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INTROBUCOAD

(} hydrocele, sendo nma affeccio muito  commum cin todos os climas
quentes e humidos como o nosso, tem sido assumpto de especial atten-
ciio dos clinicos, e, para corroborar esta assercio, bhasta lancarmos uma
vista para os variados processos de que successivamente se fem lan-
cado mio para debella-lo. Tendo tido oceeasidio de observar muitos casos
de hydrocele, e de apreciar os meios de fratumento empregados.  resol-
vemos tomar este ponfo para assumpto de nossa dissertacio,  Assim
procedendo tivemos em mira unicamente fazer um estndo mais acen-
rado desta affecciio : e tudo quanto aqui estd eseripto ¢ o resultado
deste esindo, e longe de nids esti a pretencio de, com este mesquinho
trabalho, decidir questies qne as mais abalisadas anthoridades da seien-
cia nio o tem feito, sendo com a mais eauntelosa reseryva.

A epigraphe de nosso ponto— Do melhor methodo de trata-
mento dos hydroceles da .unica vaginal-—nos dispensou de tratar
de todas aquellas questies que nio se referem ao tratamento : apenas
nos limitamos a dar algumas nocoes geraes sobre a definicio, divisio,
pathogenia, anatomia pathologica, prognostico, marcha e terminacio,
para maiores esclarecimentos.

Dividiremos o tratamento em medico e cirurgico, ¢ esle em palliativo

eoenrativo,
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CAPITULO 1
ldéas geraes
DEFINICAO 15 DIVISAO

Entende-se em geral por hydrocele os tumores formados por der-
ramamentos serosos nas bolsas.

Segundo a séde anatomica desse derramamento assim distinguem-se
diver-as especies dessa  affecgio. O derramawento paode infiltrar-se no
tecido  cellular e entio témos o <« hydrocele iufiltrado, » on melhor o
0 wdema do escroto; pode reunir-se e colleceio na cavidade vaginal
constituindo v « hydrocele vaginal ou hydrocele propriamente dito ; »
em cavidades kysticas e formar o hydrocele enkistado; e finalmente
colleccionar-se na serosa do cordio, formando o hydrocele do cordao,
o e wm saceo  herniario.

Trataremos tao sowente do hydroecele vaginal.

() « hydrocele vaginaly, unico ou duplo, se divide, segundo a sua

marcha em agudo oun chronico, segundo a sua etiologia e congenito

¢ adguirido.
HIDROGELE VAGINAL ADOQUIRIDO
ETIOLOGIA

Comtnui i lodos os climas, principalmente aos climas quentes, e &
edade de 20 a 45 annos, o hydrocele vaginal adquirvido depende  do
desequilibrio enfre a secrecio e absorpeio vaginaes, se traduzindo quer

por um excesso de secrecdo, caso mais commum, quer se traduzindo
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por diminnicio da absorpeio,  easo  pouco frequente.  Enfre as causas
productoras deste desequilibrio  eontamos os tranmatismos da regiio
correspondente, os corpos estranhos da eavidade vaginal, a inflammacio
chronica ou mesmo aguda do festiculo, do epydidimo e da vaginal, e os
embaracos mechanicos & civenlacio goral on loeal, como sejam tumores

da fissa illinca o Mmndas prodoazindo compressio an nivel do annel,

ANATOMIA PATHOLOGICA

Estudemos em  primeiro lugar o lignido que constitue o derrama-
mento  dos hydroceles. A sua quantidade ¢ em geral de 60 a 720
grammas, e as suas propricdades  physicas ou chimicas wio differem
grandemente das  dos liguidos inflammatorios ; a sua densidade ¢ de
1,025, ¢ Holmes o achion mais rico em materias albuminoides do que
o lignido da asecite. A eor & ora eitrina, ora amarella pallida, ora
‘ alaranjada. ora de um verde intenso, e ora lactescente constituindo o
hydrocele leitoso o spermatico.  Tem-se-lhe  encontrado  erystaes de
cholesterina. A ana'vse chimica fom apresentado prineipios qne Marimon

classifica como no quadeo que vamos franserever:

f PRINCIPIOS DIE 12 CLASSI

AU v e et vnenns et e e e O3 1 a 8600010
Chlornretos de sodio o dde potassio., ..., .. 5,00 a 7,00

CAarbonato do 5000 . v viviioncoesicnsssssee

Sulphato de soda e de eal ... oooia.. J 2,00 a 4,00

Phosphatos de soda ¢ de eal cooooon.. ..
PRINCIPIOS DI 2+ CLASSE

Lactatos?  Suecinatos e nratos alealinos.,
& & 3 : _ 00 a0 3,00
I'rincipios crvstallinos de origem organica

Cholestering a5 vezes nnlla on tracos a. . 210
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SOPORITR oo clalsiie Male e miaa e srdi ascatREles tracos
Corpo graixo, margarina, oleina......... tracosa 1,60

Uréa as vezes nulla ot ...v oo ooaee tracos, nio dosada
PRINCIPIOS DE &¢ CLASSE

Albumina (serini)... cvevses..

& & @ W & & [

; . 18,0 a 600 ~
Hydropesina (metalbumina) .. .

LB L # 8 4 & & ®

Biliverdina em caso de ictericia.......... nao dosada

A tunica vaginal, ora se apresenta e estado physiologico, ora
mais ou menos espessada, o que & omais cowmum, ¢ em o alguns easos
de consistencia f(ibrosa, cartilaginosa ¢ mesmo ossificada em alguns
pontos- Podemos encontrar tambem néo-membramas que fazem adhe-
rir as duas folhas da serosa ¢ assim formar locnlos repletos de sero-
sidade.  As tunicas escrotaes teem sido  vistas normaes, espessadas e
adelgacadas.

Os testiculos, na maior parle dos casos, sios, teem sido encontra-
dos volumosos, engorgitados, duros e resistentes, ou pequenos, atro-
phiados e enrngados ; occupiao em geral a parte postero-inferior do
tumor, porém, tambem a parte anterior nos easos de adherencia on
HIVErsOes.

(3 « epydidimo », em geral sio. collado ao testiculo, pdéde se achar >
delle separado pelo dervamamento o em alguns  casos duro e hiyper-

trophiado.

Os « eclementos do corddo », commummente reunidos, podem estar

separados nos  grandes  derramamentos,

SYMPTOMAS :

A« forma» do tumor & e geral  periforme  on de un ovoide,

cuja extremdade mals  grossa fica para baixo : em  alguns pode ser

aglobulosa, remiforme, bilobada ou em forma de o eani., enji easti-
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nha, sitnada na parie inferior, ¢ representada pelo tosticulo, O S, b

Peroira Guimaries ja encontron esta forma e dous casos, O volume

varia do de wum ovoe de gallinha ao de wma cabeca de feto i termo, e
1 0 peso ¢ menor em geral do que © do hematocele, e dos tumores soli-

dos do testiculo. A« pelle das bolsas » apresenli-s¢  apetas disten-

dida em grdo variavel, e, is vezes, coil 05 SCNS VASOS salientes. A « pres-

r <10 » sobre o tumor nio determina e ceral  sensacio dolorosa, SC1EL0

ao nivel do ponto ocenpado pelo tosticulo. A apalpacio pode [zer-nos

: perceber flucinagio evidente on simplesmente i sensacio  de elastici-

dade nos ecasos de grande distensio da vaginal, do existencia de falsas

membranas, on de espessameitto dessa serosa. A percussio da a sen-

saciao de vibracio. que ¢ caracteristica das colleecdes serosas.  Se N

minarmos o tumor em wn quarto escuro e com a luz a'titicial. ou por

\f meio do  stethoscopio sobre elle applicado ¢ no lado opposto aquelle

| e que collocamos @ chamma Je uma vela, observaremos aosia tran-

| sparencia, symwplone gue lem ui valor quasi pathognomomico, ¢ que

s¢ manifesta por nma cor o rosei do  tnmor, excepto no  ponte oceu-

pado  pelo estienlo, o que  encontramos opacidade absoluia., lisse

symptoma wuitas vezes se o manifesta, o que devemos attribuir, ou

a0 consideravel espessamento da vaginal, e i sna degenerescencia cartila-

4 ginosa ou fibrosa, on & mudanca de eor do  liguido, ou tambem i

abundancia de pigiento eseuro da pelle.
MARCHA, DURAGAO E TERMINAGAO

Bn algtns doentes o hydroeele se desenvolve apidamente, attin-
e gindo e poucias  sehatas il volimne eotsideravel o entao, socnndo o
Sr. professor sahoii,  hia symptomas de wwa vaginalite agndac ou sub
aginda, 0 s10 os necessos dessa atfecedo que delermiuain novos doerra-
mentos de serosidode, o o erescimento rapido do tumor,

?';il eeneralidade lilh e R R |llli‘4r'|1|. ”111"‘-?1‘H"Ll.!]'k'i[“i'l].“r i l|*.,'1||uu-+-]|-
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vaginal ¢ muito lento, se faz debaixo para cima ¢ gasta mezes e annos
para attingir wn grande volume.
A duracio deste tumor, quando abandonado, ¢ indefinida, ¢ a eura

expontanen, que se observa prineipalmente nas eriancas, ¢ muito rara,

N

e se faz pela reabsorpeio do liqguido. Nos adultos esta cura se pode
observar quando houver rupinra traumatien da vaginal ecom produeeio
de edema escrotal e absorpeio do liguido infilfrado. O hydrocele pode
converter-se em  wm  hematocele gquando apresentar psendo-membranas
vaseularisadas.

(v prognostico do hydrocele vaginal ¢ sempre benigno, e a cura

por intervencdo cirurgica possivel na maior parte dos casos.
HYDROCELE CONGENITO -

O hydroeale congenito, que se encontra principalmente até a idade

de 10 annos, se caracterisa pela inoelnsio do eanal vagino peritoneal :

o, segnndo nns, se fdrma 4 ensta da serosidade do peritoneo ;. segundo

outros, i ensla da seereciio da vaginal ireifada pela urina, on pelos

trammalismos do trabalho do parto; e segundo outros emfim, ora A

custa de nma, ora 4 custa de outra destas condicoes etyologicas, N
A sua symptomatologia ¢ a mesma do hydrocele adquirido, e 86

apresenta de especial as modificacoes de volume do tumor conforme a

posiciao do doente, ¢ que dependem do refluxo do liguido para a cavi-

dade peritoneal em consequencia da persistencia do canal vagino-peri-

loneal,
A enra desta variedade de hydrocele, que muitas vezes se dd CXPpOn-
taneamente, se faz por obliteracio do eanal o absorpeio do  liguido

derramado.




CAPITULO 11

Do melhor methodo de tratamento
do hydrocele da tunica vaginal

() hydrocele vaginal, comgnanto nio sej uma molestia. grave,
porém simplesmente incommoda. atfrahin desde a infancia da arte a
attencio dos medicos, ¢ den logar 4 uma infinidade de methodos de
tratamento, o variaveis como as epochas em que apparcceram, ¢ como
as doufrinas de que foram deduzidos. Hoje quasi todos estes methodos
de tratamento se acham abandonados, e se podem reduziv (do sdmente
a wm numero muito limitado; pordm, em homenagem a sens authores,
e tambem considerando que alguns  desses processos,  completanente
e'&queﬁidms durante muito fempo, foram depois exhumados ¢ tidos como
excellentes  wmethodos de tratamento dessn molestia,  nos no presente
trabalho julgamos dever fwzer wn estndo mais on menos detalhado de
cada um delles,

As iddas, que na alta antignidade reinavam sobre a ovigoin ¢ a
natureza do hydrocele, eram muito vagas ¢ obscuras, ¢ os methodos
de tratamento, deduccoes logicas de faes idéas , mnito brandos on
muito barbaros, estdo hoje completamente banidos da pratica. A crenca
de que essa molestia nido era mais do que numa modalidade das hydro-
pisias em geral, den logar ao tratamento pelos purgativos drasticos,
pelos diureticos, pelos sudorificos e pelas applicacoes topieas deriva-
tivas: e os insuceessos de taes meios fizeram com que Celso aconse-
lhasse a extirpacio do tumwor, conselho que, mal interpretado por alguns

praticos, deun logar ao processo da castraccio !
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A theoria de quee a cura radical se o estabelecia somente pelas adhe-

rencias da serosa ao testicuio, opinido ainda hoje professada por multos
cirnrgioes distinetos, ereon os processos pela incisio, pela excisao, pelo
sedenho e pela canterisacio da vaginal, etc., ete. Mais tarde exhu-
maram uma pratica de Celso, e as injeccoes de liquidos diversos, na
cavidade vaginal. foram empregadas com muito enthusiasmo. Em 1836
Velpeau empregou @ preconison muito as injeccoes de tintura de iodo,

gue, acceitas em todos os paizes, constitnem hoje o methodo mais adop

tado no fratamento curativo dos hydroceles,

Entre nos. o Dr. Christoviio Jost dos Sanfos coutinnon a dar sempre

preferencia ao sulphato de cobre, em que ainda hoje ¢ im tado por tres

distinctos professores desta Faculdade.

() tratamento dos hydroceles eomprehende meios medicos ¢ melos
Cirnrgicos.

Os netos  medicos, sio hoje muoito raramente empregados e 80
aproveitariam falvez, nos hydroceles das criancas on nos de adultos,
quando ainda noves e pequenos: consistem no emprego de loceoes a;{strin-
gentes sobre o tumor ; de compressas embebidas em chloryorato de amo-
ninco; de pomadas resolutivas; na compressio com o colledio ¢ no emprego
de vesicatorios, da tintura de iodo, e da pomada stibiada. Segundo o
Sr. Dr. Pereira Guimardes, em S, Panlo se tem empregado, com feliz
resultado, loceoes com nma decoccio das folhas da planta ahi conhecida
pela denominacio de capa-houieni.

Em sua these inangural, o Dr. IFernando Abbott refere duas obser-
vacies proprias, em que o uso interno de uma infusie de folhas de
« jaboraudy » ¢ pilocarpus pinnatus) fez desapparecer o hydrocole que
traziam os dous doentes dessas observacoes. (0 author conserva ainda
snas duvidas sobre a cura radieal desses hydroceles, e sobre a efficacia

do pilocarpns pinnatns em tal molestia, faz appello 2 noves estudos,
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TRATAMENTO CIRURGICO

O tratamento cirurgico divide-se em palliativo e curativo.

| O palliativo consiste em punceionar simplesmente o tamor e deixar
escoar o lignido. O modo de se proceder a puncgio, os cuidados que el re-

r quer, emfim todo o manual operatorio, serd objecto de especial descripgio

{
| quando tratarmos das puncgdes seguidas de injecciio.

l TRATAMENTO CURATIVO

Consiste na incisiio, excisio, escarificacoes sub-cutaneas, acupunctura,
\ na introducedio de tentas, sedenhos, tubos de drainage, cauterisacio, electro-

‘ punctura, no methodo de Deffer e na punccio seguida de injeccio de diffe-

rentes liguidos ou de ar.

INCISAO

Este methodo é um dos mais antigos ; jd Celso, Paul d'Fgine e Guy de
L Chanliac, o haviam aconselhado e muitos cirurgioes distinctos, taes como :
Rust, Waren, Dieffenbach, Gama, Begin, Chelius e outros, o adoptaram como
meio mais simples e efficaz. Até ha bem poucos aunos era elle muito preco-
nisado na Escossia por Bell.
A incisiio tem por fim estabelecer & adherencia da serosa do festiculo e,
portanto, obliteracio da cavidade vaginal.

g 0 processo operatorio consiste em collocar o doente em deenbitns dorsal,
r‘ tendo as pernas e as coxas em moderada flexiio. O cirnrgiio A direita deste,
sustenta com a mio equerda a parte posterior do tumor ¢ distende os tecidos,
e com a direita armada de um bisturi convexo ou recto, fende o escroto em

sua parte anterior e mediana segundo o seu maior diametro, em uma exten=
B

2
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sito tal que lhe permitta iutroduzir um ou dous dedos ou uma tenta canula 1
afim de facilitar o prolongamento da incisio. Escoado o liquido faz-se o cura-
tivo com panno crivado e fios, que se introduzem na cavidade vaginal com o
fim, nio s6 de impedir o accesso do ar, como fambewmn de absorver os liquidos

ahi derramados e provocar a inflammacio e adherencia da serosa.

O traumatismo cirurgico que exige o processo da incisio, as dores vio-

lentas que determina, as suppuragoes abundantes que sobrevém, a marcha
demorada da cura, os accidentes graves que frequentemente se manifestam,
e bem assim as recedivas que se tem observado, nos autorisam, sem duvida,

a collocar este processo entre aquelles que raramente devem ser empregados

na pratica como incommodo, violento ¢ perigoso. Comtudo ndo julgamos que

este processo deva ser completamente banido, porquanto, casos especiaes ha,
em que pide ou mesmo deve ser empregado de preferencia aos meios mais
brandos on mais violentos. Exemplifiquewos : nos casos de hydroceles com R
espessamento consideravel da tunica vaginal ¢ em que os outros processos
mais braundos ja foram empregados sem resultado, ou mwesmo em que se nio
empregou meio algum, devemos recorrer desde logo 4 inecisfio como processo
wais conveniente, mais seguro e menos perigoso. Nio havendo esta indi-

cacao especial, o methodo da incisdo deve ser posto & wargen.

A suppressdao de uma porcio mais ou menos consideravel da tunica

vaginal ¢ nm meio quasi tio antigo como a incisio.

Liste processo descripto por Celso, foi adoptado por Albucassis, Saviard,
Medalon e mnites outros cirurgioes.

O processo operatorio consiste em incisar largamente o tumor, e separar

por meio de nma dissecgio as tunicas escrofaes da vaginal, que ¢ depois
excisada em grande parte, poupando-se apenas a porciio que cobre o0s vasos

spermalicos, o cordiio e o testiculo. A solugio de continuidade resulfante da

operaciao deve ser curada do mesmo modo que no processo da incisio.
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As difficuldades inherentes an processo operatovio e bem assim os seus
funestos resultados, desacreditaram logo este processo e elle foi completa-
mente esquecido. Mais tarde, porém, em 1755, Douglas na Inglaterra, e Ber-
trandi em Franca, trataram de rehabilital-o e erigil-o em methodo geral,

porém, modificado diversamente segundo a pratica deste on daquelle eirur-

gido.
Assim Douglas praticava duas incisoes longitudinaes na parte anterior
| do tnmor, comprehendendo todas as tunicas escrotaes e inclusive a vaginal ;

essas duas incisnes formavam um retalho elliptico que era retirado,

Dupuytren e Boyer faziam sobre as funicas escrotaes uma incisio lon-

T T pp——

gitudinal poupando a vaginal, enucleavam o tumor, e depois de escoado o
lignido, prosegniam & excisio daquella sercsa.
v Kinder-Wood introduzia profundamente na cavidade nma lanceta pris-
. matica, bastante larga o fazia nma inecisio triangular na vaginal; com o
' auxilio de uma pineca ou de nma erigna trazia essa porgio para fora e a exci-
sava . reunindo em seguida os bordos da solucio de continnidade por meio
de tiras agglutinalivas.
Apezar de todas estas modificagoes o proeesso da exeisio nem por isso

apresenton resultados mais favoraves; os mesmos aceidenties foram obser-

- vados, e hoje ninguem o aceeita como methodo applicavel a todos os easos,
(‘om effeifo, enfre asconsequencias deste methodo contamos as mesmas que

vimos quando tratamos da incisio, e demais as diffienldades da operacio, as

-

dores atrozes que esta determina, ¢ as hemorrhagias em alguns casos abun-
dantes.
Para nds, a exeisio nio deve ser completamente banida do tratamento

dos hydroceles, porquanto, apezar de ser min methodo mais violento do que

T.

a ineisdo, preenche indicacoes em que nio pode ser substitnida por nenhum
dos oulros processos, Quero referir-me ans ¢asos em que a funica vaginal
apresentar alferacies osseas on cartiloginosas: em Ingar de exeisar toda a
vaginal, como quer a maior parte dos aulores, opinains pela exeisio fio

sémente das porgoes alteradas,
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LSCARIFICACOES SUB-CUTANEAS

(0 methodo das escarificagdes sub-cutaneas, sendo um dos mais sim- |
ples, foi executado pela primeira vez por Jobert e Guerin sem resultado i
algum.

Por meio de nm tenotomo muito fino punccionavam rapidamente o
tumor ; o liquido infiltrando-se no tecido cellular ambiente, produzia um
cedema, que a absorpegio se encarregava de fazer desapparecer.

Este processo logo depois do seu apparecimento, foi, como ji dissemos,

abandonado, porque niio se conseguio vantagem alguma com o0 seu em-

prego. v i

ACUPUNCTURA

A acupunctora consiste em punceionar o tumor uma ou mais vezes por
mecio de uma agulha. O processo da enra ¢ semelhante ao das escarificagoes
subh-cutaneas. »

Este methodo, proposto em 1825 por Cumin (de Glascow), foi praticado

pela primeira vez por Lewis que o sustentou em 1835 (The Lancet, v. 29),
como um dos meios mais simples e innocentes. Curling, compartilhando das

mesmas idéas de Lewis ainda o simplificou; este pratico punccionava lenta-

mente o tumor por meio de uma agulha de cataracta, a qual elle imprimia
um movimento rotatorio, afiny de que as aberturas das camadas externas .-
fossem iguaes ;s da vaginal.
Curling servio-se deste methodo frequentes vezes nas criancas; mas,
como elle nio tem vantagem alguma sendo como meio palliativo, pois que

as recidivas sio mui frequentes, foi por esse motivo abandonado,
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CAUTERISACAO

Este methodo de tratamento imaginado por Aetius no seculo XIV,
consiste em collocar immediatamente sobre a superficie do tumor uma
substancia caustica que determine em todos os tecidos até¢ a vaginal, a
formacio de uma eschara gue elliminada dé lugar ao escoamento do
liquido.

O trabalho irvitativo occazionado pelo caustico estendendo se i va-
ginal, produz a suppuragio d'esta e a cura radical da molestia.

Este processo empregado por Fabricio de Wilden e por Guy de
Chauliac em 1363, foi mais particularmente descripto ¢ preconisado por
Else.

Muitos foram os escavolic s empregados, como a potassa caustica, 0
arsenico, o chlorureto de zinco ¢ outros. O proprio ferro encandecente [o1
tambem, muito apregoado segundo refere Paul d'Egine, e tanto ¢ assiin
que Cline o considerava como um dos meios mais seguros para obter-se a
cura radical dos hydroceles.

Este methodo esti completamente proscriplo das praticas modernas,
porque, além de ser uma operagio muito dolorosa, determina perda de
substancia que pode levar muito tempo a cicatrizar, e demais, a inflammacao
que se desenvolve é ds vezes tio intensa e violenta que excede os limites
desejados, e produz suppuracies abundantes. Outros accidentes 110 menos
graves se tem observado, como sejam, ulceragoes de mio caracter, tetano

e gangrena.
TENTA

O methodo da tenta, datando do seculo XVI1e XVII, foi introduzido
na pratica civurgica, segundo nus por Franco, e segundo outros por G. de

Salicet, Consiste em fazer uma pequena ineisio nas tunicas do tumor até a
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cavidade vaginal: escoado o liguids, introduz-se na cavidade da seroza uma
tenta ou pedaco de esponja, afim de provocar uma inflammacio violenta que
produz adhesio das partes.

Este processo foi modificado por Mouro, que depois de ter introduzido
o trocater retirava o perfurador, deixando a canula, na qual elle todos
os dias produzia movimentos. afim de irritar a serosa e activar a marcha da
suppuracao,

O Bardo de Larrey, por sua vez, tambem propoz modificar o tratamento
das tentas; em lugar de fios ou de nma canula ete., elle servia-se de uma
souda de gomma elastica ; esse cirurgiio considerava este meio como sendo
0 melhor e mais facil para obterse a cura dos hydroceles, visto como o
seu emprego tinha sempre correspondido 4 sua especlativa. Entretanto,
outros cirurgives que tiveram de recorrer a este processo, observaram que
elle. longe de produzir os effeitos desejados. acarretava graves consequen-
clas,

Assim. ds vezes a irvitacio inflammatoria era insufficients, determinando
apenas adherencia parcial da tunica vaginal, outras vezes, porém, era
intensissima, estendia-se para as partes cirenmvisinhas compromettendo
as outras tunieas, e dando em resnltado a formacio de abcessos e trajectos
fistulosos mormente no ponto em que permanecera a sonda - portanio o
tratamento por este processo sendo infiel, fez com que elle fosse completa-

mente abandonado, e hoje ninguem mais o emprega.

SEDENITO

Uma serie de meios tem sido empregados para se obter a cnra radicay
dos hydroceles por este methodo, que inventado pelos Arabes, foi descripto
em 1363 por Guy de Chauliac. que faz remoutar sen emprego a Galleno.

Foi sem duvida um dos processos mais usados, porém, como muitos

outros, cahiu em abandono para mais tarde reapparecer.
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Pott, sendo por muitas vezes mal succedido na cxecugio dos oulros
methodos, aceeitou o sedenho como verdadeiro methodo de cara radical da
atfeccio que nos occupa.

Este pratico, depois de fazer passar por contra puncedo nn trocater no
sentide de maior diametro do tumor, retirava o perfurador, deixando a
canula e pelo interior d'esta introduzia um sedenho composto de muitos
fios de seda ou de algodiio ; retirada depois a canula, elle deixava o sedenho
at¢ que o estado phlogistico comecgasse a declinar. Polt empregon o
sedenho em individuos de toda a idade e obteve successos constanles sem
suppuracio ; segundo elle os fios de sedenho contrahiam adherencias com o
follieto da tunica vaginal, e produziam simplesmente uma inflammacio
adhesiva : mas elle nio deixou enfretanto de reconhecer que as vezes havia
desenvolvimento de phenomenos geraes bastante intensos ¢ symptomas de
orchite.

No hospital de Saint-Thomas o pratico inglez Green empregou um
tratamento analogo ao de Pott: deixava o sedenho permanecer na cavi-
dade vaginal sdmente por espaco de 24 horas; mas suas proprias
observacoes ndao dio uma idéa bastante favoravel de semelhante pratica.

Curling mostrou-se tio apologista do sedenho que instituin um
processo seu.

Eis textualmente como elle se expriwme :

« Meu processo operatorio consiste em passar uma agulha curva
commum munida de um fio de seda unico ou duplo, atravez da pelle
e do sacco na parte interior do tuwmor, deixando um intervallo de tres
a cinco centimetros, entre as extremidades dos fios que se podem
amarrar juntos sem apertal-os para se oppor & sua sahida. Dous ou
quatro fios bastam para encher as aberturas feitas com a agulha e pre-
venir assim a entrada do ar e a sahida do sangue. O liguido escoa-se
ao longo dos fios. A inflammacio do sacco svbrevem logo e deter-
mina um derramamento de lympha-plastica, o que se reconhece pela
maior resistencia do tumor. E' entio necessario retirar o sedenho, ordi-
nariamente isto deve ser feito do segundo ao quarto dia.
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« A inflammacio e a tumefaccio diminuem logo e o hydrocele cura
adicalmente sem supuracio.

« A grande objeccio ao emprego deste processo, diz Carling, € a
incerteza de seus resultados. De ontro lado se achei em geral este pro-
cesso seguro e ponco violento, en vi algumas vezes que elle produzia
nma intensa inflammacio impossivel de impedir e que caminhava rapi-
damente para a suppuraciao. »

Sabatier procedendo a analyse dos frabalhos dos que o antecederam
no emprego d'este processo, mostrou-se com razio contrario ao sedenho
porque longe de alcancar as vantagens obtidas por aquelles que a elle
recorreram, foi sempre mal snccedido. De modo que nio acredita na cura
sem suppuracio, porque em quasi todas as circumstancias, em que o0
empregoll, a suppuracio sobrevinha rapidamente e de uma maneira abun-
dantissima.

Laugier modificon um pouco o sedenho, servia-se apenas de um fio
tenuissimo que era retirado dous ou tres dias depois da operacao.

Ricord muitas vezes empregou fios duplos que eram ligados externa-
mente a dous pequenos eylindros, como na sutura encavilhada.

M. Zambett (Gazz. med. venete 18G4) refere cinco cazos de hydroceles
antigos e muito volumozos que foram curados por este processo sem a
menor complicacio.

Mais tarde, alguns cirurgioes, como Simpson e James-Young, substi-
tniram o sedenho de fios de seda oun de algodio pelo fio metallico. O bol-
letim therapeutico de 30 de Junho de 1859, fraz uma observacdo, tomada
por M. Quilan, de um velho de 60 annos de idade affectado de hydrocele,
que, nio querendo mais ser operado pela injeccio iodada por causa das
dores que soffrera por occasiiio de uma precedente operacdo do lado opposto,
ficou curado no fim de oito dias, depois que a tunica vaginal foi atravessada

de lado a lado por um fio de ferro.
Ontro tanto nio aconteceu a Gillepsie que, levado de enthusiasmo

pelas brilhantes observacies de Simpson, tentou emipregar em sua pratica
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este agente @ pordm foi nfeliz porque teve sempre de combater aceidenies
graves occasionados pela excessiva suppuracio.

Nio consta que entre nds se tenha feito uso do sedenho, 4 excep-
¢t do distineto pratico brasileiro o Sr. Dr. Pereira Guimaries que o
empregon dnas vezes servindo-se do fio metallico ; mas, se bem que elle
consegnisse a cura de seus doentes, teve comtudo, antes de obiter este
feliz resultado, de combater phenomenos francamente inflammatorios,
reaccio geral intensa e suppuracoes abundantes expoliativas.

Nia conheco, além deste distineto elinico, quem mais tenha usado

desse processo e attribuimos isso a estar elle em completo abandono,

DRAINAGE

(Chassaignae, inventor do deainage, roconhecondn as  vantagens
incontestavels, que este methodo tem prestado 4 ecivnegia moderna nos
casos de collecenes purnlentas, proecuron tambem estndar os seus effeitos
no tratamento dos hydroceles; e effectivamente aftfirma, om sen Tratado de
operacoes, que fazendo uso exclusivo deste methodo durante tres annos,
jamais teve oceasiio de combater aceidentes graves que muitas vezes
observou quando recorria ao methodo das injeccoes.

(b manunal operatorio consiste em um trocater simples ¢ um tubo
de gomma, de diametro inferior ao da ecanula do troeater, contendo
diversos ovificios dispostos em senfido opposto, e de wn stilete agnlhado,
destinado a facilitar a entrada do tubo atravez da cannla.

(0 eirnrgiao, depois de conhecer a posicin do festiculo, toma com
a mao esquerda o tumor e destende suflicientemente os tegumentos afim
de [acilitar a introdnecio do instrumento, e com a direila armada do
trocater, atravessa por dupla fransfixio, a cavavidade vaginal, o retirando
o perfurador, leva pelo interior da canula o estilete, conduzindo o tnho

que ahi ¢ mantido pelas duas extremidades ligadas conjunctamente
It o

.
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depois de retirada a canula: deste modo o liquido se vscoa pelos Ori-
ficios do tubo, que mais farde ¢ retirado. logo |||1-{: a funiea vaginal
mostre tendencia i unido de snas paredes.

(utros, ainda aconsclham que se faca em logar da dupla pnnecio,

duas incizoes, sendo uma dellas na parte mais declive do tumor; e sobre

a goteira de uma sonda canelada, previamente atravessada por enbre as
duas solugoes de continuidade, leve-se o estilete munido do tuho elastico,
¢ depois de retirar estes instrumentos, que se prenda o tubo, atando 1
snas duas extremidades.

Chassaignac, para colher os bons effeitos do drainage, lazia applica-
cies de cataplasmas emolientes sobre o tumor afim de impedir a entrada
permanente dg ar, ¢ entreter um estado de femperatura e humidade
constantes. |

Estas cataplasmas eram renovadas tres ou mais vezes durante as
24 horas, de modo a prevenir a manifestagio de uma inflammacio
linito intensa e a0 mesmo lempo favorecer a I'I‘Hlllll{;ﬁﬂ do twmor.

Logo 1os primeiros ensaios deste methodo, Chassaignae deixava
permanecer o tubo por espaco de muifo tewmpo na cavidade vaginal:
porém, reconhecendo que a sua permanencia occasionava funestas con-
sequencias, limiton o tempo de demora a algumas horas, prolongando-o
sdmente nos casos de reproduccio da molestia.

0 eminente professor o Sr. Dr. Saboia refere-nos em sen livro de
clinica cirnrgica, que alguns cirurgioes brasileiros, tendo lancado mao

do drainage para a cura dos hydrocéles antes de conhecerem as regras

estabelecidas pelo sen  author, tiveram de abandonal-o em virtude de
graves complicacoes gque entio se manifestaram apos 0 sew emprego ;
mas, logo que Chassaignae publicon o sen Tratado de operacies, elles
reconheceram  que este cirurgiio considerava o unso das applicagoes de
cataplasmas sobre o tumor. como indispensavel para o bom exito da
operaciio. Mesmo assim. prehenchendo se todas as condicgoes aconse-

lhadas pelo author do processo, os praticos, que de novo o empregaram,
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pio  foram mais felizes porque tiveram quasi sewpre de Intar com o
desenvolvimento de ontros accidenles, qne, se ndo punhin em perigo a
vida de sens operados, ao menos, relardava o processo da enra

e uma das enfermarias do Hospital da Misericordia o cargo do
distineto cirurgiio, o Sr. Dre. Bostamente Sa, tivemos oceasiio de acom-
panhar alguns casos de hydrocele operados pelo drainage ¢ no entre-
lanto nio nos foi dado observar aceidente algum que  viesse obstar a
marcha da operagio. O Sr. Deo Bustamante S84, proserevendo  intei-
ramente as applicacnes  de cataplasmas, conservie o lubo na cavidade
vaginal, na média, durante 21 horas, ¢ durante este fempo observamos
que os doenfes aceusavam dores mais on menos intensas, que, partindo
do tumor, irradiavam-se para o regiio inguinal correspondente, dores
essas, que se fornavam  menos pronuneiadas depois da suppressio dos
tnbos,

A inflammacio que enfio se manifestava  tendia 4 augmentar-se
com a presenca do tubo, dando ao tomor, s vezes, um volume mais
consideravel do que o primittivo, ¢ do terceiro ao qnarfo dia, ella ia
diminuindo progressivamente atd ao (rigesimo, dépoca em que de ordinario
os operados pediam alfa,

Nio obstante apreciarmos as valiosas opinioes dos  apologistas do
drainage, deixamos de daclhe preforencia 4s injeceoes . pois elle nio
& mais do que nma modificacio do sedenho, e vimos, quando fratamos
desse ultimo, que a par de um ou de ontro caso feliz, obtido eom o
san emprego, fodos os mais se complicavam, compromettendo podero-
samente o pesultado da  operacio.

() drainage, além de apresentir quast todos os ineonvenientes do
sedenho, ¢ wm meio que desperta vivas dores pouco tempo depois da
sua installacio na cavidade vaginal, A\ inflammacio que sobrevem, on
¢ insufficiente para modifiear as condigoes  pathologicas da serosa. on
pelo contravio, & por demais provuneiada, propas alo-se s orgios

cirenmvizinhos. dando Tngar an desenvalvimento de ontros phenomenns
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de wator gravidade, ¢ nem sewpre estabelecendo o funceionalismo normal.
Tem-se observado a formacgio de abeessos, trajectos fistulosos e mesmo
isnpuracio da vaginal, moérmente, quando o tubo ndo ¢ relirado em
tempo convenienfe.  Demais, o drainage ¢ um meio que nio offerece ao
pratico, pelos primeiros phenomenos qne se apresentam, como a dor e
a tumefacgio, o signal positivo para precisar o tempo de permanencia
do tubo em contacto com a vaginal. PFinalmeute, o liquido de nova
lormagiio nem sempre é absorvido, as reprodnecoes sio muito frequen-
tes e portanto os casos felizes obtidos por este processo nio justifican

0 sen emprego como melo de enra radical da molestia,

ELECTRICIDADE

Depois que Nollet, Rose, Guerard, Halle e Nystem provaram, por
suas experiencias, a accio da electricidade sobre a absorpcio e secre-
¢oes, Rodolpho Rodolphi langou mio d'este agente pela primeira vez em
I de Junho de 1857, afim de obter a cura radical dos hydroceles.

O procedimento seguido pelo iniciador d'este methodo resume-se no
seguinte : depois de conhecer a posicio do testiculo, introduzia, atravez da
cavidade vaginal, duas agulhas proprias para acupunctura, uma na parte
stiperior e outra na parte inferior do tumor, ¢ em seguida fazia commu-
nicar os polos de uma piltha de Bunsen com as agulhas, de modo que o
polo positivo correspondesse com a agulha superior e o negativo com a
inferior; no fim de certo tempo invertia os reophoros. Esta operacio pode
variar de alguns minutos a tres quartos de horas.

Pela analyse que fizemos das sefe observacies apresentadas por Gi-
randier (these de 186G9) concluimos evidentemente que os resultados obtidos
pela electro-punctura, ndo foram dos mais satisfactorios : porquanto, no
momento de abrir e fechar a corrente, os doentes accusavam dores atrozes

que se propagavam do centro do twmor para o annel inguinal correspon-
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dente ¢ as vezes mesmo até ao abdowen, dores que wals tarde eraw
substituidas por wma simples sensacio de formigamento. Durante a opera-
cio ainda observou-se contraccoes energicas do cremaster ¢ da darlos,
fraduzindo-se por movimentos vermiculares da pelle. Alédm destes incon-
venientes que se notam no correr da operagio, a electro-punctiura parece

constituir um methodo de tratamento puramente palliativo, pols que

de nenhuma das citadas observacoes de Girandier se pode tirar uma
conclusio authentica da cura radical da mwolestia por esse processo.
Petrequin, no intnito de rewediar os inconvenienles do processo de
Rodolpho, supprimiu as agulhas empregando apenas o gavaluismo. Lisse
cirurgiio confenton-se somente em applicar na superficie externa do tumor
os reophoros de nma pilha de Bunsen por espago de meia hora: ndo
obstante esta moditicagio, as contraceoes vermiculares do escroto torna-
] ram-se ainda mais energicas do que as determinadas pela electro-punctura.
Collis, em vista do resultado obtido por Petrequin, ainda propoz una
pequena modificacio ao processo d'esse cirurgiio; e assim aconselha que
se colloque wma chapa de zineo sobre o tumor ¢ outra de cobre sobre a
~ pelle do dorso ou de nma outra regido, pondo o polo posilivo em contacto

| com o zinco, ¢ o negativo cow o cobre.

Nada podemos concluir d'esta modificacio visto como ndo temos no-
E licia de observacio alguma que saneeione o sen elprego.

No estado actual da  seiencia nido achamos vantagem alguma no
cmprego da electricidade como methodo geral, apezar dos resultados obtidos
por alguns cirargioes, porque, além de ser um methodo doloroso e s
’ complicado dos que sio ordinariamente empregados, ainda wio esti ben
; demonstrada a eflicacia da cura radical obtida com o sen cmprego. Final=

mente, quando muito coneluimos com Girandier (these 1867 pag. 26.)
F « Le teaitement par Pelectricité e semble  insallisant copendant
| choz les malades pusillanimes on pourrait essayer le procedd de M. Petre-
;‘ quin ; appliqué avee persistance, il ponrrait pent-etee faive disparattre des

épanchements de datte recente. »
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METHODO DE DEFFER

Em 19 de Maio de 1849 Detfer, de Metz, appresentou i Sociedade de
Sciencias Medicas de Moselle nin novo processo para enra os hydroceles
por meio de wm corpo solido, no intnito somente de tmpedie 2 manifes-
tacido dos accidentes graves eansados pela infiltracio, no tecido collular das
bolsas, dos liquidos irvitantes injectados na eavidade vaginal,

U!.‘I’TEI', anties e !1I'll{*l‘l]r't' A n]]r'rn,l:.;*m, mnnia=se e nin trocater e de
i mandarin porfacaustico de vinte centimetros de extensio = este instri-
mento de pequeno diametro, ligeivamente flexivel, era terminado em sna
extremidade livee por nin annel. sendo a oufra extremidade disposta em
[orma de wma colher contendo nm pequeno fragmento de nitrato de
prata, o qual, <ubmettids #s chammas de nma lampada a aleool
entrava em fusio ¢ enchia exactamente a peqnena eavidade, Isto posto,
Detfer  procedia 4 puneedo,  verifieando previamente  qual a posicio
ocenpada pelo festienlo, eseoava todo o liquido o o seenida introduzia
0 porta-canstico ateavez dia cannla do troeater até o fundo da eavi-
dade vaginal, depois imprimia weste insirumento win movimento rota-
tario em spival, o assim eanterisava no senfido postern-anterior, grande
parte da superficie inferna da seroza.

Detfer depois de deserever o sen methodo operatorio, assim se exprime:

« Lacdonlenr produite par cefte manidre d'operer est moinsg vive et
moins persistante que dans Tmethode par injection. 11 se developpe bientot
de I'inflammation et il 'établit en suite des adherences cellulaires entre les
denx fenillets de Ja tunique : on hien eelle-ei, simplement modified dans son
ctat pathologique, véprowd son activite d"absorption normale, of alors I'équi-
libre entre les vaisseanx exhalants ef absorbants de cofte membrane se
trouve retabli. Dans e primier ecas, le pesnltat ost 1+ méme que lorsqne e

procedd parv injeetion est convanndd de sneeds, mais dans e seeond il ya re-
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oy i etat novmale de L tunique vaginale que fonecionnait pathologique-
ment, Bien que jai obtenn un ecrtain nombee de enres par ce procedd, jo ne

le propose qu'avee toute Ia reserve que comporte un moyen nouveau, lais-

sant A Fobservation clinigue e soin de decider 7L remplit e bhut qie joome

SUIS proposc, »

Detter ainda declara que a inflammacio conscentiva it operacio attinge
P muitas vezes desde o segundo dia sen mais allo gran de intensidade ¢ a oco-
nomia ordinaviamente participa deste estado phlegmasico traduzindo-se por

calor da pelle, frequencia do pulso ¢ accessos de febre ; accidentes estes que

sio de prompto debellados por meio de wma medicacio antiphlogistica. Du-
rante os sefe primeiros dias o derramamento de nova formacio di ao tioor
i volume consideravel, poreéut, logo depois do oitavo on deciimo quinto dia
a mflammacao diminue progressivamente, o liguido ¢ inteiramente absorvido
P X persistindo apenas as adherencias entre os dous folhetos da tuniea vaginal |

@ 0 testiculo da parte operada fica ui ponco wais volumoso do que odo lado

opposto; finalmente, no i de vinte dias (nameédia) o doente pade tornar s

suas occupacoes. Nio Lardow wuite gque o processo de Detfer solfresse
| alguma modificacio como tem acontecido o quasi todos 0s outros.

Em 1859, Maisonneuve propoz substitniv o mandavim porta-caustico de

cm o

Deffer por wm estillete canelado: este pratico, depois de fundir o nitrato de

< prata, deixa cahir sobre a extremidade infevior da gotteira do estillete wina
gotta desta substancia, que lhe fica adherente depois que tew lugar o res-
l friamento ; feita a punceio e escoado o liquido, Maisonneuve infro-luzia, pela
canula do trocater até a cavidade vaginal, o estillete assim preparado e em

seguida canterisava a serosa em diversos pontos,
L Serda este processo supervior ao methodo das injecenes? E impossivel
» responder actualmente. Com effeito, os defensores do processo de Deiter sio
08 primeiros a confessar que suas observacoes sTo incompletas, porque os
doentes nio  foram  observados tempo sutficiente para que se pudesse
l affirmar que a enra se mantinha. Demais estas observacoes sio em numero

tio diminuto e se referem tio sdmente a easos felizes que nos impossibilitam
p
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de sobreellas bhasear airrevogavel senfenca da estatistica. Se nio podemos
condemnal-o baseando na estatistica, recorramos a outros meios e vejamos
s¢ pelos phenomenos que se observam durante a operaciio, ou se pelos acei-
dentes consecntivos, poderemos estabelecer a sna inferioridade ao methodo
das injecgoes iodadas ou de sulphato de cobre. Ainda aqui repetiremos que
nada se pide dizer de absoluto, porqunanto, se a dor e a inflammacio algumas
vezes sao intensissimas e se se podem observar escharas, suppuraches abun-
dantes, tetano, ete., etc.. esles mesmos accidentes e complicacies tambem
tem sido observados corm as injecedes de sulphato de eobre o mesmo da inno-
cente tintura deiodo. Nem mesmo appellando para o processo operatorio
podemos aventar conclusio algnma: ¢ tio simples e tio facil como no
methodo das injeccoes, o, sem duvida, menos complicado e menos traba-
lhoso do que com as injeccoes de sulphato de cobre. Esperemos, pois, que
novas observacies e nma estatistica mais numerosa ¢ mais perfeita venham
elucidar este ponto obsenro.

Apresentamas dnas observacies que nos foram obsequiosamente
offerecidas pelo Sr. Dr. Pereira Guimardes, e em que o successo deste

methodo foi completo,

PRIMEIRA OBSERVACAN

Hydrocele duplo das tunicas vaginaes. Operagio praticada primeiro i
esquerda, pela punccio e injeccio iodada.—Resnltado dovidoso. Pune-
¢io e applicagio do nitrato de prata, no lado direito, muitos dias
depois.—Cura de ambos o0s tumores,

0 Dr. B., de 27 annos de idade, portuguez, de constituicio
regular, procuron-me, nos primeiros dias de Setembro de 1878, afim
de submefter-se a wmn tratamento ecirurgico, porque julgava estar affec-

tado de hydrocele duplo.

Passando a examinal-o, realmente encontrei dons tumores, nm A

direita e outro 4 esquerda, offerecendo os earacteres mais evidentes de
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' hydrocele vaginal. Ambns eram formados 4 custa da distensio das
vaginaes, por um derramamento lignido. Eram dotados de fluctnacio e

de elasticidade. A pelle do eseroto era normal e nido adheria 4s vagi-

naes, que por seu lado fambem nio pareciam eslar espessadas. Esses

tumores tinham a férma ovoide, de grossa extremidade volfada para
- baixo, eram poneco pesados ¢ feriam, o esquerdo, que era maior,
T 12 centimetros, no diametro longitudinal, e o direito 10, nesse mesmo

sentido. Os {esticnlos e especialmonte o epidvdimo estavam um poneo
angmentados de volume e endnrecidos e se achavam na parte poste-
rior € um pouco interna. Esses fnmores eram, além disso, indolentes,
nio havendo tambem engorgitamento sensivel do cordio nem compli-
cacio de qualquer outra natureza.

Querendo tornar ainda mais completo o exame, lancei min da luz
e notei que os tumores eram ftransparentes. excepciio feita das partes
occupadas pelos testicnlos.

Determinei entio operar primeiro um dos lados ¢ depois de conse-
gnido o resultado, passar a operar o outro. E' esta a pratiea aconse-
lhada e a que a minha propria observacio me tem mostrado eomo
melhor.

J Nos casos em que se operam ao mesmo tempo os hydroceles duplos,
. é commum a reproducio.

A 6 de Setembro punccionei a vaginal esquerda, Sahio serosidade
de cor brandamente amarellada. Em seguida fiz uma injecciio de tine-
tura de iodo.

A formunla de que servi-me foi a seguinte, que ulfimamente tenho

empregado e sempre com bom resnltado:

r Ext. Tinetnra deiodo..... 150 grammas.
Agua distillada. . ... 100 »
\ Yodureto de potassio, 1 »
Assim que a injeccio penetrou na vaginal, o doente ficou muito
B

4
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pallido e cahio em syncope. Receiando que o liquido se exiravasasse
no escroto, abri a torneira da canula e deixei-o correr. Ao mesmo
tempo collocava o operado no decubitus dorsal. Gracas a esla posicio,
as inhalacoes de amwonea ¢ ds aspersoes de agua [ria, consegul lazel-o
tornar a sl

Como porém estivesse muito abatido e assustalo, resolvi ndo fazer
nova injeccio e retirei a caunla.

No dia seguinte fui vel-o e achei-o em excellentes condiccdes. O
escroto estava muito pouco augmentado de volume e quasi nada dolo-

roso. Nenhuma reaccao febril.

Dia 8 a 12 de Selembro,—0 escroto foi angmentando de volume
até o dia 10, comecando a diminnir um pouco no dia 12. Ha repro-

duceio do liquido ou antes o derramamento de retorno. »

Dia 12 de Setewbro a 12 de Ouwlubiro.—Durante todo este lempo,
houve pequena diminuicdo no fumwor, que contém bastante liquido. Acre-
dito que houve reproducgio, o que nio ¢ de adwirar, attenta a pouca
demora da injecedo na vaginal,

Deliberei, entdo, nesse mesmo dia (12 de Oulubro) operar o hydro-

cele direito, e como o doente tivesse muito medo e receiando en mesmo

¥

uma segunda syncope, lancei mio da puncgio e do nitrato de prata.
Feita a puncgio, que deu sahida a servosidade citrina, introduzi
pela canula um estilete, em cuja extremidade tinha posto um pouco de

nitrato de prata, que en tinha fundido 4 chamma de uma vela. Fiz

percorrer a essa extremidade a face interna da tunica, atritando-a
mesmo por diversas vezes. Retirei o eslylete e revestindo-o de nova
camada de nitrato, repeti as manobras de introduccdo e alrito. Houve
apenas diminuia sensacio de ardor.

Fiz eutio o doente deitar-se, depois do que retirei a canula.

Dia 13.— 0 escroto e vaginal esquerda estio augmentados de
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volume e dolorosos. A vaginal direifa parece tambem fter sido influen-

ciada por esse estado inflammatorio. Pouea reaccio febril.

Dia 15.—A tumefaceio estenden-se francamente A vaginal esquerda.

Ha derramamento tanto em nma como na onfra cavidade vaginal. Pouea

reacio febril.

Din 24.—A partiv do dia 17, eomecaram as partes a diminnir de
volume, tanto de nm como do ontro lado, de sorle que no dia 24,
podia-se considerar os dous hydroceles como inteiramente enrados, O
derramamento tinha-se ahsorvido completamente. Apenas restava o engor-
gitamento dos testiculos. Como se vé, a reaceio, propagando-se de nma
das tunicas 4 outra provocon «u activou a absorpcio do derramamento.

Aconselhei ao Dr. B. o uso local das applicacoes adstingentes e
internamente o iodnreto de potassio. Hoje estd perfeitamente restabe-

lecido.

SEGUNDA OBSERVACAO

HYDROCELE DA TUNICA VAGINAL ESQUERDA. — PUNCCAO E INTRODUCCAO DU
NITRATO DE PEATA,—CURA

FF. da Cinha, portuguez, de 5 annos de idade, temperamento sangni-
neo o constituiciio regular, entron para a casa de saude de Nossa Senhora da
Ajuda, a 17 de Outubro de 1878, para {ratar-se de um tumor, que dizia ter
na bolsa esquerda.

Passando a examinal-n, encontrei=lhe um tumor piriforme, de 11 centi-
metros. no diametro longitudinal, constiluido pela vaginal esquerda, que se
achava distendida por nm liquido que e enchia a eavidade, ssa membrana
ndo estava espessada e nenliima adherencia tinha como ~seroto, que estava

0 e escorregava completamente sobre ella, O Lumor era tenso, elastico,
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com pouce peso e apresentava tluctnacio evidente ; era indolente em quasi
toda a extensio, excepto no meio da parte posterior e interna, onde a fluctua-
¢io ndo era percebida, e a pressio provoeava a dor propria da compressio
do testiculo. Fazeudo o exame com a luz, notei que havia transparencia em
loda a extensio, excepto ao nivel do testiculo

O cordao nao estava angmentado de vo.ume, mas sim o testiculo e o
epidydymo. Nio havia dor, nem engorgitamente de ganglios.

Quanto avs autecedentes, soube que o doente sempre gozira saude;
tendo sido as suas molestias uma ou outra suppressio de transpiracio.

Soffria do tumor, havia seis annos, Comegdra muito pequeno e assim se
couservira nos tres primeiros anuos, vindo a augmentar d'ahi em diante.
Nio se lembra de ter contundido o testiculo.

U diagnostico estabelecido foi de hydrocele da vaginal.

A 19 de Outubro, pratiquei a operacio, que consistio na punccio e em
seguida naintroducgio, duas vezes successivas, de nm stylete, com nitrato
de prata, na ponta.

U liquido, que retirou-s¢ com a puncedo, era de cor citrina e depois ‘e
sua sahida verilicon-se que o epidydymo e o lesticulo ainda estavam mais
augmentados e endurecidos do que tinha parecido, a principio. A dor, provo-

cada pelo nitrato de prata, foi quasi nulla.

Dia 20 a 23.—A vaginal ¢ escroto tém angmentado, durante estes
dias ; o escroto estd rubro, doloroso ; ha derramamento na vaginal. Reacedo

febril quasi insensivel.

e 24 a 28.—Durante estes dias, o tumor tem diminuido. 0 doente

nio experimenta mais sensacio de dor.

< de Novewdro. — O twwor  estd hoje consideravelmente reduzido,
tendo-se o derramamento absorvido completamente. O doente pede e obtém
alta. Pdde-se consideral-o completamente curado. Apenas a glandula estd
um pouco angmentada, o que costutna suceeder geralmente, mesmos 10s

casos de bow exito de operacio de hydrocele.

¢
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Recommendei o nso interno do iodureto de potassio.
Quatro mezes depois, obtive noticias do doente e sonbe que a cura se

tinha mantido.
METHODO DAS INJ E{]{_J{'! D

Dentre todos os processos que a cirnrgia tem applicado ao frata-
mento dos hydroceles, ocenpa com certeza o logar mais proeminente o
wethodo das injeceoes @ ¢ elle que conta maior nunero de adeptos ¢ que
tew fornecido até hoje as melhores estatisticas no tratamento dos hydro-
celes ; constitne, pois, um wmethodo de facilima  applicagio ¢ d= cujo
elmprego nao resulta em geral lanfos aceldentes graves como até  aqui
temos observado.

Apresentando n'esta phrase de Celso « Quando  lhouver agua em
uma bolsa, depois de evacual-a ¢ preciso fazer nma injeccio nitrada », o
methodo das injecgoes encontrou logo partidarios enthusiastas, que, como
sempre acontece emn medicina, prejudicaram com suas exageracoes o valor
real d'este methodo tio simples, e contribuiram, com o emprego de inje-
ceoes de acedo fopica energica para que elle cahisse em completo des-
credito.

Completamente abandonado na Franca e Inglaterra, foi de nove lem-
brado por Monro e Lambert que preconisaram a sua superiodade sobre os
wethodos até entio empregados; o apezar das contestacies de Douglas e
Pott, o processo foi geralmente acceito e bem estudado de modo a consti-
tuir hgje o methodo classico de {ratamento dos hydroceles  da tunica
vaginal.

Admittido o methodo das injecedes, cada cirnrgido pretenden haver
encontrado o liquido que deveria ser empregado e todos os casos, apresen-
tando cada nm estatisticas favoraveis ao liguido que apresentava Celso injee-
tava uma soluesiao nifrada; Lambert a0 agua phagedenica; Monro o aleool

puro ¢ o vinho do Porto ; Levret a soluecio de potassa caustica ; Astley o
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leite ; Gerdy uma solucio de alimen e muitos outros as solugies de sul-
phato de zinco, suiphato de cobre, chlorureto de sodio, tannino, nitrato
de prata, tintura de iodo, aguna quente ou fria o ar, o chloroformio, o
ether e mesmo a propria serosidade do hydrocele. Porém, de todas estas
innovacoes a sciencia conserva hoje as injeceoes de tinetura de iodo e de
sulphato de cobre ¢ talvez o ether cujo emprego ¢ de data muito recente
(Marco de 1879) e sobre o qnal a estatistica do sen antor (Girault) se pro
nuncia de um modo favoravel.

Trataremos mais defidamente de algumas d'estas injecenes, porém,
antes descreveremos aqui o processo operatorio da punceio e injeccio

commummente empregado.

Os instrumentos ordmariamente empregados para esta operaciio cons-
tam de wmn pequeno frocater e de uma seringa de metal, de marfim, on
de horracha, que possa conter de 60 a 160 grammas de liquido a injectar.
A posiciio do doente varia: pdde se achar de pé, assentado, de modo a
apresentar os orgdos genitaes eompletamente livees, on, « o que ¢ mnuito
melhor, em decnbitus dorsal em nm leite sufficientemente alto. O eirnrgiio,
apprehendendo com a mio esquerda a pavte posterior do tumor, distende
as tunicas do testiculo limitando o mais possivel a colleceio liguida e pro-
cura certificar-se da posicio neenpada pelo testienlo e do ponto conveniente
para a introduccao do trocater, 1sto &, aquelle em que o tnmer se apre-
senta mais elastico e insensivel ; empunhando entio o trocater com a mio
direita em posicio tal que o eabo do instrumento fione apoiado na palma
da mao, e odedo indieador limite a0 porgio da ponta que deve penetrar e
que deve préviamente ser unfada em wma substancia ole sa. perfura o
tumor perpendicularmente na metade inferior de sna face anterior até
perceber que a extremidade do instrumento acha-se na eavidade vaginal.
Depois d'isto, ¢ eirurgiio procura oceitlfar a ponta do perfurador no interior
da canula, para que nio sejam feridos, o eordio on o testienlo, e levando
a extremidade d'esta para a parto superior e profundamente, manda retirar

o perfurador por um ajudante, e deixa sahir todo o lignido.  Antes de pro-

8
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ceder i injeccio, o operador certifica-se, por de meio movimentos [aceis e
amplos da canula, que asua pouta se acha na cavidade vaginal ; feito o que,
prende a vaginal de encontro & canula junto ao ponto de entrada do insbru-
mento, ¢ injecta lenta ¢ gradualmente o liguido por esta a que previamente
adoptou a seringa contendo a injeccdo, que nunca deve ser em quantidade
tal que encha completamente a cavidade. Emguanto o liguido ahi perma-
necer, o cirurgido, por meio de brandas compressoes, procura pol'o em con-
tacto com todas as porcoes da serosa e, depois de alguns minutos, procede

a0 escoatento total do lignido pela canula.

CUIDADOS MAIS IMPORTANTES NA OPERACAO

Preceitos wmuito importantes presidem & execucio da punccao ¢ i
injecgio  de liquidos na cavidade vaginal com 0 fitn de obter a cura
dos hydroceles, de cuja inobservaucia pudesse resullar accidentes
muito graves e mesmo a morte do doente. Assim ¢, que, quando
procedermos a puncgio, devemos levar sempre 0 Nosso instrnmento per-
pendicularmente ds tunicas das bolsas, porquanto, se 0 fizermos
penetrar em wma posicio obliqua a estas, 0 Nosso trocater, em logar
de perfurar a vaginal e penetrar em sua cavidade, deslisard entre as
funicas escrolaes e a vaginal e dard sahida, depois de relirado o
perfurador, a uma pequena guantidade de serosidade, assim induzindo-nos
a acreditar em wm hydrocele enkystado. Se nessas circumstancias
procedermos 4 injeccdo, o liguido injectado infiltrar-se-ha no tecido
cellular, determinando uma inflammacdo intensissima e posteriormente
gangrena que pode comprometter i totalidade do escroto, ¢ wmesmo a
pelle do penis. Nos casos em que a vaginal se apresentar espessa
e resistente, apezar de procedermos com todo © cuidado, podemos
observar os mesmos phenomenos: o nosso trocater entdo perfura a

vaginal, porém esta, resistenfe, ndo cede logo, impellida pela ponta
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do instrumento descolla-se das outras tunicas em uma extensio variavel,
illudindo assim a pericia do cirurgiio, que, acreditando que a ponta
de sen instrumento, gozando de movimentos livres e amplos, acha-se em
nma cavidade, injecta o liquido que, pelo mesmo mechanismo acima
descripto, vai produzir os mesmos accidentes funestos. Em outros casos,
praticada a punccio com todas as regras e evacuado completamente o
liguido do hydrocele, a tunica retrahindo-se consideravelmente pdde
escapar a4 canula do trocater, ¢ entio o liquido injectado ird ter ao
tecido cellular das bolsas e produzir por sua presenca consequencias
gravissimas, que talvez teriamos evitado se houvessemos tido o cuidado
de imprimir 4 cannla, movimentos de lateralidade antes de proceder a
injeccio

K" pois indispensavel, nio s6 que o trocater seja introduzido per-
pendicularmente ds tunicas do escroto até nos certificarmos de que se
acha na cavidade vaginal, como fambem que o perfurador tenha uma
ponta bem afiada e um diametro tal, que a canula se lhe ajuste per-
feitamente de maneira a formar com elle uma saliencia insignificante
e incapaz de esbarrar contra a tunica vaginal, impellill-a e descollal-a.
Demais, convém tambem que verifiquemos sempre se a canula se acha
na cavidade vaginal antes de praticarmos a injeccio, e que nesta
empreguemos todo o cuidado impellindo o liguido branda e moro-
samente. |

O ferimento do testiculo ¢ tambem outro accidente que se tem
observado na puncgio dos hydroceles, e que, comquanto ndo dé lugar
4s mesmas consequencias que o desvio das injec¢des, produz pheno-
menos bastante desagradaveis, taes como uma orchite violenta, supu-
racio da glandula lesada, e hematocele. Porém se tivermos a cautela
de punccionarmos o fumor no ponto de maior fluctuaciio e transparencia
evidente, ou um pouco abaixo da parte média da face anterior, e de
nio levar o trocater 4 grande profundidade e oceultar a ponta do
perfurador logo que este penetre na cavidade vaginal, poderemos evitar

\}_l_l_“E;B"V
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ha grande maioria dos casos, senio sempre, o ferimento do testicnly on

de qualquer outro orgio com suas desagradaveis consequencias.

Nos casos em que o liquido da injecedo infiltrar-se 1o tecido cellular

do eseroto, deveremos immediatamente praticar inciscos profundas ao

longo do tumor para deixar éscapar o lignido, diminuir e eireumserever

a inflammacido consecutiva; nos casos em qne clle se acenmnlar em

uma holsa, d’ahi extrahil-o por uma nova punecio.

INIECCAO DE CHLOROFORMIO

() professor Langenbeck, de Berlim,  observando o effeito irritante

e topico produzido pelo liquido anestesico em um

grande numero de
chloroformisados, resolven aproveitar est

4 accdo para a cura dos hydro-

celes, injectando o chloroformio na cavidade vaginal. Effectivamente, o

professor de Berlim conseguin publicar no  Dewlsehe-Kiinicl om 1854,

algumas observacies e apolo das injecgdes de  chloroformio - porém

mais tarde teve de pegeifal-as porque  vin - sohrovip

imflammacoes
violentas accompanhadas de aceidentes araves,

INIECCOES DE ALCOOL

As Injeccies de aleool puro na cavidade vaginal foram. a prineipio,
institnidas e preconizadas por Monro, que mais farde
tuil-as pelas de vinho do Porto, desde que os
correspondiam mais com os precedentes, por

muito pronunciada,

leve de suhbsti-
resultados de entio nio

que ora a inflammacio era
causando sérias complicacies, ora

a8 reproducees
se faziam facilmente. Entretanto M. A,

Richard dizia -

« 51 j'étais affecté d'une hydrocele, je voudrais cotre opéré par eoe

procedé (pratique journalliere de | cirurgie—Paris 1868) »,
B
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Velpeau embora niio fizesse uso das injecgbes de alcool, assim se
exprime :

« L'aleool rejeté par beancoup d'anteurs qui le croyaent irop irri-
tant ne produit rien de plus effrayant que le vin ordinaire et si je
n'en adopte pas l'emploi c'est que je I'ai vu manquer trois fois sur
onze malades operéds, tandis que le vin que javais moi-meme essayé
dans soixanle cas environ, n'avait echoué que cing fois. »

0 professor Sedillol preconisa o alcool, Deluys (these de Strasbourg)
cita numerosos casos de cura por este meio, sem o menor accidente

Monod, depois de ter conhecimento do mechanismo da cura dos hydro-
celes apds as injeccoes iodadas, propoe wm tratamento sen em nma memoria
intitulada—Nole sur la possibilile de guerir les colleclions sereuses en
ingeclant Ualeool, dans la cavilé qui conlenail la serosile accumnlée. —
Este pratico retirando por meio de um trocater capillar, um pouco de liquido
da cavidade vaginal faz em seguida, com uma seringa de Pravaz modificada
por Lwer, uma injeccio de uma gramma de alcool a 40# dentro da mesma
cavidade. Com eflfeito, Monod apresentou i sociedade de cirurgia, em sessao
de 18 de Maio de 1872, seis observacoes em apoio de seu tratamento, mas,
em uma outra sessio, se1s mezes depois, Monod mostrou-se menos enthusiasta
do seu processo em virtude de novos factos colhidos por elle.

Tillaux ¢ Cusco, &4 maneira de Monod, instillavam apenas algumas got-
tas de alcool na cavidade vaginal, e nao diao os resultados de suas expe-
riencias.

Th. Anger aflirma que as injecedes minimas de aleool em criaugas affe-
ctadas de hydrocele recente, eram sempre acompanhadas de feliz resultado.,
Eutretanto, Reliquet e Pands nio foram tio felizes ; e Perrin, diz que fazendo
seis injeccoes de  alcool pelo methodo de Monod em um seu doente, niao
obteve resultado algum seniio depois que empregon a injecgio iodada.

O professor Laugier, comquanto seja partidario extremado das injec-
coes de alcool, j4 teve occasiio de observar uma vasta eschdra do escroto
devida ao emprego deste meio.
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Sharpe viu sobrevir um abeesso do testiculo em consequencia de wma
injeccio de 30 grammas de alcool.

Gerdy, Bertrandi, Giraldés ¢ muitos ontros cirurgioes, asseveram que
a reproduecio da molestia se di na maioria dos casos rapidamente
depois do emprego d'este agente; emfim, as razoes que determinaram os
praticos a proscerever o alcool do methodo geral foram: 12 que seu contacto
com o vaginal dispertava no doente dores insupportaveis; 2* a inflatnmaciio
que entio se manifestava era muito eonsideravel determinando sérias com,
plicaches; 3r a cura da molestia além de ser demorada ordinariamente

ella nido se dava.,

INJECCAO DE VINHO

Monro proscrevendo formalmente as injeceties de alcool puro quiz, por
meio das de vinho, remover todas as desordens apresentadas por aquellas ;
todavia, descontiando que a irritagio fornecida pelas injecgoes de vinho ds
vezes o era sufficiente para produzir a inflammacio adhesiva dos
lolhetos da vaginal, elle incorporava it esta injecedo um pouco de aleool,

Dupuytren servia-se das injeecoes de vinho de Roussillon, fervido em
decoeedo de rosas a4 que elle ds vezes addicionava agoa-ardente afim de tornar
a injeccio mais forte.

Istas injeccoes gozavam de fanta voga na Franca e na Inglaterra,
principalmente entre Earle e Boyer, que este dizin—« ' o methodo que
dd maior numero de sucessos e sen emprego ¢ raramenfe seguido de
accidentes. » Era tambem o processo favorito de Velpean que mais tarde
teve de abandonal-o para preferir as injeceoes  iodadas.

Os propugnadores das inecenes de vinho aconselham que depois de

praticada a puncgio do tumor ¢ escoado todo o liguido adapte-se 4

canula do trocater nma seringa contendo vinho elevado a nma tempe-

ratura de 30 a 40 grius centigrados; isto posto, injecta-se lenta e gra-




R T —— | S s e i s

. — 36—

dualmente uma certa quantidade deste lignido, alé que o tumor torne
4 recuperar o sew volume primitivo. Uma vez o liguido injectado, elle
so deve ser retivado depois de ficar em contacto com a tunica vaginal

de 3 a & minutos. Uma nnica injecedo ndo  bastava para produzir a

inflammacio, portanto era necessario fazer-se dnas Ol mais Injeccoes
successivas mormente quando o hydrocele era muito volumoso. Termi-
nada a operacio o doenfe devia conservar o escroto  envolvido emn

compressas ambebidas e vinho quente até a manifestagio do estado

phlegmasico. Durante a oporacio, isto ¢, no momento em que o liquido
injectado destendia

a cavidade vaginal, os doenfes accuzavam vivas-
dores. A inflammacio consecutiva i operacio tornava-se tdo pronunciada
que reclamava ordinaviameute o emprego de nma wedicacio antiphlogis
tica energica.

Nio era raro observar-se om alguns operados reaceio febril, dor
irradiante do tumor para o ventre e mesmo vomitos : phenomenos estes
que erain considorados por alguns praticos eomo presacio de uma ter-
mitacio favoravel da molestia.

Apezar de alguns defensores da injeccio de  vinho apresentarem
algumas estalisticas favoraveis ao uzo deste meio, foi ella comtudo
abandonada, nido sé porque o sen processo era muito demorado como
tambem: porque comecon-se a observar constantemente as consequencias
gravissimas que resultavam do seu ewprego. No primeiro caso o pratico
além de ter necessidade de elevar o temperatura do liquido para em
seguwida injectal-o e grande quantidade e diversas vezes na cavidade
vaginal, era forcado, depois de escoal-o, a retivar as nltimas gotias por
meio de aspiracoes feitas com a seringa, ¢ (inalmente devia conservar
o escroto por algum tempo envolvido em compressas embebidas em o

mesmo vinho quente,

No segundo  caso, as dores occasionadas por esta injecciio eram
mtensissimas ¢ prolongavam-se por wuitas horas. A inflammacio que

sobrevinha era das mais viclentas, determinando ordinariamente suppu-
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racoes abundanies e a formagio de abeessos. Se por acaso havia infil-
{racio de vinho no tecido cellular, a consequencia era a gangrena e
mesmo a morte, eomo Jobert (de Lamba'le) c Boyer (em seu tratado

de pathologia cirurgica) referem dous casos.

METHODO DE BAUDENS

Ew 1551 Bandens, baseado nas idiosynerasias individuaes, propuoz curar
0s hydroceles empregando meios irritantes proporcionaes i sensibilidade
da tunica vaginal.

liste cirurgiio, por meio de wm trocater wuito lino, munido de
uma canula furada ewm sua parte média, punccionava o tuor por
dupla transtixio de wodo que & abertura Jateral da canula que deve
ser conservada durante alguns dias atrrvez do tumor, corresponda cou
a cavidade vaginal ; retirado o perfurador e escoado todo o liquide bau-
dens insufllava por infermmedio da canula duas colmnnas de ar no iute
rior da cavidade, afim de favorecer o desenvolvimento da inflammagio ;
quando porém esla nao se manifestava, recorria as lpjeccoes de agua
fria e se ainda estes agentes eram insullicientes clle injectava  wwa
solugdo de 120 grammas dagua para 5 centigrammas de nitrato de
prata.

Baudens pondo em pratica 0 seu processo e 200 casos de hydro-

cele obteve o seguinte resultado: 39 curados pelas injeccoes de ar; 17

pelas de agua [ria ¢ 114 pela solueio de nitrato de prata; ¢ obser-
vou que dos 114, em 20 a inflammacio foi muito intensa, e tres
formaram-se vastos abeessos e em dons i molestia se reproduzin. Thinus
(these de Strasbourg) apresenta ainda 22 eitsos de enrie provenientes do
emprego das injeccoes de ar.

Ultimamente  Albaneze, de Palermn, @i exemplo de Bandens proce=

don om 12 easos as insufflacoes dear sen restltado algum ; a inflam-
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magio ndo se manifeston e a reproduccio do hydrocele se fez em
fodos elles com a maior rapidez.

Mais tarvde, Albaneze procurou experimentar as injeccnes  d'agua
quente na temperatura de 42 a 45 grius centigrados e eonseguin obter
por este meio cinco easos de eura e em um  destes houve infiltracio
de liguido no tecido cellnlar produzindo grande mflammacio que termi-
nou pela suppuracio do escroto.

Os quadros estatisticos fornecidos por Baudens e Alhaneze. a marcha
da operacio e as desvanfagons o porigos inhorontes 4 esso meio de
tratamento, nos obriga a preferir ontros proc:ssos de fucil execucio o

effeito mais cerio,

INJECCAO DE TINCTURA DE 1010

O emprego das injeccoes indadas na eavidade vaginal, dando logar
o desapparceimento dos hydeoceles, proeade inteiraments do trinmpho da
tinetura de iodo applicada & cura das hydacthroses. Tolos o3 antores
estio de accordo em citar Martin de Calantfa, con agquelle que pri-
meiro fez nso de nma solueio jodada mjectando a na eavidade vaginal
na proporcio de 8 grammas de tinetura de iodo para 24 partes d'agua.
Effectivamente Martin diz. no Transactions of the medical and phisi-
cal sociely of Calewlta de 1831, que consegnin no decurso de 7 annos
operar 2,000 individnos por esse meio e eom ftanta felicidade que 0s
casos de insneeesso estiveram  abaixo  da propor¢io de 1 ¢f,, Annos
depois - Velpean ignorando, segundo refere  Boine o ITodolherapie
de 1865, 0 modo de proceder ¢ as vanfazens aleancadas por Martin e
levado unicamente por onvir dizer que Ricord nos easos de hydrocele
fazia applicacoes topicas de tinetura de iodo com excollonte result ado ;
foi entio que tenton eombater oz hydroceles por maio e wma Injeceio

uurllpﬂr-:f.'l (liv ) crammas de finetura de odo DA 11k) orimmas li1r'i._|.’;”|"|.
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e suas experiencias foram coroadas de successos tido brilhanies que
elle reconhecen nestas injeccoes sensivel superioridade A vinosa ; desde
entio comegon a empregal-a em alta eseala e por wmeio de seus fra-

balhos cabe-lhe sem duvida a gloria de a ter vulgarisado na pratica

cirurgica de modo a ser considerada hoje pela mor parte dos cirur-

gives como methodo classico de tratamento dos hydroceles.

r 0 professor Velpeau depois de puuneccionar ¢ esvasiar a cavidade

| vaginal do sen couteudo, a enchia incompletamente de liquido inje-
ctante ¢ por meio de brandas compressoes procurava pol o em
contacto com todos os pontos da superficie interna da serosa ; passados
alguns minuntos (quatro on cinco), escoava o liquido injectado, deixando
apenas dentro da cavidade uma pequena qnantidade destinada a despertar
a inflammagio. Todavia, a formula da injeccio usada pelo sabio e

1 illustre  professor ndo (ol sempre a mesma: ora, ora na proporeio
que acima referimos ; ora era constitnida e partes iguaes de fintura
de iodo e agua, ora, finalmente, a quantidade  de  tintura  de
odo era angmentada ou diminuida conforme as exigencias o caso, e

chegon mesmo a injectar a tintnra pura.  Porém reconhecendo-se mais

TR G —

tarde que a tintura de iodo incorporada 4 agua deixava muitas vozes
de produzir os seus effeitos benelicos em  virtude do precipitado do
< 1odo que se formava, Guiburt, entio, para remediar este inconveniente
addicionon {4 injecedo um pouco de iodurefo de polassio, modificaciio

esta que foi geralmente aceita por todos os cirurgioes. Nio foi somente

esta modificaciio que soffren a injeccio iodada : Curling notando que

sua acgao irritante  era  ponco pronunciada a substituio pela seguinte

formula :
lodo o, vvvviiiiir i oo 2,00 cont.
[odureto de potassio...... o w T I grammas
I j‘LiED[JIil-!Irl'l.l‘l‘ll!l!l-llilviill :;;[} b

¢ com uma seringa de palladio injectava na cavidade vaginal de 8 a
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12 grammas desse liquido que depois de cinco minutos era retirado
ficando apenas no sacco dpas grammas pouco mais ou menos. E, entre

n6s, a formula ordinariamente seguida ¢ composta de:

.l'!nguauq.pnfliil--'tii @ B & 8 0 FoE SR @ & 8N :iﬂ grﬂnlmﬂs

Tintura de i0do......covvevevuns 60 »
Iodureto de potassio... ....... . lou2»

0 Sr. Dr. Pereira Guimaries emprega com Suceesso constante a

seguinte :
Agna distillada. ....... e 100 grammas
Tintura de 10d0 iy conevcvesnnae .. 150 »
[odureto de potassio........ ce 1 »

Os phenomenos consecutivos & operacio, sob a influencia das inje-

ccoes iodadas, variam segundo as idiosynerasias individuaes e o estado

pathologico da vaginal. Nio consideramos que & dor accusada pelos
doentes possa servir de signal positivo para avaliarmos o grio de
irritacio e inflammacio consecutiva, pois que, de ordinario, os doentes
experimentam dores mais 0u menos intensas que se irradiam pelo

io espermatico e outras regives mais afastadas como sejam, a
nio ¢ raro observar-se que a

cord

hypogastrica e lombar; 1o entretanto,

inflammaciio consecutiva nio esti e relagio com a sensibilidade accu-

sada no momento da injecgio. O trabalho imflammatorio ordinariamente,

ponco sensivel mno primeiro dia, lorna-se pronunciado no fim de 24
horas, dando ao tumor o volume quasi primittivo; a pelle da regido
operada apresenta-se vermelha, ligeiramente cedematosa e as vezes infil-
trada: o tumor ¢ doloroso pela apalpacio e esta 4s vezes faz sentir

na cavidade vaginal a existencia de um liquido espesso on semi-fluido
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dando nma sensacio semelhante dquella que produziria nma porciao de
algodio contido em um sacco quando se o comprime. E' este um
signal que deve ser considerado positivo, porque quando elle existe com
esta sensacio especial, segundo affivma o illustrado professor o Sr. Dr.
Saboia, a enra da molestia tem lugar radicalmente.

Ha ecasos, pordni, em que niao se observa a reproducciio de lignido e
nem o menor traco de inflammacio, no entretanto, a cura torna-se
definitiva : outras vezes, a veproduccio do liquido se faz vapidamente, 2
inflammacio ¢ tardia e a cura duvidosa.

Os accidentes oceazionados pela injecgio iodada quando, por tma cir-
cumstancia qualquer, ella se desvia da cavidade vaginal, nio sio tio
frequentes como ordinariamente sc¢ iem observadn depois das injeccoes
vinosas, cupricas e ontras, Quando abandonada na cav idade vaginal essa
injecciio é facil e innocentemente absorvida como p:m"t sullicientemente o
bem crescido numero de 2,393 operados  de Martin, conforme refere
Gosselin que os casos de insucesso estiveram ahaixo de um por cento.

() professor Velpeau empregon as injeccoes iodadas em toda a sorte de
hydroceles e sempre com sucesso admirvavel, povéin, vs adversarios d'esse
methodo convietos que a cura radical nio podia ter logar sem a obliteracio
completa da cavidade, impugnavam esse meio de tratamento, ora porque
elle nem sempre pt‘m'lll.:'-lli:l pssa condicio, ora porque t!?{ptluh.'t 0 reappareé-
cimento da molestia: mas essa objeccio foi cabalmente respondida, nio s
com a eslatistica de Martin e de ontros praticos, como tambem servin para
mostrar os grandes inconvenienfes de todos os meios de tratamento que
sempre determinaw obliferagio complefa da cavidade. Todos os antores
estio de accordo que havendo adherencia completa das [olhas da serosa, o
testiculo. privado da faculdade de movimento ¢ escorregamento, fica mais
exposto ds contusdes ¢ attritos do que gnando a cavidade ¢ conservada.

As autopsias feitas por Hunten ainda viém em apoio das injeceoes
iodadas ; assim, este pratico anfopsiando deseseis cadaveres de individuos

errados por essas injeccoes, encontrou en oito, obliteracio -::nmpietn da

B
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cavidade ; em quatro, adhevencias incompletas ¢ nos outros quatro a cavi-
dade, inteiramente conservada. Casos identicos a estes ainda foram obser-
vados pelo professor Velpeau, Chaumet (de Bordeanx) e Boinet,

Gosselin dd fanfa importancia 4s injeccoes iodadas que assim se
exprime : « On peut admettre anjourd” hui gque la teinture d'iode a pour
effel sinon constant au moins assez frequent, de guerir 'hydrocele sans
obliferer la sereuse Dans ce resultat se frouve, selon moi, 'argnment le
plus important en faveur de ce moyen. En effel, lorsque jai constaté
I'obliferation de la tunigne vaginal sur le cadavre, sans en counaitre la
cause, j'ai presque toujours constaté em méme temps 'anemie testiculaire
ot 'absence de ::;p-erlnamzui‘des. .. Je crois done que les operations infailli-
blement suivies d' obliteration, comme celles qui se font avee le vin chand,
onl pour resultat, je ne dirai pas certain. mais au moins possible, de sup-
primer la secretion spermatique en determinant un aifluxe trop considerable
de materiaux nufritifs vers les enveloppes an defriment de la glande, et je
donne la preference & linjection iodée, parce qu'elle penl guerir sans
exposer i cel inconvenient. On conprend quil y a un certain interet a
menager la fonction secretoire dans tons les eas, mais surtout dans ceux on
le malade est jeune, et lorsque antre testicnle est prive de ses fonetions par
un ancienne atrophie ou par une alteration consecutive & une epididymite.»

Pensando alguns cirurgioes, que a reproduccio dos hydroceles tratados
pelas injeccoes iodadas, era devida a falta de resistencia das paredes do
tutnor, propuzeram ¢ empregaram i apparclho compressor formado por
tiras agglutinativas. Voillemier abracon esta modificacio com algum enthu-
siasmo, e aflirma que por esse meio a cura  mais rapida, e os aceidentes
em grande parte conjurados: porém, aconselha muito cunidado na sua
applicacio, por quanto, a nio se proceder assim, fal meio pide ser inutil ou
mesmo prejudicial. Acereditamos que esta modificacdo, que ainda nio vimos
cirmrgiio algum cwpregar, nio mercce a importancia que lhe concede
Voillemier ¢ poderd ser tentada nos hydroceles que tendo sido operados
pela tintura de iodo se reproduziram, ¢ vio soffrer pela segunda vez a

mMesma operacio,

J 241137
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t INJECCAO DE SULPHATO DE COBRE

As injecedes de sulphato de cobre foram  constantemente empregadas
pelo nosso distineto eirnrgiao Chreistovao Jose dos Santos, ¢ os resullados
immensamente favoraveis de sua prafica indozivam outros  praticos emmi-
nentes a imital-o, ¢ com tanto suceesso, que hoje entre nos as injeceoes  de
sulphato de cobre, preconi=adas pelos distinetos professores Saboia, IPranca
@ bario de Maceid, rivalisam. =i ndo lhes sdo supericres, eom as injecehes
de tinfura de i1odo.

¥ A formula que eropregava o Dr. Christovio e que tem [ornecido sempre
as maiores vantagens, segnndo o professor Saboia, se compoe de 4 grammas
de sulphato de cobre dissolvidas v 360 grammas d'agna distillada. Eva-
cuado o liquido do hydrocele a injeccio ¢ levada com todas as cautellas
cavidade, gue nio deve licar completoente cheia; o depois de haver ahi
permanecido cineo minutos, ponco mais on menos, ¢ extrahida totalimente, o,
sendo possivel, semw que ahi tgne nma gotta sequer,
L Certamente as injeccoes de sulphato de eobre apresentain reconhecidas
vantagens sobre as injeceoes indadas ; pordém, por outro lado fornecem peri-
gos, que com estas se nio observam, ¢ obedecem A& contra-indicagies for-
maes que tambem nao fem as injeccdes jodadas; refiro-me aos accidentes
‘ que resultam da queda de nma gotta da injeegio no tecido eellular, o aos
hydrocelles complicados de herneas, de engorgitamento do testienlo o do
epedydymo, ete., ete. Nestes casos as injecedes indadas deven ser sempre
pl'{rﬁ_'l'ida:-:._ e bew assim quando o operador nao for bastante expertimentado,
porquanto, nem sempre poderd evitar o gqueda de nma gotta no tecido cel-

Inlar das bolsas com suas gravissimas consequenclas.
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Depois da exposiciio imperfeita que fizemos de cada um dos processos, y
diremos agora qual aquelle que melhores resnltados tem dado.

Nio se pode de nma maneira absoluta dizer em cirurgia que tal pro-
cesso ¢ superior atal outro, e por isso deve ser empregado em todos o0s
casos:; Iudo ¢ relativo,

Os processos de incisdo e exeisio que em dpocas mals rewotas eram
habitualmente empregados, hoje estio guasi banidos da therapeutica dos
hvdrocelles, a nio ser em ¢asos excepeionacs. ¥

Quando os hydroceles se acompanharem de um notavel espessamento
da tunica vaginal, o cirurgiio dove lancar mio da incisio no intuito de pro-

duzir nesta tuniea modificacies profundas. Fdéra destes casos a ineisio nao

tem indicacio racional.

Nos ecasos em que a vaginal, dorante a evolugio dos hydroceles, tiver
soflrido um processo de ossificacio parcial on geral, o meio que devemos
empregar ¢ a oxcisio. Fora desses casos excepeionaes ella nunca deve ser
praticada

0y processo habitnalmente empregado e que produz os melhores resul-

tados ¢ o da punecio seguida de injecgin de tintura de iodo ou de sulphato

de cobre. Os magnificos successos obtidos pelas injeccoes iodadas tem sido

proclamados por uma immensidade de praficos, ¢ figuram archivados em
numerosas estatisticas. O sen emprego produz modificacoes salutares na
vaginal sem perigo de qualquer complicacio grave conseculiva, e quando,
por descuido do cirwigiio, o liquido se infiltre no teeido cellular, este nao
cahe em gangrena como aconfece com o sulphato de eobre. Por nossa parte
temos apreciado o tratzunento de wma infinidade de hydroceles por este

meio, sem gue vissemaos gualquer accidente grave consecutivo.
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O sulphato de cobre cujas vantagens foram apregoados no Rio de Ja-
neiro, por Christovio José dos Santos e outros, demanda muito mais euidado
que a tintura de iodo, ¢ muito irritante, produz inflammacfo mais intensa, e
se por um deseuido, qualquer porgdo desse liquido cahir no tecido cellnlar do
escroto, as partes que soffreram a sua ac¢io cahem logo em gangrena. K como
o cirurgiio por mais perito que seja, nio pide hvrar-se de qualquer contra-
tempo, julgamos preferivel a tintura de iodo que nao produz tao deploravel

resultado cahindo naquelle tecido,
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SECCAO ACCESSORIA

DAS QUINAS
1 CADEIRA DE PHARMACIA
]

As quinas sio plantas pertencentes ao gencro Cinchona da fami-

lia das Rubiaceas.

As partes das quinas aproveitadas pela Pharmacia siio as cascas.

I11

Trez sio as principaes especies de quinas: a guina cinzenta; a

quina vermelha e a quina amarella.
IV

A quina branca muito pobre em principios activos ndo tem impor-

tancia nos usos pharmaceuticos.

B ¥
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As quinas sdo medicamentos essencialmente tonicos ¢ anteperiodicos.
Vi

As propriedades maravilhosas das cascas peruanas sio devidas aos

seus alcaloides cujos principaes sdoj & quinina e 2 cinchonina.
Vil

A pharmacia utilisa-se das cascas peruanas lanto em substancia,

como isoladamente dos seos alcaloides.
VI x

Além dos alcaloides as quinas contém, segundo Buquet e Cornetle,

wn sal essencial, uma materia resinosa ¢ uma substancia tersosa.

IX

Polletier e Caventou, aperfeicoando  as analyses feitas até 1802

sobre as quinas acharam:
1.0 Quinidina. ¥
2 o (uinato de guinina, e quantidades minimas.
3.0 Quinato de cinchonina, » »
{.o Quinato de cal, » »
5.0 Cinchonna,
.0 Vermelho cinchonico insoluvel,

Vermelho cinchonico gsoluvel.

il
g.0 Materia corante amarella.
0.0 Materia graxa verde.

10. Gomima.

11. Amido.

12. Lenhoso.
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X

As differentes especies de quina variando na sea riqueza de alea-
loides trazem variacoes na composicio dos preparados pharmacenticos

destas substancias.
XI AR

As preparacdes pharmaceuticas da quina consistem em pos, extra-

ctos, xaropes, vinhos, infusio e &.
Xl

A quina debaixo de qualquer forma associada a differentes medica-

meuntos constitue uma infinidade de formas pharmaceuticas.
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SECCAO CIRURGICA

TRACHEOTOMIA

CADEIRA DE ANATOMIA TOPOGRAPHICA, MEDICINA OPERATORIA E
APPARELHOS

|

A tracheotomia ¢ a operagdo que tem por fim praticar uma aber-
fura na trachéa, seja para permittic a eutrada do ar nos pulmoes,
seja para facilitar a extraccio de corpos extranhos que tenham pene-

trado no tubo respiratorio.
I

As indicagies desta operagio se pédem resumir em duas proposi-
coes geraes: la prevenir a asphixia por obstacuolo a passagem do ar
na porgdo do conducto vespiratorio superior A trachéa ; 2+ facilitar a

extracciio de corpos extranhos no mesmo conducto.
111

Assim por exemplo a glossite, a amygdalite, os polypos e corpos
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extranhos do pharinge, os fumores do pescoco, o expasmo e o edema
da glote, as laryngites chronicas, o cronp e as fracturas do larynge
e diversos corpos extranhos nas vias aereas podem indicar esta ope-
racao.

v

Para praticar-se esta operagio o doente deve se achar deitado em

decubitos dorsal tendo o peito ¢ a cabeca levantados por travesseiros,
e a regiio cervical anterior completamente livre.

As incisdes devem ser feitas com presteza, e as vias aereas im- |

mediatamente abertas afim de dissipar a congestio venosa.
A

Depois de punceionado o tubo aereo devemos nos servir, para
augmentar a abertura, de um bisturi abotoado com o fim de evitar o

ferimento da parede posterior da trachéa.

VII ¥

A incisio pelo processo ordinario deve ser feita na linha me-

diana, de cima para baixo, e partic da cartilagem erieoide terminando

no hordo superior do sterno,

VIII

Depois de haver-se tocado & trachéa entre os dous mmusenlos sterno-
thyroideos inciza-se esta levemente com o bisturi, fazendo penetrar
pela incisio uma sonda canelada sobre a qual se faz correr o histuri 4

afim de angmentar na propor¢gio que for exigida a abertnra do tubo
aereo, ‘
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X

Outros aconselham, em lugar da tenta canula, servir-se para islo

de um bisturi abotoado.
A\

Pelo processo de Chassaignac serve-se de um tenaculo cuja conve-
xidade apresenta uma gotteira, sobre a qual se faz correr um bisturi
gue inciza de cima para baixo e de diante para traz e ao mesmo tempo
as partes molles e os primeiros anneis do tubo tracheal. Este tenaculo
s¢ introduz na trachéa de baixo para cima de sorte que a sua ponta
penetrando ao nivel do bordo superior do externo, venha surgir umI

pouco abaixo da cartilagem cricoide.

b
X1
Qualquer d'estes dous processos parece-nos bom.
XII
Para dilatar a abertura tracheal preferimos o dilatador de Cha-
paignac ou dous tenaculos ordinarios.
3,

XILI

Julgamos de grande vantagem o emprego de nma canula ordinaria

modificeda por Chassaignac.
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" SECCAO MEDICA

FEBRE AMARELLA

CADEIRA DE PATHOLOGIA INTERNA

T T T T

[

| A febre amarella ¢ uma pyrexia monoparoxistica.
Il

A causa intima desta pyrexia é desconhecida,

[
(b miasma palustre parece ser alheio 3 produegio do typho ice-
teroide.
! A
r A malaria, muitas vezes entre nos, colnplica o Lypho americano,
:
|| v
r
'r No primeiro periodo, a febre amarella pode se confundir com as
pyrexias eruptivas.
B s
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VI

As evacuacdes sanguineas nio indicam enterorrhagia.

VII
Ha na febre amarella dous periodos.
VI

A anciedade epigastrica indica gastrorrhagia.

X
Na febre amarella nenhuma medicacio merece confianca.
X
A albuminuria nfo indica prognostico grave.
XI
Iintre nds, o vomito preto é frequente. \
XII

A anuria traduz prognostico grave.
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HIPPOCRATIS APHORISMI

I

Vita brevis, ars longa, occasin praeceps, experientia fallax, judi-
cinm difficile. Opportet autem non modo se ipsum prmstare quee
opportet facientum, sed etiam wegrum, el accidentes et exteriora. (Sect.

1 Apu. 1°)
I1

Mutationes anni tempornm maxime pariunt morbos. (Seer. Il

Aru, 1°)
I11

Tumores molles boni, crudi vero mali. (Sect. V Apru. 67°)

IV

Duobus doloribus simul obortis, non in eodem loco, vehementior

obscural alterum. (Sect. II Apn. 46°)
v

Ad extremos morbos, extrema remedin exquisite optma. (Secr. 1

ArH. 6°)
VI
Que medicamenta non sanant, ea ferrum sanat, quar ferrnm non

sanat, ea ignis sanat; quee vero ignis non sanat, ea insanabilia exis-

itmare opportet. (Secr. VIII Apu. 6°)
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Fista these estid conforme os estatutos.

Rio de Janeiro, 2 de Outubro de 1879.

@, oflotla ~llaia.
th, Qaedance de edlmeida.
Tv. Hossuth  Vinells.
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