

—— il b A+ —
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DA INFLUENGIA DAS LESQES CANCEROSAS DO UTERO S0BRE A
PRENHEG E 0 PARTO

Pelo nome de cancro comprehendemos: todo tu-
mor maligno de structura e forma variadas, caracterisado
climicamente pela destrui¢io do tecido do orgao em
que se assesta, reproduccio depois da extirpacio, ge-
neralisacio aos orgaos visinhos e infeccio da economia
inteira, determinando fatal ¢ necessariamente a morte.

Sem duvida alguma o que acabamos de dizer nio
¢ uma definicio e sim wma desceripcio rapida do que
s21a o molestia,

E' o canero uma das molestiag que mais estragos
faz, accommettendo com muito mais vehemencia o sexo
feminino  do que o opposfo,

A muller ¢, por consequencia, quem fornece maior
somma de casos le cancro. Assim ¢ que Simpson iz
e suas clinicas de 1838 a 1842, isto ¢, em 5 annos,
sobre 11,662 ecancerosos que succumbirao em  Ingla-
terra, 2,916 erio homens e 8,746 mulheres.

Refere West, em sua obra sobre doencas das mm-
Iheres, que em 1851 fallecerao na Inglaterra, victimas
de cancro, 1,754 homens e 4,072 mulheres.

Poderiamos apresentar aqui mais algumas  estatis-
ticas, porém essas duas jd nos mostrao de wm modo
claro e evidente que a proporgio de mulheres, vietimas
de cancro, ¢ consuleravel ;5 pouco mais ou menos 4 mu-
lheres para um homem. ..

As mulheres intelizmente possuem dous orgiios que,
pelos  variadas e importantes  funeedes que  executao,
pelas metamorphoses por que passio desde a adolescen-
cia até 4 virilidade, assim como pela posicio que oce-
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cupdo no organismo, sio insultados, de preferencias pelo
cancro. Referimo-nos aos seios e ao utero.

O cancro, porém, nao ataca igualmente esses dous
orgaos.

E’ assim que Tanchou, citado por todos os auc-
tores, conta 2,996 cancros uterinos contra 1,147 can-
Cros mamarios.

Como vemos mais da metade dos casos se referem
ao utero.

Diremos ainda, posto que. rapidamente, algumas
palavras sobre sdde, naturesa, frequencia e marcha do
cancro do utero e depois para melhor methodo do
nosso trabalho o devidiremos em duas partes. Na pri-
meira occupar-nos-hemos da influencia que as lesdes
cancerosas do utero exercem sobre a prenhez e o
l;artﬂ e na segunda trataremos do Prognostico e do

ratamenro.

SEpE.—Incontestavelmente e todos os auctores que
se tem occupado d'este assumpto sdo unanimes em
admittir que o collo do utero ou a porcio delle
saliente na vagina ¢ o ponto primitivamente af-
fectado pelo cancro, podendo em seguida a neoplasia
estender-se d’'ahi para os tecidos circumvisinhos como
sejio o corpo do utero, o scepto vesico-uterino, o tecido
da bexiga e do recto.

Porem se ¢ verdade que todos os observadores
sa0 accordes em admittir aquella por¢io do utero como
o ponto ou séde predilecta das lesdes cancerosas, niio
¢ menos verdade que essas mesmas lesdes podem fazer
a sua primeira expﬂi wao no corpo d'esse orgao e neste
ultimo caso ou a neoplasia limita-se ao corpo sem pro-
pagacao ou ao contrario propaga-se para 08 annexos,
frompas e oOvarlos ou para 0s orgiaos circumvisi-
nhos.

Refere o Dr. Pichot, em sua excellente these so-
bre cancro do corpo e cavidade do utero de 1876,
que sobre 100 casos de canero, somente 6 affectario
primitivamente o corpo.
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Ferrus, em 32 casos, observou 3 que se manifes-
tirao primitivamente no corpo do utero.

Esta propor¢io ¢ muito consideravel relativamente
4 estatistica do Dr. Pichot.

Simpson observou em 1854 dous casos. Gallard,
tratado do doencas de mulheres, observou um cancro
do corpo do utero n'uma mulher que suceumbio vietima
de um ecancro ulcerado do estomago. Scanzoni, Le-
bert, Kiwisch e Diettrich, cada num d'elles observou 2
casos e finalmente Courty tambem aprecion alguns,

O cancro uterino pdde ser primitivo, porém algu-
mas vezes ha co-existencia com o de outros orgios,

Diz  Duparcque "tratado de doencas utermas,” As
doengas chronicas do utero affectio o corpo do orgio
ou sua totalidade nas virgens, ao contrario acha-se no
collo nas mulheres que jd4 tiverao congressos se-
xuaes.

Nartureza.—As lestes cancerosas mais observadas
s10 : o epithelioma que subdividiremos em fungoso,
vegetante ou excrescencia em couve-flor, denominagio
esta dada pelos Drs. Jolm Clarke e Charles Clarke e
finalmente em uleeroso, phagedenico ou rougeant dos
Franeazes ; o encephaloide on glandullar molle, o scirrho
ou glandullar duro e o colloide.

Estas divisoes, sem duvida alguma, interessio ao
anatomo pathologista, mas sio de nemhum valor para
0 cirurgiao porquanto, no estado actual da seciencia,
elle nao pdode tirar uwma indicagio util da natureza e
especie da molestia.

Frequenera—Courty, tratado de doencas das mu-
lheres, diz que ¢ o epithelioma da porcdao vaginal do
corpo talvez a mais frequente das variedades do can-
cro uterino,

Ch. West, em sua conceituada obra, reparte 170
casos de cancro do modo Hﬁgllillte: 137 de natureza
medullar ; 28 de natureza epithelial; 2 de natureza
colloide e finalmente 3 de natureza scirrhosa.

Wirchow diz que ¢ o cancroide ou o cancro
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epithelial a forma mais frequente das variedades hoje
mittidas,

Hewitt assim como o Dr. Le Goupils” Do can-
cro do utero no ponto de vista da concepcio, gravi-
dez e parto 1879" considerao, como mais frequente,
em primeiro lugar o encephaloide, vindo em seguida
o epithelima.

O Dr. Calmels "These de 1874” apresenta, por
ordem de frequencia, o epithelioma, o scirrho e o
encephaloide.

N'uma estatistica apresentada pelo Dr. Chantreuil
em seu trabalho " Do canero do utero no  ponto
de vista da concepein, gravidez, e parto 1872”7 se nota
que o epithelioma ¢ a variedade mais  frequente dos
cancros  uterinos, seguindo-se o encephaloide e o
scirrho,

Por estas estatisticas vemos que as opinides diver-
gem, mas nos parece que o epithelioma ¢ a variedade
de cancro mais commummente observada segnindo-se,
por ordem de frequencia, o scirrho, o encephaloide e
o colloide,

Rokitansky admitte o seirrho, porém o consi-
dera raro, Issa rarvidade nao poderd ser explicada pelo
unico facto de ser o scirrho a forma que reveste a
doenca em seu  prineipio, passando sempre desperce-
bida para o medico e até mesmo para a propria doente ?
Assim pensa o professor Gallard Thomas,

Treskatis levou uma mulher i clinica de Thomas que
diagnosticon um scirrho do utero. Entregue aos cui-
dados de Treskatis, este, depois de algum tempo, affirmou
4 seu collega que wm  carcinoma bem caracteristico
desenvolveu-se em seguida ao scirrho.

MarcHa— O canero tem tendencia & propagar-se,
estender-se ¢ 4 destrnir tudo quanto  enconftra.

Ordinariamente affecta a mueosa, em segnida -
vade o espessura do focinho de tenea, depois cami-
nha para o corpo do utero e accommette os fundos
de sacco vaginaes, determinando immobilidade desse
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orgiio, phenomeno este importante sob o ponto de
vista da curabilidade e do processo operatorio.

Os orgios circumyvisinhos ressentem-se da presenca
da neoplasia destruidora; os ganglios se engorgitao
consideravelmente ; o nplmmlhu urinario soffre bastante
e mais tarde a parede vesico-vaginal, invadida pela
produccio morbida, se perfura algumas vezes; o uretére
comprimido se obtura determinando lestes graves na
parte superior deste conducto, nos bassinetes e no
proprio rim.

O professor Gosselin, em uma licio clinica re-
latada na Gazeta dos hospitacs — 1879 p. 1129, refere
que o obstaculo ao escorrimento da urina se assestava
na bexiga produzindo reten¢io de urina e hydrone-
phose consecutiva.

Carpentier Mericourt, citado por Lucien Piequd,
“ Intervencio cirnrgica no cancro do utero, 18807 as-
sionalon nm caso interessante em que 0 cancro, pro-
pagado a face inferior da bexiga, trouxe obliteragao
dos uretéres e uremia consecutiva de forma gastrica.

Mas nilo pario ahi os estragos produzidos pelo
canero,

Assim como elle accommette o apparelho urinario,
imsulta tambem o orgio da deffecacio; a parede do
recto 4 principio se endurece ¢ mais tarde amollece
e perfura-se.

Os vasos e mesmo 0s nervos nNao escapio 4
aceio destruidora da producgdo maligna.

Broca certificon, em um caso, a degenerescencia
das raizes do seiatico,

Emfim, como complemento, elle determina a in-
fecedo geral de toda a economia e accommette as
visceras collocando-as no estado de nio poderem re-
sistir 208 menores traumatismos accidentaes ou cirurgicos.

.
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NFLUENCIA DAS LESOES CANCEROSAS DO UTERQ SOBRE A PRENREZ

De um modo geral podemos  dizer que o canero
tende, na maioria dos easos, 4 determinar o ahorto,

() Dr. Lever, em uma  estatistica de 1200 easos,
da, para os abdrtos; a cifra enorme de 40 por cento.

Cohnsteim relata 10 partos  prematuros  em 100
observacoes de canero de utero.

('h. West apresenta uma outra estatistica em que
s conta meis r}u 1 por cento,

Iostas estatisticas, pois, nos mostrio evidentemente
(Ue 0 numero de abirtos ¢ consideravel, pordm este facto
nio nos pode cansar assombro porquanto as cansas que
os produzem sio varias ¢ a primordial; dentre ellas, ¢
O CANCTO.

Diz Jacquemier, de accordo com todos os anctores,
que o canero do  utero ¢ nma  causa relativamente
commin de abdrto e de llflltu]}I{'m.mll‘n. Hl ferindo-se
A cachexin  cancerosa assim se u:-.]ulrnu* "Uosa  no-
tavel, entre estas nmlheres, aleumas sio affectadas de
qmero do o eollo e apesar do trabalhio permanente de
nritagao  d'esta parte, a prenhez chega a4 termo e se
o feto ¢ compromettido ¢ muitas  vezes ]It'.lilﬁ difficul-
dades de sua extraceiio ; porem desde que a eachexia
tor muito promunciada, que o mal se asseste no collo
ot sobre  ontras partes, s meds s vezes  essas o omine-

. lheres parvem antes de termo meninos mortos o vivos,
porem cacheticos gue sucewmbem poneo  temno  depois
de sen nascimento,”

Muitas vezes o eachexin eancerosa nao se  nunil-
festa 1 maior parte dos cagos senito nos periodos ul-
timos e no entretanto o abdrto ja4 se produzio e n'estes

CAS0S  COMO u\phvllqu
| J |
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Muitas causas vem em nosso anxilio para  dar-
mos uma explicagio mais ou menos satistactoria.

Sabemos que o utero oravido se desenvolve, du-

rante 0s  seis lnlnwum mezes, as  expensas do tecido
tlu corpo ¢ mais tarde a custa do  segmento inferior
do mesmo orgio. Ora se a neoplasia se assestar tao
somente na por¢io vaginal do collo on em sua eavi-
dade, se segnir, por assim dizer, uma marcha torpida
¢ encontrar uma mulher em condiecdes de satde mais
on menos favoraveis, facil ¢ comprehender que se o
purtu 1160 p:’r(iu I‘llt‘.;__'":-ll' i termo, lu*]n TS ;lttmn 11
0 79 Hll aYomez.

]mHIH il plmllll[ﬂn mﬂl"lm com sua tendencia
Illl*'-fﬂllllltlhl., tiver ultrapassado o collo e attingido o
corpo do utero, entio contraceoes violentas deste orgio
se manifestarao  em virtude da frritacio intensa  deter-
minada pelo canero e o producto da coneepgiio  serd
expellido em epocha mais [um.mn da concepeio.

Mas se ¢ verdade que a imvitagio  cansada  pelo
cancro constitne mma eansa valente e l}r{n'm*ﬂllﬁrﬂ do
aborto, nao ¢ menos verdade que os effeitos irritativos
da lesio que se propagio ao [ltilI;_,['H deixem de actuar
de modo que o abdrto nao tenha lugar.

O canero do utero propaga-se, como dissemos  no
comeco deste trabalhio, aos annexos, trompas ¢ ovarios, s
]Jclllil[*H vaginaes, rectaes e vesicaes, Os progressos da
lesao primitiva sl mais ou menos acompanhados  de
mflammacao do peritoneo. Uma  peritonite limitada e
de marcha chroniea se desenvolve ; falsas membranas
¢ adherencias se produzem ¢ impedem que o utero
s¢ distenta regularmente;  este orgio nao  podendo
acompanhar par ¢ passo o desenvolvimento do  ovulo,
¢ wn momento dado o abdrto se manitestar,

As hemorrhaging, que acompanhiio os  progressos
da marcha do  canero, podem provocar o aborto de
viarias maneiras: assim a abundaneia e frequencia do
corrimento sanguineo  das  paredes do utero arrasta
comsigo o uullu: A nritacio sobre as  paredes do

VA4 [10Tv
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orgao I[:u'cm_wu contraccoes do utero e expulsio do seu
contetdo, do mesmo modo actudo os coalhos que, por
acaso, possao ficar entre o utero e o Hvo, on ainda a
anemia e fragqueza  resultantes do esgotamento devido
As perdas  constantes e mais ou  menos abundantes,

() trawmatismo cirurgico tambem deve  ser consi-
derado como causa poderosa de aborto, porque se ¢
verdade que se tem extirpado wm eanero limitado  do
collo que complica a prenhez com feliz exito, nio ¢
menos verdade que o abdrto ou o parto prematuro
sao, as mais das vezes, a consequencia da operagiao
apesar de ter sido ella praticada com toda a maestria
e todos aquelles como Schraeder, West e outros que
opindao pela operagiao sio obrigados & relatar o abérto
como resultado da mesma operacio.

Benicke, citado na these do Dr. Le Goupils, ex-
tirpou H vezes cancros do utero em mulheres gravidas,
A degenerescencia  era sempre  limitada ao collo  de
modo que elle pode tirar todos os tecidos morbidos.
As operadas parirao sem difficuldade, mas em 3 d'entre
ellas, a prenhez toi interrompida devido on & tebre
comsecutiva a operagao on & uma affeccio de caduea,

Todas estas causas, ecachexia caneerosa, irritaciao
do collo, hemorrhagia e traumatismos cirnrgicos podem
produzir o aborto.

Mas este phenomeno terd lugar sempre! Serd ine-
vitavel !

Nio. Aquellas causas podem estar todas reunidas
¢ a natureza zombar da accio de todas ellas aju-
dando o utero 4 levar 4 termo a obra de que foi
encarregado.

A observacio m 4, que nos foi referida pelo Dr.
Furquim Werneck e que transerevemos aqui, prova
que, apezar de perdas consideraveis ¢ de soffrimentos
atrozes, a prenhez chegon a termo.

Ainda transcrevemos neste trabalho as observagoes
do habil parteiro desta capital o Dr. Oliveira Araujo,
assim como as das  parteiras  Durocher ¢ Tigna  em




que, apesar da irritacao local, dos corrimentos leu-
corrheicos fetidos e das hemorrhagias, a prenhez che-
gou a4 termo.

() Dr. (Calmels relata, em sna these, a observacio
de uma mulher que foi dar a Iuz no servigo do pro-
fessor Depaul, a qual soffreu, durante toda a sua gra-
videz, de perdas abundantes que a obrigavio mudar
de vestes 5 4 6 vezes por dia e no entretanto a
prenhez chegou ao 82 mez.

Casos ha, porem, raros na verdade em que exis-
tem : cancro complicando a prenhez, irritacio e per-
das determinadas por elle e apezar d'isto a prenhez,
em vez de parar em seu curso, prolonga-se mesmo
alem do termo normal.

O Dr. Chantreuil, em sua preciosa memoria ji
citada, refere minuciosamente uma observacio curiosa
e interessante do Dhr. Menzies de Edimbourg em que
a prenhez prolongou-se at¢ o 172 mez.

Esta observag¢io ¢ extensa para ser reproduzida
aqui. Os signaes certos da gravidez nao permittiao,
n'este caso, por em duvida sua duracio excessiva,
Pela autopsia se verificou que o orificio interno estava
naturalmente estreitado, cheia de wma materia espessa
e molle impedindo o escorrimento do fluido de suna
cavidade. A circumferencia do orificio interno consistia
em um annel firme e resistente, duro como uma cartila-
gem, mais espessa na metade anterior do que na posterior.

() mesmo tecido morbido invadia o segmento in-
ferior do corpo do utero; as fibras museculares estavio,
por tal sorte, atrophiadas na visinhanca do collo que
erao difficilmente apreciaveis. Na parte media do corpo
ellas tornaviio-se mais evidentes e no fundo do utero
erdo tio abundantes que davio 4 esse orgio wma
cOr esura.

Nio p6de pairar a menor duvida em nosso es-
pirito sobre a prolongacdo d'esta prenhez, porquanto
0 Dr. Chantreuil tinha & sua disposi¢io todos os ele-
mentos possiveis sobre o comecgo da prenhez.

VAA 40TV
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O mesmo Dr. Chantrenil explica essa prenhez
prolongada pela resistencia invencivel do collo do utero
completamente infiltrado de productos cancerosas e pela
atrophia das fibras musculares do orgio invadido pelo
neoplasma.

O Dr. Menzies ainda apresenta um segundo exemplo
de prenhez prolongada que terminou pela expulsio
do feto em fragmentos durante os 3 mezes que segui-
rio o termo ordinario do trabalho,

Colmsteim, citado pelo Dr. Le Goupils, refere 2
partos retardados e sobrevindos depois de uma prenhez
de 10 mezes e 10 mezes e meio. Elle explica este
phenomeno pelo obstaculo opposto & parturigao  pelo
collo uterino estreitado em consequencia das lesoes
CANCerosas,
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INFLUENGIA DAY LESOES CANGERCSAS DO UTERQ SOBRE 0 PARTO

Se no curso da prenhez a infeliz mulher, accom-
mettida de  canero, esti sujeita 4 serios accidentes, no
acto do parto sio elles ainda mais graves, porquanto
alem das dores e soffrimentos atrozes, a sua vida corre
wm  perigo lmminente.

A naturesa da affeccao cancerosa paode, em  certas
circumstancias, modificar a marcha do trabalho, fazendo
sentir seus effeitos durante o periodo de  dilatagio on
de expulsio  conforme o collo do utero for invadido
total ou l:ﬂl‘(‘i:l]l!!i‘-llt{* por ia ]n*mhu*[;ﬁn molle ¢ ve-
getante ou por wm  endurecimento scirrhoso.

Quando o collo do utero  {or invadido por s
d'essas  producedes molles, fungosas e vegetimtes,
dilataciio do collo pode-se fazer esperar, porém  ordi-
nariamente o parto  termina-se  expontaneamente,  w
IS 1 s8R 1]1'[1111[(*-:;:1:1 HL'jH. tho volumos:a (ues en-
cha completamente a  excavagio da bacia e impega
assim . passagem do  feto.

15 se isso se dd quando o collo, em sua totalidade,
¢ atacado de cancro fungoso, vesetante, com nalori
de masio o trabalho deve correr normalmente quando
wma por¢io sufliciente  do collo uterino conservar-se
em perfeito estado de integridade como bem se col-

lige das observacoes ns. 2 ¢ 3.
. Nacgele vio wma parteira de Heidelberg, mai de

muitos fillos, dar a luz expontaneamente apezar do collo
do utero estar invadido em sua totalidade por mn canero,
[ista observacao ¢ confirmada ainda pela de ne 1L
Um exemplo curtoso de parto expontaneo ¢ o que
foi observado pelo  Dr. Pédelaborde, mmuciosamente
relatado na memoria do Dr. Chantrenil.
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Esta observacio ¢ bem interessante; trata-se de
uma mulher;, mai de 5 filhos, que chegon ao 8 mez
da prenhez sem que ella suspeitasse de sen estado,
sendo, para 1sso, necessario o concurso de muitas cir-
cumstancias  como: ausencia completa de  desenvolvi-
mento do ventre, perdas que forio tomadas por sup-
plementos de regras, ausencia dos movimentos fetaes
¢ dos phenomenos svmpathicos que ella experimenton
em outras prenhezes.

Por outro lado ¢ uma prenhez que resistio 4 6
perdas sanguineas ¢ a0 uso de substancias  emenegd-
gas administradas por um charlatio com o fim de
iIIl[:-E-llit‘ (s lii‘n;_rl'uﬁ:-m:-‘. l]u Cancro g poreim o i.']lli_'. h;l
de mais importancia, nesta observacio, ¢ a  possibi-
lidade de num parto 4 termo em uma mulher affectada
de um cancro extenso do collo sem que lhouvesse ne-
cessidade de se recorrer aos debridamentos  multiplos
que se tem aconselhado.

O parto nao toi seguido de nemhum accidente
consecutivo, ficando a mulher reduzida & sua enfer-
midade organica.

Nio pode, pois, haver mais duvida sobre a pos-
sibilidade ¢ mesmo  probabilidade de  wm parto  ex-
pontaneo n'nma mulher enjo collo estiver canceroso.

Chantrueuil, Duges, Mme. Boivin ¢ outros  rela-
tio factos de partos expontaneos em mulheres eujo
collo uterino estava invadido pela neoplasia.

I9 tambem o que se nota nas  observacoes s,
1, 2 ¢ mesmo 3.

Quando o seirho  accommette  toda a  eirenmfe-
rencia do collo,  comprehende-se que as  diffienldades
tornao-se mais serias, uma dilatacio sufficiente faz-se
esperar muito, sendo por vezes mecessario mais de 48
horag como se vé da observacio 1. 1, acontecendo
que, em outros casos, quando accidentes  compliquem
o trabalho do parto, de modo a nio se poder espe-
ar a dilatagio espontanca do collo, tenha-se necessi-
dade de recorrer ao sen debridamento.

VA4 |410V
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Mme, Lachapelle, citada por Chantreunil, relata
observacoes de mulheres cujos collos  estavao comple-
tamente scirrhosos ¢ nos quaes os partos se termina-
rio gracas aos despedagamentos on  fendas manitesta-
das espontaneamente durante o trabalho,

o outros casos o collo esth completamente seir-
rhoso, fendas nao se operao durante o trabalho, por
consequencia a dilatacio nao pode  effectuar-se; entio
essas infelizes, quando privadas por qualquer ciremms-
taneia  dosg soceorros da sciencia, esgotio-se em esforgos
vios e sueeumbem sem parir, pelo facto das contracgoes
uterinas nao  poderem  vencer o obstaculo  offerecido
pelo collo.

Algumas vezes a mulher fallece, antes que o
trabalho esteja declarado, vietima dos progressos da
cachexia ecancerosa ou de sens symptomas: hemor-
r]u,};_ri;.lﬁ‘ CSCOITINENTOS  S110508 mais oun  menos abun-
dantes ¢ frequentes, vomitos, i mma molestia intercurrente
como a puewmonia ou & ontra enfermidade grave qualquer,

O Dr. Chantrenil  refere, em seu  trabalho, a
observacio colhida no servico do professor Depaul no
Hospital das clinicas. Trata-se de uma  mmlher cujo
collo uterino  estava todo  sehirroso  permaneceendo o
trabalho durante mais de 5 semanas e ﬂlillm-e-n-lu esgotada
antes de parir, apesar de ter sido lu'ﬂﬁ[:mlm I'“]” hiabil
parteiro, cinco incisoes para obter wma dilatagio.

Nestes casos o mulhier esgota-se em  esfor¢os inuteis
¢ repetidos, as dires desaparecem e voltdio e sendo
o obstaculo invencivel, a morte sobrevem,

Iiste conjuncto de contracedes vis ¢ denominado,
pelo Dr. Chantreuil, traballio imperfeito de  repetigao
mangué assim como  elle  chama  gestacio  prolongada
:lilllt"“it ent que i prunhu', passa do ¢ mez como se
v das observacoes dos Drs. Menzies e Colmsteim que
j:fL citamos.

(s I]i'HI'll*ll‘:!.i:ill-llt‘]‘.ti'iﬂ, que se ﬁllul'ﬁ.u durante o tra-
ballio, sio favoravels, assim como as incisoes que pode
practicar o parteiro com o fim mico de dilatar o collo.
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Estas incisoes, que causaviio terror i Mme. Lachapelle,
sin favoraveis com a condiccao de serem aquelles des-
pedacamentos on incisoes limitados ao collo, porguanto
se elles estenderem-se para o corpo do utero, produ-
zir-se-ha o phenomeno  temido  por aquella  parteira,
isto ¢, o ruptura do utero e mais THI'IL‘ a peritonite,

Acontece algumas vezes que a ruptura do utero
se di quando o tumdr  eanceroso ¢ volumoso e as
contraceoes uterinas sio sustentadas e energicas,

Fste ¢ um accidente raro, pordm  mais frequente
durante o parto do que durante a prenhez.

Simpson refere casos de mulheres gravidas affectadas
de cancro ¢ que morrerio sem pariv em virtnde de
despedacamentos do corpo e do bordo do utero ponco
tempo 111'[H|i.-¢ de se ter declarado o trabalho.

O Dy, Chantrendl velatn as observacoes de Simon,
Fabricio de Hilden, Scholz e outros,

A raptunra do utero ¢ t]llél:—ii sCmpre mortal.

A peritonite ¢ um aceidente  serio que compro-
mette gravemente os dias da mulher, mas & sueep-
tivel de cura.

As observacoes dos Drs. Loquet ¢ Hermily  citadas
na these do Dr. Le Goupils, sio dous exemplos elaros
de peritonite com terminagao feliz.

A inercia do utero, que sobrevem  durante o tra-
ballio e depois do parto, ¢ uma  complicacio  tanto
mais  grave quanto sen effeito ¢ prompto e que algumas
vezes ¢difiel]l administrar-se o medicamento,

Iste aceidente l'{‘i'tl'l'lhf.'{'[' COTIO CAIlsas ln‘itnnl'ﬁiﬂ{aﬁ:
O canero e o esgdto de gne A fallamos

Diz Mme. Lachapelle:  Toda  eircumstancia que
actua sobre a substanein do utero de modo a alterar
a sua textura, necessarinmente  deve  diminnir-lhe  a
comtractibilidade.

A hemorrhagia ndo sobrevem somente durante a
prenhez ;. manifesta-se tambem  durante o parto ¢ entio
complica gravemente a situacio da enferma por causa

da impossibilidade em gque se acha o parteiro de actnar e
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terminar promptamente o parto e se constitue wn acei-
dente grave durante a prenhez e o parto ainda o ¢
mais depois do parto sobretido quando se di a inercia
do utero.

Ha ainda um accidente  terrvivel  que, comguanto
raro, tem se observado : referimo-nos a4 eclampsia,

Velpean ¢ Beaudeloegne  acreditio que o canero
¢ os polypos podem determinar convulsoes,  porem  a
a verdadeira causa reside, suppomos, na fraquesa ou
no estado nervoso da mulher

Ordinariamente a expulsio da placenta se faz ex-
pontaneamente ;. porém ha casos de sua adherencia
anormal e outros em que a neoplasia chegou até a
invadiv em parte a mesma placenta,

Em 11];{1111:-‘- casos o forma ¢ volume do  tumor
podem impedir a expulsio do feto: o collo pide es-
tar dilatado, mas a cabeca  do feto, impellida  pelas
contracenes  aferinas, esharra de encontro a0 obstaculo
¢ nao progride no canal pelviano.

O tumdor pade ser comprimido nas partes  molles
de modo gque a eabecn frangueia o anal pelviano e
chega 4 vulva depois de grandes esforgos.

(‘azeaux cifn, em sen trabalho theorico ¢ practico
da arte dos partos, um easo que lhe parccen notavel
¢ em o que as cousas se passarao pelo modo seguinte
o tumdr repellido tormava nma orla sobre o perineo,
wma especie de  erescente de  convexidade inferior ¢
concavidade divigida para cima  onde  esharrava a
eabecen ; emfim sob a influencia de contracgoes violen-
tas, a cabeca vepellio o tumdr para  trds,  deprimio
fortemente o perineo, passoun diante do tumor ¢ fran-
queiont logo as partes externas,

O Dr. Mathien "these de 18727 cita num easo de
Levert em que o tumdr foi expellido juntamente com
a cabeca, mas isso porgque esse tumor era pedienlado,
rompendo-se esse  pediculo por oceasiao da passagem
da cabeca do teto.

*
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PROGNOSTICO

A terminacio do canero do utero ¢, no estado
actual da sciencia, inevitavel, ¢ fatal.

Nao ha, na sciencia, um sé caso de cura authentica
de um carcinoma verdadeiro do utero.

Os exemplos de cura que se achiio nos livros e
que tanto barnlho fizerio na sciencia sao devidos, como
muito bem diz o professor Nonat, ou 4 um erro de
diagnostico ou ao chalatanismo e ma fé.

Nio negdimos a possibilidade futura de se curar
um cancro; nao, o que queremos affirmar ¢ que actual-
mente nao ha meio efficaz para combatel-o e que esse
meio estd ainda para ser descoberto.

A morte, resultado final do eancro, sobrevem ao
esghto e marasmo produzindo a febre hectica, 4 gene-
ralisacio da infec¢io cancerosa, #ds homorrhagias
mais ou menos abundantes e frequentes, 4 propa-
gacio do cancro para os orgios visinhos: assim para
o baixo fundo da bexiga comprimindo os uretcres
determinando a hydronephrose & principio e mais tarde
faltas de excrecio de urina e symptomas de uremia,
a infeccio putrida......

Quando o cancro complica a prenhez e o parto o
prognostico ¢ de mao presagio para a mai

West, em sua obra, consignou 75 observacoes ti-
radas de differentes auctores. Dessas 75 infelizes, 41
fallecerio durante ou pouco depois do parto e 34
curarao-se dos accidentes do tra'lm]lhn, porém, as lestes
cancerosas, activadas por esse trabalho, accelerardo-se,
produzirdo-se fistulas vesico e recto vaginaes e essas
infelizes levario uma vida de um 4 dous annos cheia
de torturas.




O Dr. Chantreuil, em seu trabalho, apresenta um
quadro contendo 60 observacoes de mulheres affectadas
de cancro complicando a prenhez e o parto e cujo resul-
tado foi o seguninte: 25 morrerio Alll‘ﬂlltﬂ ou pouco
depois do parto; 35 restabelecerao momentaneamente,
mas succumbirdo no anno do parto ou no seguinte,
victimas do progresso da affecciio cancerosa.

As causas de morte nos 25 casos forao: 6 vezes
a ruptura do utero duwrante o trabalho; 9 vezes peri-
tonite on esgdto; T vezes operacoes graves: incisoes,
craniotomia, versoes ¢ embrvotomia, Em 3 mulheres a
causa de morte nao fol indicada.

Se o prognostico ¢ desfavoravel para a mai, nao
deixa de o ser tambem para o feto.

Dos 73 casos consignados por West, 26 meninos erio
viavels ¢ 47 nascerio mortos. Sobre os 60 casos de
Chantreuil, 28 meninos nascerio vivos e 29 mortos.

Apesar, porém, de ser o algarismo de mortes ji
muito consideravel, comtido ainda nio ¢ a expressao
exacta da verdade, porquanto  podemos acerescentar
ainda as mortes provenientes de abortos e partos pre-
maturos naturaes ou provocados,
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TRATAMENTO

Uma mulher affectada de eanero  complieando a
]}l'{‘][]l{‘}ﬂ! =i ]_I-I‘“{"[H'Hl' (= {'I'I”Hl"”l”H & S0pCOTTOS ‘-'IH H['i{_*”l'iﬂ
para allivio de sua enfermidade, o medico consultado
deverd mio 86 empregar todos os meios gque a seienein
aconselha para minorar-lhe os soffrimentos, mas ainda,
com as eautelas precisas, advertil-a dos perigos 4 que
estd  exposta.

() tratamento, pois, deve ser indicado em relagio
ao physico ¢ moral da enferma.

Tratamento durante a prenhez.

Se a neoplasia estiver no comeco de sua evolugio,
causar poucos incommodos 4 paciente nos Prineiros
mezes  da prvhhtx, devemos usar da expectacio, diri-
oindo, com eriterio, todos os meios tendentes @ paralysar
ou diminuir a marcha progressiva da lesio e combater
05 svinptomas  gque se Apresentaremn,

Assim IH'HHH(?”IHI'{'HI‘.'I:"'r evitar toda  a f:ltli;_t‘:l. el -
servar o ventre desembaracado por meio de clysteres;
presereveremos o8 tonicos, ferruginosos, vinhos genero-
sos, (uinados ¢ uma alimentagio analeptica.

As dores seriio combatidas pelo opio em injecgoes
vaginaes ¢ hypodermicas; pelo sulphato de atropina sob
a mesma forma; leu iodofornio que  tem sido  pre-
conisaddo, com  proveito, sob o a forma pilular, supposi-
sitorios vaginaes, tampoes  imbebidos  de  emulsao de
iodofornio saponisado e até mesmo applicado  topica-
Hnente.

Um outro agente que tem sido muito empregado
¢ oo oacido carbonico, aconselhado por Simpson sob a
forma de  duchas levadas ao collo por meio de um
tuhao,




T

Courty diz que se tem exagerado os effeitos d'este
agente.

Broca affirma que seu emprego determina allivios
que persistem por 6, 12 e mais horas.

As duchas de acido carbonico se tazem uma e
mesmo mais vezes por dia; cumpre, porém, em seu
emprego, ter toda a cautela por isso que poderd ser
causa de accidentes fataes,

Barnes aconselha as pulverisa¢oes etherias,

Courty lembra as injecgdes  calmantes, o0s pes-
sarios medicamentosos, mas logo declara que elles sio
impotentes por causa da pouca  absorpeao da mucosa,

Tillaux empregou, com feliz  exito, uma injeccio
de pepsina,

O frio tambem tem sido preconisado e finalmente
a cicuting, sob a forma pilulay, era preseripta, com
proveito, pelo fallecido Visconde de Nanta Izabel.

Relativamente aos corrimentos  ichorosos de oddr
fetido que tanto mcommodao as mulheres, obrigando-as
A reticrem-se  da sociedade, muitos sio oz meios de
que pode  langar miao o practico, para, senio  fazer
tit*ﬁ:l]:}ral'l‘t!vul‘ e Tlmlu.r ]wlu Menos  ananar e Hup]ll‘il!lil',
em grande parte, o oddr fetido.

Barnes combate o oddr fetido por meio de uma
solugiio de acetito de chumbo na proporeiao de 4 grammas
para 500 d'agua.

Broca recommenda as injecgoes  detersivas  quoti-
dianas com enmlsoes de coaltar saponisado ou tanmipoes
imbebidos desta mesma  substancia,

Courty emprega a aguva de Labarraque, o acido
phenico,  permanganato de potassa e liquidos aroma-
f1cos.

West emprega o chlorureto de eal,

A infusao  da raiz de mil homem constitue tambem
um agente vantajoso.

Todos esses meios sio, sem duvida, uteis mas nio
passao de palliativos porgquanto a causa que lhes di
nascimento ¢ o tumor e esse existe.
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As hemorrhagias, a que sio sujeitas estas infelizes
I]]llnl{fl‘l*:\é, |mrlt+mlu Arrastar paria o exterior o [Jl‘ﬂdlﬂ'l‘n
da concepeio, exigem, da parte do pratico, sagacida le
¢ circumspecedo porquanto Lassalas  these doet 18697
refere o caso de uma  mulher observada no  servico
de Demarquay em guem as hemorrhagias ¢ o trabalho
de congestio determinavao um  sentimento  le bem
estar.

Podemos preserever, para sustal-as, os adstrineentes
solucio concentrada de vprechlorureto de ferro,  tanino,
mjeccies de ergotina, repouso  em  posicio horizontal,
a refrigeracio preconisada por Armott e Broca, o per-
sulphato de ferro empregado por Barnes, a punccio
das veias dilatadas do tumdr feita por Bell, citado por
Lassalas, ¢ ainda o tampio imbebido em landano  de
Sydenham.

O aborto sendo uma complicacao frequente requer
que o parteiro intervenha e empregue todos os Neios
tendentes & snstal-o.

A eclampsia ¢ nestas condigoes, nm  accidente
raro ¢ um  tratamento methodico ¢ difficil de instituir-se.
A anemia impede que o parteiro faga uso das emissoes
sanguineas quer geraes, quer locaes;  empregar-se-ha
o bromureto de ]IITT:tﬁHiH ¢ outros calmantes ¢ se apesar
desses meios a eclampsia continuar e o estado do collo
o permittiv deve-se proceder a extracqao do feto, muito
principalmente estando elle vivo.

A ruptura do utero rvaras vezes se di dnrante a
prenhez, nesta hypothese se o feto nao ¢ viavel
convem a expectagiao, no caso contrario devemos intervir
empregando  todos os  melos aconselhados  para sua
extraceao.

Os anctores tem aconselhado o parto prematnro
¢ mesmo o abdrto quando a prenhez complica-se de
cancero,

Diz o Dr. Robert Lee, citado por Chantreuil,
“Se o aborto nio tem lugar quando a prenhez existe

com um canero do collo uterino em um grao ja avan-
B o —
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cado, as membranas do ovo devem ser perforadas, se
isto ¢ possivel, antes do 7¢ mez; se a doenca ¢ menos
extensa, antes do K9

Oldham e Menzies, ao  contrario, repellem  esse
modo de proceder ¢ aconselhao empregar todos os meios
possivels para que a prenhez chegue 4 termo, comba-
tendo os symptomas  que se manifestarem  neste pe-
riodo,

Simpsom, mais escrupuloso  que os outros, diz:
“ No cancro 1-mnl|lirmln de ]n'eu]mz a conservaciao da
vida do feto deve sera grande preocupagio do prac-
tico, sobretudo se elle poder conseguir por meios que
nao  compromettio  directamente a vida da mii; o
parto prematuro  parece rennir este duplo fim. Este
modo de parto deve ser empregado quando a doenea
¢ de tal sorte rapida e extensa que ameace destruir a
vida da mai antes do termo completo da prenliez ou
se se teme que o obstaculo mechanico constituido pelo
fumor forne-se, em consequencia do  desenvolvimento
deste;, mmito grande Jrari lwrmilir 4 passagen natural
o a extraceao de um feto a termo. . Ao mesmo tempo
como  nossa intervencio  deve  ser divigida tendo em
vista o vida do feto, ¢ necessario  abster-se de actuar
muito  prematuramente porgue, deste modo, ainda sua
vida serin compromettida. A opiniao  daguelles  que
lrt*liﬁﬁn (que se tleve IH‘HTi M, neste Caso, o parto antes
que o feto seja viavel, isto ¢ o aborto, me parece erro-
nea e contraria s regras da profissio ¢ da moral, "

Outra questao se nos  apresenta agora,

Devemos operar um canero do eollo do utero no
curso de wna prenhez !

Sobre este ponto divergem as opinides dos parteiros,

A questio teve lngar em 1875 na sociedade obs-
tretica de  Londres # proposito do ecaso de (h, Savory
cuja observacio vem rvelatada na these do D Le
Goupils.

Um carcinoma do collo foi operado e a gravidez
chegou 4 termo.
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Diz o Dr. Godson que esta operacio livrou a mu-
lher da operacio Cesaria, provando este facto que se
podia actuar energicamente sobre o utero durante a
prenhez sem provocar o aborto,

Mais  recentemente, em IRT6, esta mesma ques-
tao foi debatida no Congresso medico de Hamburgo.

As opinides  divergirao, porédm a maioria dos me-
dicos forio de aceordo que se devia operar.

Benicke, citado pelo Dr. Le Gounpils, relata 3 casos
da cliniea obstetrica de Berlin e conclne que se deve
operar o mais cedo possivel durante a prenhez quando
se pode tirar todos os tecidos mvadidos,

Os factos referidos por Benieke Provao i [neces-
sidade  de se operar antes do parto ¢ Shroeder cita um
outro que parece legitimar esta prafic:

Fis o resumo: prenhez de 5 mezes, amputacio
da porcio vaginal, abertura do  espago de Duglas e
curi. s hemorrhagias pavirio  depois da operaciio ;
pouco antes do termo normal da prenhez violentas dores
¢ parto normal sem hemorrhagia. A mii succumbio
bruscamente 6 semanas qlepm,.

Para Schroeder ¢ necessario sempre operar o car-
CI0ma, t]lmlqm: que seja a o data da prenhez ¢ nunea
se deve pr acticar a operacian  Casarianna,

A opinido de Ebell ¢ menos rl-n porém ¢ mais
conforme aos dados da practiea: ¢ preciso subordinar
a conduetan do practico ds {-uurliuuﬁa do individuo.

fste lunwtlnmutn nos  parece mais - consentaneo,
porque ainda nao  estd demonstrado (e uma npi:ldmn
feita. antes o termo da prenhez ndo predisponha & um
parto  prematuro.

Partilhamos a opinido do Dr. Le Goupils  porquanto,
como elle, pensamos que as operagies practicadas em
um collo canceroso complicando a prenhez  determina-
rao contracedes uterinas franeas e ]ll*l':-iiHTl'lltl'H ¢ vir-
tude do traumatisino ¢ IPIRCRO. UE ESSAs 0pPeragoes
|11'm111:u-n|. trazendo como t*m;rﬂ'tim*llt‘iil o abortoe on o
parto prematuro e demais a operagio ¢ seguida da
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1'&111'::‘11111{!(;5{‘1 do cancro e entao o que adiantou o ci-
1‘1[1‘"‘1 ao !

Oldham e Menzies, que ja ecitamos, sio da mesma
opiniao ¢ aconselhiio o emprego de todos 08 meios POs-
siveis para que a prenhez chegue 4 termo.

Tratamento durante o trabalho de parto.

A expectacio ainda ¢ o meio de que nao se
deve esquecer o cirurgido prudente, porguanto deve
esperir uma dilatacio sufficiente € wm parto exponta-
neo mormente quando a desorganisa¢io nao tem inva-
dido todo o collo (Veja-se as observagoes ns. 1 4 3.)

Nao deve affastar-se do leito da parturiente afim
de mtervir desde que estiver reconhecido que a natu-
resa tornou-se impotente para terminar o parto e com-
bater as complicacoes graves que se possao manifestar
CONMO SeJi0 as ]Iit*lllﬁl']]hl“li-l'-n inercia e ruptura do - utero.

Para que uma tlllutdgﬂu favoravel se apresente,
tem-se¢ empregado njeccoes  emollientes, ]}mumlu de
belladona ¢ banhos mornos; porém esses meios sio em-
pregados muitas vezes em vao, o collo nio se dilata;
entao se nos apresenta a 111t!1c*:-1 Ao da incisio do {‘nlln
indicacao esta que tem sido abr acada por uns e re-
pellida por outros,

Mme. Lachapelle combate energicamente as inci-
soes, recelando que ellas se  estendao ao  corpo  do
utero,

Chantreuil diz que o obstaculo em quasi todos os
os casos de cancro complicando a parturicio ¢é devido
mais ao endurecimento e 4 nao dilatabilidade do tecido,
que ¢ sdéde da molestia, do que ao augmento de vo-
lume do tumdr que impede a expulsio, e ¢ por esta
rasio que podemos esperar vencer a difficuldade, na
grande maioria dos casos, pela incisio do tecido- morbido.

Beandelocque diz que as incisdes sio preferiveis
aos despedacamentos sempre tardios e que podem dar
consequencias muito mais fataes,

A's ineisoes devemos dar a  extensio conveniente
em relacio 4 espessura da orla callosa, perém sem-
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pre sufficiente para que o orificio possa abrir-se con-
venientemente.

A’ essas opinides allino-se West, Lebert, Mme.
Boivin e Oldham que aconselh@io incisdes quando o
cancro, que infiltra o collo, ndao constitue uma camada
espessa, porque quando a massa cancerosa for, de tal
sorte, desenvolvida que a sua incisio possa occasionar
uma hemorrhagia tio abundante que determine a morte,
elles entio as exclue, mas ainda assim em nosso modo
de pensar, este meio ¢ preferivel 4 abertura artificial
do ventre e do utero, isto ¢ a  Gastro-Hysterotomia.

As incisoes sao feitas por meio de um bistour
abotoado ou dethesouras; devem ser multiplas, pouco
extensas [3 4 4 millimetros] e de cada lado d]u collo.

Devemos sempre preferir a parte sa do collo para
incisar, porquanto a incisdo feita sobre a parte doente
péde, em virtude de contrac¢Oes uterinas um pouco
mais fortes e mesmo da passagem da cabeca do feto,
prolongar-se até o corpo do orgido e determinar graves
accidentes e ¢ por este facto que a illustrada Mme. La-
chapelle combatia as incisoes.

Acontece muitas vezes (ue a cabeca nao transpoe
o collo apesar da dilatacio feita & custa de incisoes,
multiplas ou de despedacamentos espontaneos ; a mulher
depois de um lougo e doloroso trabalho se acha com-
pletamente esgotada, cahe em fadiga extrema e ¢
justamente, nestas condicgbes, que se tem recorrido ao
forceps com muito proveito.

O Dr. Chantreuil cita, em seu trabalho, bom nu-
mero de observaches: de Mme. Lachapelle, de Ofto
Spiegelberg, dos Drs, Gueniot e Lowenhard e 1 que lhe
foi communicada por Natali, de Napoles, em que o
parto teve lugar gragas 4 applicagio combinada do
forceps e das incisoes.

A versio tambem ¢ indicada quando o parteiro
vé-se obrigado 4 terminar promptamente o parto nos
casos de apresenta¢io mi, mormente quando ¢a espadu
a primeira parte que se apresenta, sendo necessario
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para que esta indicacio se dé que o collo permitta a
mtroduccao da mao do parteiro,

(‘hantrenil apresenta observacoes de Siebold, Bumes
¢ Marchand que empregariio, nestas especies, a versio
para terminar o parto.

Mas se o tumor for consideravelmente volumoso
que obstrua inteiramente o canal pelviano, impedindo
que o parto se effectue apesar de se ter lancado mao
das inecisdes, applicagoes de forceps e tentado mesmo
a versio, nestes casos devemos operar !

Lebert falla da operaciio sem se pronuneiar, porém
Mme. Lachapelle acredita que a operaciio, isto ¢, a
extirpacao do tumor ¢ possivel em certos casos e o
Dr. Chantrenil rvefere 2 observacoes; uma de James
Monerieft Amott que extirpon o tumor, salvou a vida
do feto e conservou durante 16 mezes a vida da mai;
outra de Dietrich que extirpou o tumor empregando
um fio Galvano-Caustico, conservou a vida do feto,
poréin a mai suecumbio 5 dias depois do parto.

A extirpacio den, parva esses dous cirurgices, bellos
resultados, mas acreditamos qne essa operaciao pide ser
empregada nos casos de tumores limitados e pedicu-
lados, por isso que quando a neoplasia for extensa e
volmmosa a extirpacio torna-se  grave em virtude da
hemorrhagia  abundante que pdode sobrevir.

A craniotomia ¢ a embryetomia rarissimas vezes
tem sido praticadas.

As condicoes requeridas para estas operagoes sio:
feto morto, collo rigido, espesso e invadido pelo canero
porém suficientemente dilatado ou dilatavel para passar
um - eraniotomo,  baeia bem  econformada, contraceoes
uterinas sustentadas e fnl':;uﬂ da doente.

(ha estas condicenes, todas congregadas, sio raras
e, pois, essas operacies tambem o devem ser.

(r Dr. Chantrenil ainda refere 2 observacoes de
cancro complicando o parto e em que se praticirio essas
OPeriacoes,

A operacio Cesariana serd bem indicada nos casos
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em que estiver plenamente convencido o parteiro que
o feto se acha vivo ¢ que a parturiente esteja, por tal
forma, enfraquecida que nao possa resistir aos soffri-
mentos necessarios para a extraccio do feto pelas vias
Latiraes.

Sem  duvida alguma ¢ uma operacio grave, mas ¢
um meio de que dispoe o parteiro para salvar a vida
do feto. A gravidade desta operagio nio ¢ para a mai,
como muito bem diz Chantreuil, maior do que a ex-
trac¢io do feto pela vagina por meio de gunchos ap-
plicados sobre o eraneo primitivamente perfurado.

Relatamos, neste trabalho, a observacio n. 4, de
um  canero complicando a prenhez e o parto em que se
recorreu 4 operacio (lesarvia para salvar a vida do pro-
ducto da consepeio. [Dr. Werneck.]

Oldham, citado por Chantreuil, tambem  servio-se
deste meio para salvar a vida do feto, sobrevivendo a
mai algum tempo depois da operacio.

Durante o trabalho pdde  sobrevir a ruptura  do
utero: entio verificada a vida do feto devemos, i ser
possivel, ir busea-lo 4 cavidade abdominal levando a
miao pela via natural ;. no o easo contravio a Gias-
trotomia  seria o unico recurso para salvaciao do mesmo.

Podem, porém, dar-se circomstancias em gue se
perca o momento favoravel para a extraccio do feto,
seju a falta de instrumentos appropriados, seja a incer-
tesa da vida do feto; em todo o caso como a vida
da mai estd, pelo facto do cancro, condemmnada, o ci-
rurgiao consciencioso envidard todos os estorgos para
suppriv a falta de instrimentos e nio  vacilard ante a
incertesa da vida da crianga por isso que sua interven-
¢cao nao prejudicara a esta e minguados dammos causard
a4 mal.

A eclampsia comquanto  rara, pdde manifestar-se
ASSiM  COMO a8 llEll\ill‘l'LH“'iHH devem  ser combatidas
como 1nos outros partos,

J
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OBSERVACAO N. 1

Domingas de O, easada com A, J. O natural de
Saquarema, provincin do Rio de Janeiro, de 45 anuos
de idade, multipara " 140 gravidez, com 9 filhos vivos”
no 42 parn 52 mez de gestagio,

Acensa dores  guasi  incessantes no ufero e uma
RENSAC0 dolorosa ¢ como (e e reso 1 1‘{_*;_*'iﬁn lombar:
o es)Ego e Poneas ding e oy veues de horas Lin
perdas  sanguineas nao muito abundantes. O tocar va-
vinal determina corrimento sanguineo e revella a exis-
tencia de wma wleera  eancerosa, (e temr constmido
quasi totalmente o porcao vaginal do collo do ntero:
o seemento inferior do utero se acha mnito endurecido
¢ preso aos OT2H08 circumvizinhos,

Disavostico— Gravidez no 5% mez,  coimeidindo
COT LG ll_l{'{-l'm_‘:—m anserosa do collo e seoneito
inferior do utero, achando-s¢ o I.‘H”H tItl:Jﬁ[' extineto
¢ largamente  uleerado,

Proenosticimos wma terminacao fatal para a enterma
i I};Iru i II]'iHIHI'fH II:J ;_1'1-:-at;1-::fl{l (e SCTTH l*?i]}lll:-au ANtes
do termo da gestacao ¢ bem provavelente antes da
¢poca da viabilidade,

Clontrse nossi 1-x}|t-t't;tth';| ¢ e peqienas alte-
l'il(:ﬁl‘.‘: llf‘ Ill.'l“ il !I“r“'! st l"i."lﬂti"lu'l'-‘ il b ll*:‘*““l'['l ”'l"l'i|1
da enferma, com  recrdescencias mais o menos  fre-

> quentes ¢ abudantes de perdas sanguineas que cediao
immediatamente com o applicacio de wma pelota de
fio embebida em Lnudano, a prenhez seguio sua mareha
¢ r_'}u;-f_g'ull, SO s TerIo, a0 Hieiios il t:lhu‘:t lllilil‘n
adiantada do 90 mes,

Dia 14 de Novembro de 1805.— As 8 horas da nonte
encontro em deculito dossal ¢ gueixando-se de dores,

i, 3. —05




que ella attribue ao trabalho do parto ¢ no seu dizer
muito differentes das que costuma soffrer COmo symp-
toma  da molestia. O tocar vaginal nada revella para
o dingnostico do trabalho, que apenas se pdde inferir
pelas contracedes  uterinas percebidas  pela ,Ipﬂllmftg‘m
ablominal. Fiea a enferma no uso  de uma pocao
com aeoa de l:llll'n»t*t*t'{ju ¢ clixir-paregorico.

Dia 15— 10 horas da manha. O estado geral da
enferma ¢ agradavel, dormio algumas horas durante a
noute,  estid calma e apiretic:

Continua o uso da mesma pocio e aconsello
meios banhos de cosimento de malvas de 4 em 4
horas.

Visito de novo a enfermia s 7 horas da noute. O
tl':ill:lulu (o 1::11"[(: ]'IJEH.'i'l!:t O Il.*lli'll.lﬁu; a enferma
tem-se  alimentado com  leite, ovos quentes e caldos.
Continuao as mesmas  preseripeoes.,

ha 16—9 horas da manhd, A enferma durante a
noute dormio por vezes sendo despertada ]I{'LIH dores
(o trabalhio; apesar disto estd calma, sem movimento
ﬁ-'lml. As ddres ¢ contracedes llfl*l'hl'rl:-'. sa0 mais fre-
quentes ¢ pronunciadas, Nota-se alguma dilatacao do
ru“n: seido tilu* i) nl'iﬁt'in mterno L'Hh‘l v:ulllilvnllul*]lh*
desteito e o externo,  completamente uleerado, estd dila-
tado como uma moeda de 500 s de prata.  Percebe-
se atravez das membranas ainda  intactas a cabeca da
erianga em 1Y posigio de oceipnt.  1a pequena lu.*l:ll
de samgne. Contindia o uso da pocao, os meios banhos
¢ imjeceoes de cozimento brando  de folhas de belladona
¢ cienta com laadano.,

ANs 11 horas da noute d'este mesmo  dia encou-
tro a enferma muito afadigada pelas dores. O orificio
externo ]‘v}nl'vm*]ﬂzuln ]]L‘]l}‘-. ]HIII'HH nleerndos  estd tho
dilatado  que permetteria a applicacao  do forceps @ as
membranas que se conservavao ainda intactas rompeni-
se sob a influencia do toear durante uma  contraceio
e a descida da eabeca comeca 4 fazer-se com I‘H]:ith-:ﬂ:.
Alguns  minutos  depois  de mein noute a  parturicio
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se completa com a expulsio natural de um feto bem
desenvolvido e cheio de vida, do sexo masculino. A
placenta foi expulsa depois de alguns minutos de
MASsAZen,

Prescrevo 4 enferma wma pogio com  ergofina e
laudano,

Dia 17. Nenhum acecidente se deo nem para a
miai nem  para o filho. Os  lochios correm  normal-
mente, — Suspende-se 0 uso da ergotina.  Aconselho 4
mai que nio amamente o filho.

() puerperio se passon de modo muito  satisfac-
torio. A enferma nem teve a febre de leite. O me-
nino teve uma conjuntivite que ceden com uso de lo-
coes de cha verde.
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OBSERVACAQ N. 2

Fui chamada em comeco do mez de Novembro
de 1864 para ver uma Senhora que residia dentro do
arsenal de marinha, a qual se dizia gravida de d
Mezes e ][11{1,11,1-'-‘.{' el [I;lh;l”l“ ile rI]HIlTH el \Il"nl{li"
das hemorrhagias ¢ dorves que  soffvia.

Pelo exame & que procedi verifiquei, com effeito,
(que  essa Senhora se achava gravida de 4 mezes
mais o menos ¢ que o collo doutero estava invadido
de degenerescencia carcinomatosa que dava abundante
henmn-]mrrm Essa ceden ao emprego do repouso, la
limonada sulphurica com  xarope de muntma sena-
pismos nas espaduas, manuluvios hquuqzulns, avagen
d'agua fria avinagrada e alguns pannos frios sobre o
11} pogastro.

Logo que ceden a hemorrhagia foi a doente
-quhnwnnl‘t 4 um regimem le{-uthtmuntL e a0 Uuso,
vontade, de sorvetes de aracd e eapiy porédm, essas
perdas  sangnineas fordio se reproduzindo com inter-

allos de menos de wm mez, mas felizmente cediao

sempre ao fratamento ja indicado, o qual era appro-
vado pelo finado Dr. Joaquim Candido Soares e
Meirelles, medico e amigo da casa.

Por occasiao do parto, que teve lugar no dia 19
de Marco de 1865, o corrimento sanguineo foi muito
moderado e bem hll]l]]ill*tillll'l pela tlnentv, circumstaneia
esta que nio  deixon de causar admiracio; o collo
do utero estava nimiamente duro em toda sua cir-
cumsferencia, deixando apenas algumas linhas do lado
diveito em estado normal, phy -anln;ru-u Fssa zona sa
gastow, para dilatar-se, 12 horas mas entio a dilatacio
toi & tal ponto que permittio a passagem da cabeca

-
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do feto sem necessitar operaciio alguma, nio causando
a menor ruptura, resultado este que estava bem longe
de ser esperado,

A expulsio da placenta se fez normalmente.

Tudo correun muito bem até o 10?2 dia, e nesse houve
uma hemorrhagia tio abundante que quasi cortou o
fio da vida dessa Senhora.

Foi, nessa oceasiao, chamado o distineto p.utt..uu
desta {mpitﬂl o Dr, Oliveira "uflll]n que conferenciou
¢ aconselhon toear o eollo com fios embebidos na
solucio normal de perchlorureto de ferro muito diluida,
combinando sobre os meios revulsivos e reconstituintes
Jja empregados.

15 dias  depois a doente teve mova hemorrhagia,

v degenerescencia tornando-se  fungosa e friavel e pro-
"‘It‘(llll[lu velozmente determinon a morte da enferma
3 mezes depois do” parto no meio de hemorrhagias

soffrimentos  atrozes,

A erianca viven até¢ i idade de 14 annos, falle-
cendo aos 135 de Junho de 1879 vietima de wuma
preumonia.




OBSERVAGAO N. 3

(‘hamada As 6 horas da manha do dia 5 de Ju-
Iho acompanhei e dirigi o trabalho de parto da Sra. C....
casada, moradora nesta eorte, luulti]‘mru+ de 32 annmos
de idade, soffrendo de degenerescencia  cancerosa o
collo do utero, ewja dilatagio se fez com muita lentidio,
apesar dos meios empregados pelo medico da familia
o Dr. Luiz Delphino ¢ por mim.

Durou o traballio de dilatacio do collo mais de
39 horas,

Antes de completa a dilatagdo foi ouvido o Dr. Oli-
veira Aranjo que aconselhon todo a paciencia, prognos-
ticando que provavelmente o parto se terminaria sem
INTCTYeneiao,

Quando  com os progressos do trabalho  que se
zino com toda a li'llﬁl‘ﬁﬂ, apesar de contracgdes ener-
cas, o desespero e desanimo da enferma mais que os
offrimentos reaes forcario a familia & procurar soccorro
dee um parteiro; foi indicado pela parturiente o D,
Saboia que achando o collo do utero suflicientemente
dilatado para a introducgiio do foreeps, por meio delle
extraliio wma menina que se achava na 19 variedade
da 28 posiciio de apice,

() estndo do utero foi verificado niao s6 pelo D
Delfing, como pelos especialistas Drs. Jose Miurieio,
Oliveirn Araujo ¢ Saboin ¢ todos concordiio com o
men dinenostico relativo i affeecio do collo e diffienl-
dades que esta affeecio cansaria ao traballio,

Durante o trabalho ¢ nem  mesmo  durante a0 ex-
traccio por meio do foreeps se dew ruptura do collo
apesar da resistencia de snua rleesil,

Nem durante o trabalho, nem  depois da parturi-

{
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¢io houve hemorrhagia. A parturiente porém depois
da extraccio o feto accusava dores violentas no collo
do utero ¢ no recto, dores que cedido com a introduc-
cio de  chumacos embebidos em balsamo  tranquillo
laudanisado,

ista  enferma fallecen 4 mezes depois do parto,
vietima dos progressos da lesio cancerosa.
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OBSERVAGAO N. 4

D. L., 38 anmos, casada, pluripara, fraca ¢ anemiea,
soffrendo muito durante a gravidez (nauseas, vomitos, ina-
petencia, ete, ete,) e tendo grandes hemorrhagias em
quasi todos os partos, em n.de T 4 8; foi, por nos,
assistida em 2 partos; um em 1877 e outro em 1879,
ﬂprrﬁuntmulu no 19 mercia uterina e forte lmmnrrh:t;_:‘i:l
post=-partum  que exigio, além dos meios usnaes, o en-
prego de injeccio intra-uterina de uma solucio de per-
chlorureto i’li' terro ¢ no 27 evitamos a lu-nn'-l"r]mgi:l o
meio " de 2 injeedes hypodermicas  de ereoting Ivon,
TLrnel ]n;_{'n (que a0 caboeca l']lu;_{'uu A valva e ontra Iu;_g'u
depois do tlll.*li‘n'l'illlll"tlhl que foi feito pelo methodo de
Credd, continuando logo depois a massagem uterina por
quasi 1 hora,

Tudo corren bem e a Senhora, restabelecou-se mais
l'uljhhmlt*.llfu o (e dos outros partos,

Fom meiados de 1881 fomos chamados para ver a Se-
nhora L. que acabava de perder em eurto praso de tempo
alem de nm eunhado, vma irma e mai a (quem prestava
cuidados com vigilias e fadiga superiores ds suas foreas,

Achamos a Senhora. extremamente abatida phvsica
e moralmente queinando-se de  fortes dores no  baixo
ventre e virilhas e disse-nos mais que estava gravida
de quatro mezes,

Attribnimos as dores a0 cansago e ftadiga porque’

tinha passado e aconselhamos repouso ¢ banhos emol-
lientes prolongados.

T " " L] -

No fim de 8B dias as cousas continuaviao no mesmo
estado, a doente nenhum allivio  tinha tido e 11'essa
occasiio revelou-nos o marido que, quando havia con-
gresso sexual, seguia-se pequena perda sanguines.

U
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Procedemos  entiio 4 mimucioso exame, nao nos re-
velando  a apalpacao nada de anormal. O tocar, porem,
mostron-nos profunda ¢ extensa alteragio do collo do
utero que estava endurecido, cheio de bossas, sem con-
servar o menor vestigio da mollesa e elasticidade nor-
maes naquellas condiegdes. O orificio do collo  tinha
forma rvegnlar, nao deixava penetrar o dedo sendo 4
mnita pequena distanein, sentindo-se ahi tecido amol-
lecido ¢ que sangrava ao menor contacto.

om torno do orificio, n'um raio de 3 centimetros
mais ou menos se observava os caracteres acima; na
parte  posterior o fundo de sacco  comecava a4 com-
prometter-so appresentando dous nodulos duros.

Extraordinariamente  encommodado  com o resul-
tado  do caxme, procuramos o Cons?  Pertence, antigo
medico ¢ amigo da familia ¢ pedimos-The que  visitasse
¢ examinasse o doente, Tinhamos  esperanca de  que
talvez o nosso  mestre ¢ anigo NAo  VISSe A5 cOlsas
tAn Negras  como Nos pareeiio, mas mtelizmente  elle
achou, como nds, que se tratava de um easo de  de-
veneracio cancerosa do collo e do segmento  inferior
dor utero. SG6 :h*]m:m de ouvir o nosso  mestre ¢ (e
demos a0 marido a triste noticia do  estado  desespe-
raldor da doente, mas entio lhe demos todos os  es-
clarecimentos sobre o prognostico ¢ convidamos 4 re-
correr ds luzes dos muitos practicos competentes esta
(‘apital.

Pirn wdo assustar a doente e porque  depositava
toda confianea nos 2 medicos que a  tinhido visto, o
marido A ninguem quiz consultar, O Dr. Arthur Pives,
distineto parteivo que  exerce a cliniea no Jogar  em
aque a tamilin do marido e da Senhora tem suas fazen-
das, examinoun tambem a doente chegando ao mesmo
diagnostico ¢ prognostico  ji feitos,  Na  oceasiiio  em
que o Dr. Pires a examinon, den-se forte hemorrha-
vin que foi sustada rapidamente por meio do tampao.
Infelizmente ern ndubitavel o diagnostico ¢ d'elle se-

ouia-se  naturahmente o tenebroso  prognostico.  Nao
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Ef) com O (lons? I}L‘l'tt’llt‘[‘ e 0 I]I‘. Ilil'{.‘H i Hlfvt‘en-
ciamos largamente sobre o easo e sobre os meios 4
empregar, mas consultamos alem dlisso aos Drs. Feijo
Junior, Catta-Preta ¢ S, de Magalhies e tomos todos

r unanimes no accordo de que o unico  caminho A se-
. guir era deixar chegar ao termo a prenhez se fosse
b possivel, alimentando e tonificando a doente ¢ cheeada

| essa epoca dar tempo 4 que o trabalho comecasse ¢
entio, acompanlando com meticulosa  attencio a evo-
luciio provavelmente ineflicaz d'este acto physiologico,
intervir para salvar o feto qnando ficasse provado que
a naturesa era impofente para terminar o parto.
Depois  de ter  communicado o nosso modo de
pensar e nosso plano de tratamento ao  marido,  pro-
cedemos sempre de modo a sustentar as foreas da
doente : alimentacao analeptica, leite, ovos e tudo quanto |
seu estomago  traco podia supportar sendo administrado i
|
|
|

b com toda a recularidade, Tinha vomitos frequentes que
coineidiao com a exacerbacio das dores que  ereseian
de dia para dia. Com o uso do gelo, champagne ge-
lado e mais um on ontro  medicamento  conseguinios
diminuil-os ¢ alimentar a doente. Contra as dores em-
pregamos  suppositorios vaginaes, naveoticos,  clysteres
landanisados e injeccdes hyvpodermicas de  morphyna,
[Yeste modo a doente apesar de niio poder mais le-
antar-se nos ultimos 3 mezes da gravidez, powle che-
gar 4 termo, Chegada essa oceasido Ji a doente nao
podia passar sem 15 centigrammos  diarios de mor-
phina em injeceoes  hyvpodermicas,

No mez e Novembro tomos chamados 4 10
horas da noute. Tinhiao apparecido doves de partos ¢
havia corrimento de agoas, Examinando a doente achamos
o collo do utero com os mesmos  caracteres Ill-r-:t*l'ill'ln:-a
¢ sem o minima modificacio. s contraceoes  conti-
2 o reeularmente toda o nonte semoo o menor re-

stltaddo, Ruidos  eavdincos fetaes  elaros ¢ distinetos,
De manhid chamamos o Cons? Pertence em con-
ferencia ¢ exposemos ao marvido a friste  situagio em
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que se achava a doente sem a minima probabilidade
1{1: salvar-se e dissemos-lhe que a uniea vida que se
podia  salvar era a do feto. O marido recusou-se 4
qualquer interven¢ao e declarou-nos que preferia que
morressem ambos 4 expir sua Senhora ao risco  de
uma  operacio. Houve nova conferencia ao  meio dia
com os Drs. Feijo, Catta Preta e S. de Magalhaes, e
todos fordio de accordo que se devia practicar a ope-
racao Cesaria e resolverao participar, de novo, ao ma-
rido que quiz ammuir aos reclamos dos medicos. Estes
exposerao ficlmente a0 marido que sua Senhora po-
deria fallecer durante a operaciio, das consequencias
della e se por accaso se :'-‘-:1]1\'3:-'-:-1&" veria a fallecer 2 4
3 mezes depois vietima dos  progressos do canero. ()
marido largamente conferencion com os seus amigos
¢ finalmente resolveriio, elle ¢ os medicos, consultar 4
Senhora ¢ dizer-lhe que o parto nao poderia effectuar-se
normalmente ¢ que era necessario nma  operaciio para
que ella e seu filho podessem ser salvos. A Senhora,
sem idagar da matureza da opera¢io, responden que
fizessem o que era necessario.

Fez-se uma injecgio hypodermica de morphina e
comecon-se a chloroformisar a doente na cama, em-
(quanto preparava-se a mesa, pulverisador de Lister A
vapor ¢ tudo o que era necessario 4 operacio na
sala proxima. 86 depois de chloroformisada ¢ que foi
transportada para a mesa operatoria que estava na sala
roxima e aonde se achaviio os preparativos e os ajudantes
lh‘u. Fejo, Cunha Pinto, Catta Preta ¢ S. de Magalhaes.

Collocado o grande apparelho de Lister em po-
sigio conveniente, cobrindo o campo operatorio com
espessa nuvem, praticon-se a ineisio mediana do ventre
camada por camada, do umbiguo até o monte de
Venus, sustando-se as hemorrhagias pelas pingas de
Pean. Chegando-se ao peritoneo incisou-se em extensio
correspondente  a incisao externa e apparecendo o
utero, este toi cortado na linha media produzindo grande
hemorrhagia que foi dominada por meio de pingas cor-
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diformes de Pean. Procurou-se os membros inefriores
do feto e retiron-se uma menina sa e robusta.
Retirado o feto, passou-se a cadeia do esmagador .
no ponto de unido do collo com o corpo do utero, l
| tao baixo quao possivel, ¢ fez-se a constriccio para |
evitar hemorrhagia, em seguida, por ecima da cadeia do
b esmagador, atravessou-se o utero com uma agulha de |
Pean levando um duplo fio de ferro formando duas
alcas, que fordao apertadas pelo serra-né de Cintrat,
uma para cada lado, depois cortou-se o utero com o
bistouri alguns millimetros acima das alcas, atravessou-se
o pedienlo por 2 fios de ferro crusados e reteve-se
tudo na parte inferior da ferida do ventre,
Feito o toilette do ventre, praticou-se a costura
profunda  comprehendendo o peritoneo e a superficial

a pelle.
Tudo corren bem durante as primeiras 24 horas, a
' reaccao se estabeleceu de um modo salutar, porém os vo-

mitos l'ﬂﬂ{]l‘lﬂl‘&i‘-ﬁﬁl{}, tornarao-se rebeldes a4 todo trata-
mento e determinavao repuxamento do pedienlo; o tym-
panismo se manifestou e a fraqueza e debilidade em que
a doente ja se achava derdao em resultado a morte 46
horas depois da operagao.

el 1o
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SCIENCIAS  ACCESSORIAS

Cadeira de Pharmacologia e arte de formular

Das quinas

]

As quinas siio plantas do genero cinchona, per-
tencentes 4 familia das Rubiaceas.

11

As quinas se dividem em verdadeiras e falsas; as
primeiras gosio de H:rn;:-riedadus anti-febris, as outras
nao apresentio aquellas propriedades.

IT1

O codigo pharmaceutico francez admitte 3 especies
de quinas : a quina cinzenta huanuca, a quina ama-
rella calyssain e a quina vermelha verrugosa ou nao
VEIrugosa.

IV

Os alealoides que se encontrio mnas quinas sao :
quinina, quinidina, quinicina, cinchonina, cinchonicina,

cinchonidina, quinamina e aricina.
T
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Vv

Esses alcaloides ou principios activos variio em
propor¢ao nas ftres especies de quinas admittidas pelo
Codigo francez.

Vi
A quina amarella encerra mais quinina do que

cinchonina, rasio essa porque ¢ preferida ds outras
como anti-periodica.

VII

A quina cinzenta contem mais cinchonina do que
(uinina,

VIII

A quina vermelha contem, mais ou menos, a
mesma quantidade de alcaloides e mais principios ads-
tringentes,

IX

De todos os alealoides das guinas o mais impor-
tante ¢, sem duvida, a quinina.

X

A quhlitm ¢ extremamente amarga, soluvel no
nmﬂn ﬂulphluun no alcool, menos no vhlnlnfnlnnn ¢
n agﬂ‘t e forma saes com os acidos,

X1

Os saes de quinina mais empregados sio: o snl-
phato, o valerianato, o hromhvdrato etc.

VAA [42 Ty
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| XII

O sulphato ¢ vulgarmente empregado como anti-
febril, mormente nas febres de fundo pnlu:stre.

X111
i” Os preparados de quina sio excellentes tonicos.
XIV

As formas pharmaceuticos das quinas ordinaria-
mentes prescriptas sdo : po, extracto, xarope, vinho e
tinctura.
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SECPAD DE OSCIENCIAS CIRURGICAS

Cadeira de Clinica cirurgica

Tratamento da retengdao das ourinas

A retengao das ourinas, segundo Thompson, se
apresenta na practica sob 3 formas principaes: retencao
inflammatoria  dependente de Dblenorrhagia, retencao
determinada por um estreitamento organico e retencao
causada pela hypertrophia da prostata.

II

A’ cada uma dessas formas de retencio de ourinas
corresponde um methodo particular de tratamento.

111

() tratamento antigo empregado na 1% forma, isto
¢, os banhos, sangrias locaes e geraes e o opio em
déses elevadas, deve ser mantido nas primeiras horas,
passadas as quaes devemos immediatamente recorrer
ao catheterismo do canal da urethra.
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IV

N4 20 forma de retencio reconheceremos primei-
ramente a séde do  estreitamento  por meio de uma
conda olivar de medio  ealibre, teito o que recorre-
remos 4 um fino catheter de gomma elastica ¢ caute-
losamente o introduziremos até 4 bexiga.

1*?'

Algumas vezes a fina sonda de gomma elastica
nao passa o estreitamento, nestes casos  TECOITEremos,
como aconselha Thompson, 4 um catheter de prata
n. 1 on mais fino,

Vi

Apesar porém, de toda habilidade e esforcos, o
instrumento niao atravessaa coarctaciio, entdo langaremos
mio dos banhos mornos prolongados e repetidos e do
opio em altas ddses.

Vil

Se todos esses meios ja fordo empregados, porém,
em vio e a bexica augmentar, cada vez mais de vo-
lume, entio langaremos mao do ultimo methodo de
tratamento, isto ¢, a punegio.

VIl
A punceio péde ser rectal ou hypogastrica.
IX

Preferimos a punegiio hypogastrica on supra-pubiana
todas as vezes que o doente reclamar, durante algum
tempo, um canal artificial.

Vil 424V
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X

No estado actual nao conhecemos meio eflicaz de
fratamento para u terceira forma de retencao e limi-
tamo-nos aos paliativos.

X1

Nesse cnso extrahiremos as ourinas L-In];rv;_r;mnln ()
atheter inglez de gomma elastica que conserva a Forma
que se lhe imprime ou o catheter cotovellado taancesz
que presta valiosos servigos.

XI11

Devemos sempre ter em vista o tratamento geral
prevenindo as congestoes locaes e regularisando  as
funccoes do intestino.

— 4l
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SECGAQ DE SCIENCIAS MEDICAS

Cadeira de Pathologia medica

Febres perniciosas

A febre perniciosa ¢ uma manifestacio aguda e
arave da infecciio paludosa, caracterisada ou pelo exa-
gero de um dos tres estadios de nma febre intermit-
tente simples ¢ completa ou pelo apparecimento de um
symptoma ou symptomas que se referem & um orgao
ou cl}_.:-l}cLlL"lu organico, pondo em perigo imminente a
vida do doente.

11

A observagio clinica demonstra que esta pyrexia
]'mde apresentar o0s typos intermittente, remittente ¢
continuo.

[11

A febre perniciosa pode accommetter o individuo

em perfeita safide, intercalar-se no curso e terminagao
F

de outra lﬂﬂlﬂbtl"t porém, na maioria dos casos, €
precedida de accessos simples, completos, incompletos

ou larvados.
B, J.—8
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IV

Um accesso pernicioso pode ndo ser acompanhado

de reacciio febril, algumas vezes mesmo se manifesta
com dimimui¢ao da temperatura organica.

vV

() Thermometro presta poucos servicos ao medico
nos casos de febres perniciosas.

Vi

A febre perniciosa apresenta varias formas cujas
principaes sio: comatosa, algida, sudoral, convulsiva,
meningo-encephalica, nevralgica, delirante, ardente, pleuro-
pneumonica, cholerica, rheumatica, gastralgica, perito-
nitica, syncopal, asmathica, epilepthica ete,

VII
As mais frequentes d'estas formas, entre nds, se-
oundo  a estatistica do illustrado Dr. Torres IHomemn,
sao @ a algida, a comatosa e a meningo-encephalica.
VIII
As lesdes cadavericas ordinariamente observadas
sio: conjestao intensa do  figado, menos pronunciada

do bago com mollesa ¢ friabilidade da polpa deste
ultimo orgao.

IX

A marcha da febre pﬂ'nh'ins:t ¢ muito i‘ulﬁilﬂ.

VA1 121V
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X

() diagnostico, em geral, ¢ facil quando o medico
tem 4 sua disposicio uma anammese esclarecida,

X1

Quando nao houver commemorativos o medico
recorrerd 4 D osignaes, 4 do Dr. Torres-Homem que
sao: 17 A 1:11}ulw com que se desenvolvem os 1]} 1e-
nomenos morbidos e mlquuvm o maximo de sua in-
tensidade ; 2¢ A maneira insolita porque se achao gru-
pados os sy mptomas, de modo que nao podem ser
referidos 4 wma molestia determinada ; 32 A oravidade
do phienomeno ou phenomenos que denunciao a  per-
niciosidade ; 4¢ O desenvolvimento rapido que adquire
o figado e #ds vezes tambem o baco ¢ finalmente 1

I de Duboué, isto ¢, a dor splenica (splenalgia).

X1l
O prognostico ¢ excessivamente grave,
X111

As formas algida, cholerica, cardialgica, syncopal
e comatosa siao ainda mais graves do que as outras,

XIV

. O medico, quando combate esta pyrexia, deve ter
em vista o tundo e a forma.

XV

Combate-se o fundo pelos saes de quinina e a
forma pelos meios ordinarios que sao muitos,

&
L b
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HIPPOCRATIS APHORISMI

- I

Ubi delirium somnus sedaverit, bonum,
(Sect. II, Aph. II).

I1

Ex sanguinis sputo, puris sputum, malum.

(Sect. VII, Aph. XV).
, I

Lassitudines, sponte abortz, morbos prsenunciant.
(Sect. 11, Aph. V).

j

Tabe detento succedens alvi profluvium lethale.
(Sect. V, Aph. XIV).

v

In acutis morbis extremorum refrigeratio mala.
(Sect. VII, Aph. I).

VI

Mulieri menstruis deficientibus sanguis ex naribus
profluens bono est.

(Sect. V, Aph. XXXIII).




Esta these estd conforme os estatutos.

Rio de Janeiro, 2 de Agosto de 1882.

Dr. Cactano de Almeida.
Dr. Ferrewra dos Santos.
Dr. Benicio de Abreu.
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