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PRIMEIRG PONTO

CLINICA EXTERNA

DISSERTACAO

SOBRE O

DIAGNOSTICO DIFFERENCIAL DOS TUMORES DO SCROTUM

Introducc¢ao

Tendo escolhido para objecto de nossa disserlacdo o diagnoslico differen-
cial dos tumores do scrolum, muilas e grandes difliculdades a ecada passo
nos surgiam, que nos lizeram muilas vezes pensar em mudar de Loulo;
mas, 4 principio, se¢ a questdo ¢ ardua, ella ¢ ao mesmo lempo extremamente
importante ; — ¢ uma daquellas sobre as quaes ¢ da mais alta conveniencia
que o pritico esleja bem versado. Demais, o fim a que visamos foi estudar
um ponto que, apresenlando-se frequenlemente na pralica, tanlas vezes nos
enganamos sobre elle, quer pela carencia de conhecimenlos mais on menos
exactos, quer pela sua difliculdade mesma.

Se a materia de nossa disserlagio jia ¢ de si mesma importante, essa im-
portancia sobe de ponlo quando consideramos a frequencia, no nosso paiz,
das manifestagoes morbidas assesladas nessa parte do corpo humano; e tanto
maior quanlo e sobre a diagnose dessas differentes affecgdes que se haséa o
procedimento ulterior do cirurgido sob o pouto de vista de seu tratamento.

As razoes expendidas acima em justificacdo da escolha que fizemos servem
de algum modo tambem para atlenuar ou descunlpar 2 nossa lemeraria ousa-
dia, —havendo aqui inleiro cabimento o versiculo de Propercio. — « In mag-
nis voluysse sat est, »
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Encarando o objecto  deste Wwabalho mais particulavmente no ponto de
vista clinico, em vez de tratarmos somenle dos lumores do scrotum, o gue
era nosso primero intenlo, Hmos obrigados, pela Orea das cousas, a estender
0 assumpto, abracando todos os [nmores que podem sa aprosenlar nessa re-
giio.

No intuito de methodisar a nossa exposicdo, depois de fazer algumas
consideracoes peraes sobra a palavea tumor, distribuiremos em  tres partes o
nosso trabalho. Em uma primeira, tralaremos dos lnmores do serotum pra-
priamente dito; — na segunda, dagquelles que se formam enlre o0s involucros
do testiculo @ este orgio ; — na teceeira, dos tamores proprios do lesticuly ¢
do epydidimo.

Antes, porém, desse estudo, julzamos dever enumerar as differentes obras
que consultamos para a confeceiv do vesso imperfeilo trabatho.

Indicagoes bibliogra phieas

R. Virchow, Pathologie des lwimeurs, — Paris — 15064,

P. Broca, T'raité des tumeurs, —TParis — 18G4,

V. Cornil el L. Ranvier, Manuel d'histalogie pathalogique. — Paris—1869,

Curling, Practical treatise an the diseases of the lestis and of the spermalic
cord and scrolum. — London — 1866.

E. Foucher — A. Després, Traité du diagnostic des malwdies chirargicales.
—Diagnostic des tumeurs, — Paris — 1868,

T, Billroth, Elements de Pathologie chivwrgicale géndrale, — Paris —18068,

A. Vidal (de Cassis), Trailé de pathologia externe el de midécine operatorre.
— Paris — 1861.

A. Nélalon, Eldments de patholagie chirurgicale, — Paris— 1859,

V. Saboia, Ligdes de clinica-cirurgica. — Rio de Janeiro — 1870,

J. Sigaud, Du climat et des maladies du Brésil. —Paris — 1844,

Yelpean, Clinique chirurgicale, — Paris — 1810.

A. Després, Essai sur le diagnoshe des bunewrs du testicule—These. —
Paris — 1861,

M. Malgaigne, Des tumewrs ducordon spermatique — These, —Paris—1848.

A. Ribell, Diagnostique diffirentiel des tumaurs des bowrses, — These de
Paris — 1853,

D, Bidron, Du diagnostic differentiel des twmeuwrs des hourses. — These
de Paris — 1850,
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A. Delaive, Diagnostique differentiel des tumeurs de lu région serotale. —
These de Paris — 1857,

P. Huguet, Diagnostique differentiel des homenrs du testioule el de ses en-
veloppes.— These de Paris — 18:ik.

Morillon, Diagnostique dijferentiel dvs tumeurs du testicule, — These de Pa-
ris — §848.

A. Jamain, D¢ Uhdmalocelr du serolum, —These d'acgrégation, —Paris —
1853,

O que sodeve entendoer pela palavea tumor?

« Multa rennscentur, quee jous eseidere, cadentigue
o Quae nune sunt in honore vocalnila, 5| volet usus.
« AnT. voET, Horar, v.60ET0. »

Sem qaerer tratay aquei das interminaveis discussoes que tem havido sobre
esla questio, passando em revista lodo o historico de snas numerosas Muetua-
eies, secundo a opiniio de eada antor, nio podemos, sem teahiv o nosso com-
promisso, ficar silencioso ante um assumpto de lanta magnitade.

Tumor, em sna mais lala accepedo, designa toda saliencia anormal, todo
augmento de volume, constitoido ow ndo por um lecudo de nova formacio
(neoplasma), apparente ou oceonllo, externo ou inlerno,

Muitas e variadas lesdes, pois, diversas em st ovigzem e em sua marcha,
podem ser comprehendidas sob esta denominacio.

Por tuma [Orea instineliva, os povgs em sen bereo tendem naturalmente S
traduziv o8 factos intelleclivos por palaveas que representam os objectos, que
desde muilo estavam babituados a vér, e que cahiam debaixo de seus sentidos.
A linguagem parabolica da Biblia nido tem oulra significacio, e se isto assim ¢
em religido, que muito & que a lingnagem scientifica de entio se resinta do
mesmo uso? Portanlo, ndo ¢ de admirar que os anligos, em vista de um pri-
meiro facto pathologico de cerla ordem, procurassem na natureza ama imagem,
cuja denominagio se applicasse, por nma analogia mesmo remola, ao caso
morbido observado. Dahi a origem Jo lermo grego escolhido para exprimir a
tumefacedo ez, traduzido para o lalim por tumor, que ambos significam
collina,

Do que vem dilo, se deprehende que osantigos tiveram em vista designar
nm dos symptomas principaes ds um morbo, quando chamavam tumor toda
elevacdo on saliencia sobre uma superficie.
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Com o andar dos tempos os homens da sciencia, possuindo conhecimentos
mais completos, devidos ds differentes descobertas que de dia em dia se faziam
nas sciencias medicas, munidos de meios investigadores mais perfeilos, estu-
daram as lesdes classificadas sob a denominacdo ifumores debaixo de um novo
ponto de vista; e restricla a accepeio vasla desta nocdo pari passu com 03
progressos scientificos, a defini¢do acceila pela maioria dos pathologistas moder-
nos ¢ a seguinte : — Tumor & toda massa conslituida por um producto de nova
formacio (neoplasma) com lendencia & persistir e 4 augmentar-se.

E' esla tambem a accepcio dada i palavra tumor pelo illustrado lente de
anatomia geral e pathologica desta Faculdade.

Como coneiliar esta definicio com a accepcio antiga? Vé-se, pois, que ha
difficaldade, e grande, no sentido em que deve ser lomado o vocabulo twmor,
E esta dificuldade sobe de ponto guando se considera que o modo de com-
prehensio antigo ¢ ainda hoje adoptado em clinica no que diz respeito & patho-
logia de cerlas regides, como a inguinal, a scrotal, ele. E' por isso qgue
Virchow, com os documentos analomo-pathologicos modernos, padrio de glo-
ria que elle levanton asi, e que o tornou digno da nossa e da postera admi-
raciio, exclama em sua primeira licio: « Em vao se torturaria alguem para dizer
o que sio tumores, nenhum homem poderia dizél-o. » Emais adiante : « Cada
um tem a libevdade de ter on ndo lal prodocedo como um tumor! »

Os caracteres de exterioridade, limitacio e persistencia, assignalados por
algnns, ndo servem lambem para qualificar esta affeccio: primo, porque sio
gualidades extremamente relalivas; secundo, molestias ha que offerccem esses
v predicados, e que pio devem ¢ nem sio consideradas como lumores.

Apezar, porém, da confusio que existe sobre lal assumplo, julgamos que
nma distinecio simples serve oo pode de algum modo acclarar esla queslao, se-
nio de uma maneira positiva e precisa, ao menos de conformidade com as exi-
gencias do enunciado do nosso ponlo de disserlagio.

A palavra tumor pode ser lomada em duas accepcoes differentes: consi-
derada scienlificamente s luzes e progressos da analomia pathologica, chama-
mos lumor toda massa que augmenla parcialmente o volume de um orgio on
de uma regiio, e que & constituida por um tecido de formagio nova (neoplasia)
com lendencia & persistir e a augmenlar-se. Em clinica, porém, os homens da
sciencia empregam frequentemente a palavia fumor para designar lesoes oulras
que nio soments as producgdes de nova formagio. A’ isto accresce a conside-
ragio de que nem sempre podemos empregar um vocabulo so no seu senlido
philosophico e scienlifico, muitas vezes somos obrigados a acceitar a sua accepgio

yulgar,
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A nogio clinica da palavra tumor se aproxima mais da defini¢io primi-
liva, ¢, nio obstante o sentido vago e lato della, o espirito humano desde logo
exclue um cerlo numero de lesdes do grupo dos tumores.

E" debaixo do ponto de vista elinico que consideramos o que se deve en-
lender por tumor.

E nem podiamos enlender de modo diverso, a menos de cahirmos na in-
coherencia daqnelles que, acceitando a definicio anatomo-pathologica, tralaram
neste mesmo ponlo, que ¢ objeclo de nossa dissertagio, do hydrocele, da
hernia, ele. |

E', pois, attendendo a que o nosso trabalho versa sobre um ponto de elinica
exlerna, ao enunciado do mesmo, i regiio em que se assestam 0s Lumores que
vamos estudar, que lomamos a palavea ftomor na aceepgdo clinica.

8

Primeira parte

Tumores do sScrotuinl

Os lumores do serolum ou bolsas propriamente ditas se originam seja de
uma infiltragio de liquidos [serosidade, sanzue, urina) seja de uma alteracio on
degeneragio das differentes camadas cujo conjuncto conslilue as bolsas,

Neste capitulo trataremos das seguintes affecgoes :

Elephantiases.
Cancer dos limpadores de chamines.
«  encephaloide.
«  melanolico.
lHematocele parielal.
Edema ou hydrocele por mfbillragio.
[nfillracio urino sa.
Varicocele e pneumatocele.
Tumores graxos.
«  [librosos.
«  kyslicos.
«  vasculares.
Inelusian serolal,
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IClephantiases

A elephantiases, molestia observada em lodos 0s paizes, porém mais
commum nas regides ioter e juxla-tropicaes, assim denominada por causa do
grende desenvolvimenlo que tomam as partes sobre que se assesla, ¢ uma
affecedo caracterisady por um nolavel espessamento e hypertrophia da pelle do
serotuin ¢ do Lecido sabjacente, devidos a atlaques successivos e partiaes do
systema  lympliatico da parte, determinando 0 sen augmento gradual e pro-
UUEeSSIVO.

O individuo a ffectado desta molestia experimenta uma sensagio dolerosa nos
ganglios lymphaticos inguinacs e no pubis, logo o sen scrotum envermelhec:-se
¢ enlumece-se, ha }mi pruride incommodo, o qual diminne quando a erysipela
desapparece, mas 0 inlumescimento persiste, 03 accessos que sobrevéin Lrazem
uma inlumescedein cada vez mais consideravel, o serolum angmenla-se om
longitude ¢ ¢f largura, lorna-se pyramidal com a base para baixo,

Em gousequencia deste desenvolvimento os pellos lornam-se relativamente
Faros,

) tumor scrotal constiluido pela clephantiases apresenla-se-nos sob. uma
a variavel, pyriforme, espheroidal, elypsoide ete. O seu pezo pode chiegar
4 cem libras e mais;—elle pode ter o volume de uma laranja, de uma melancia,
de nma jica, e o de um grande odre.
4 A pelle do serolum torsa-se rigida, coriacea, excessivamente cspessada,
7" offerecenda tuberculos e bossas entremeadas de depressies : a cor da pells &
gacd, cupyica, pardacenta on prela, notando-se nos individuos de eor branca
0% relevos dos vasos venosos subeutaneos.

O serotim & depressivel e di pela apalpacio a sensagio de uma bexiga de
goma elastiea contendo liguidn, ou entdo offercce grande dureza. Os Lesticnlos
ordinariamente occupam o centro do tumor e sua parle superior, e em alguns
casos ¢ difficil sendo impossivel recotihiecel-os. '

Muitas vezes a moleslia invade tambema pelle do penis que Loina nm volume
wiplo on quadeuplo do estado normal, formando enldo o prepucio um tamor
que occupd a parte malia e superior do tamor serolal ¢ reveste lDrmas extravas
gantes, como a de um grande pepino, a de uma castanha de cajits ¢ alé mesmo
pode assemelhar-se em alguns 4 tromba do elepbante, tanto pelo volume como
na configuracio.

0 prepucio em sen extrems livee apresentasse [ranzido come uma bolsa
fechada, e por elle se faz a emissdo da urina.

Nio ¢ raro ¢ mesmo mai commum @ que a clepbantiases do serotume se
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complique de um hydrocele ou de am hematocele, que podem enlio passar des-
apercebidos ao pratico, o que pouco importa para a therapeutica. Raras vezes
porém se di a degeneragio cancerosa dos lestivnlos. Neste ullimo caso ndo ha
erecedo e nem tém luzar as ejaculaghes, o que & sobremaneira importante para o
diagnostico, porguanto na elephantiases, mesmo quando o membro esteja per-
dido na massa do tumor, aquelles dous phenomenos podem se dar.

Algumas vezes lambem o enlerocele on o epiplocele acompanham a pachi-
dermia scrofal.

A respeilo dos signaes sabjectivos pouco ha a dizer, mesmo porque, afora o
incommodo causado pelo peso, lodas as funcches geralmente se execulam como
no estado physiologico. Alguns individuos, porém, apresentam-se indifferentes aos
prazeres da sociedads, a melancolia @ o spleen delles se apoderam, e 08 tornam
impassiveis 45 cousas do mnndo As funccoes digestivas se perturbam em alguns
outros. Em um periodo extremo, porem, o embarago cirenlatorio pode occasionar
hepalites, affecedes cardiacas, ele.

Os signaes que acabamos de enumerar bastam para extremar a elephan-
liases de qualquer outro tumor do scrotum. Com efleito o enorme volume do
tumor, sua indolencia, sua cor, o seu aspeclo geral, o lempo que elle levou a se
desenvolver, o estado geral de satde, que ¢ sempre boa, distinguem perfeila-
mente a pachidermia das outras molestias com que poder-se-hia confundil-a.
Poderia ser ella lomada por um cameer encephaloide? De modo algum, porquanto,
antes que esle adquirisse o desenvolvimento proprio dos tumores elephan-
Liasicos, 0 doente traria impresso e pulente no seu orgapismo todo o cunho
da diathese cancerosa ou ja leria succumbido victima della. Poder-se-hia con-
fundil-a com 0 edema ? Nio mais, a pellc neste apresenta-se lisa, branca e
pallida, o que nido se di pa angioleucite scrolal,

Tumores Caincelro=os do scrotuin

Neste capitulo iocluiremos o cancer melanico, o encephaloide e o cancer
epithelial ou o cancer dos limpadores de chamings.

Comecaremos por este ultimo.

Ja o dissemos e mais uma vez repetimos, longe de nosesta o proposito de
entrar na descripcao minuciosa e discussio scienlilica de cada molestia em par-
ticular,— sobre fallecer-nos capacidade para lanto, [allam-nos lempo e condic-
goes oulras necessarias para 1sso, So apresenlaremos, pois, os caracleres impres-
cindiveis Eara o diagnostico differencial.
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0 cancer epithelial affecta ordinariamente o serotum dos individuos expos-
los a0 contacto da foligem exislente nas chaminés, Mais commum aos 23 e 30
annos elle comeca geralmente por um pequeéno bolio on verruga, algumas vezes
dous e tres de differentes tamanhos, que se desenvolvem na parte inferior das
holsas. Esse botdo pode ficar estacionario duraple mezes e annos, porém, o
que & mais commam, depois deum certo tempo clle tornasse molle, excoria-sg
a pelle, e exsnda uma serosidade irritante, que coagulando-se forma uma crosla
que cobre a excrescencia. Esla crosta cahe por sua vez deixando & descoberto
uma uleeracio pouco doloresa com lendencia & propagar-se por continuidade
de tecidos, de base e bordas endarecidas. A uleeracdo pode augmentar-se em
profundidade e em extensio, assim invadindo todo o serotum, ella pode a0 mes-
mo tempo penetrar até a tunica vaginal, que entio adhere fortemente ao sero-
tume ao testiculo.

Fm sua progressio destrnidora a aleeracdo, attacando grossos vasos, pode
determinar a morte pela hemorrbagia.

Este caracter do cancer dos limpadores de chaminés, o aproxima do cancro
phagedenico chronico, inda mais, a pequena excreseencia originaliva do cancer
s¢ assemelha em mais de um ponto Aquella que se observa na mucosa do pre-
pucio ¢ na glande.

Lebert diz que esta molestia ¢ semelbante 4 affeccio que se desenvolve so-
bre o labio inferior e cuja reincidencia 6 unfeaso exeepeional, — ndeo ¢ onlra
pousa mais, diz elle, que tumores epitheliaes ou epiderinicos ¢ assim déveriam
ser chamados. Ronx affirma que é elle semelhanle a affeccio cancerosa na mar-
cha, nos symplomas @ na terminacin se¢ se abandona a &i mesma, ¢ na reinciden-
cia se se pralica a ablagio. Earle a considera como affeccio cancerosa e A.
Cooper duvida disto, mas nio emille opinido. |

Se bem qae como Carling colloquemos esta affec¢ao no gropo dos cancers e
a apellidemos cancer epithelial, reconhecemos todavia que estudos mais comple-
108 810 necessarios, 0s quaes nao possuimos, mesmo porque ainda nao observa-
mos um 8o facto, sendo que, poder-se-hia dizer, que ¢ uma molestia quasi pecu-
liar da Inglaterra,

Convém accrescenlar que esla alfecedo em certas ciréumslancias tem appa-
recido por hereditariedade, e que pio é someute nos imdividuos que se occupam
em limpar chaminés que ellase apresenta ; outras pessoas de profissio differente

a lem coutrahido; e 0 que & mais, pessoas que punca s¢ exposeram ao contacto

da fuligem. Curling acredita’ em uma predisposicio individual produzindo um
estado de pelle favoravel ao desenvolvimento desta affeccdo, abragando entio a
opinido de M. Pagel, que entende que os botdes ndo sio primitivamente cance-

J
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rosos « bul are sueh parls as in gertaing persons are pecnliarly apl to be seat
af cancer, »

A visla dos earacleres que acabamos de expender seria diflicil e mesmo
um - erro grosseiro confundis o cancer seroli com oulra qualguer molestia,
Aquelle, que quizer tomar os pequenos boloes por vegetacoes sypluliticas, facil-
mente serid demovido desse intento, se atlender para a hisloria do deenle e s0-
bre tudo para a prolissio do individuo, e isto o pord em viade diagnostico, 4 nio
guever recorrer ao exame microscopico de um pequeno fvagmento das hordas da
ulcera on dos botdes do seu fundo, o que levantaria todas as davidas (heoricas o
pralicas.

O cancer melanolico ¢ excessivamente raro no serolom. Elle deve ser con-
siderado como um cancer dotado de uma estrnctnra parlicular, em que a colo-
ragio negra seria devida seja & sangue derramado, sejad uma vascularidade
maior.

O cancer encephaloide, nio sendo raro no testicalo, o & com tudo no sere-
(um propriamente dito,

0 facto de que lemos nolicia, & aguelle ohservado por Craven e que vem
referido na obra de Carling.

Na tevecira parte de nossa dissertacio ratando dos tumores do testicnlo
mais de espago demoraremos na descripeio das alfeccoes cancerosas, algumas das
(uaes sio communs nessa glandala, Entretanto desde ji vamos fazer algnmas
consideracies dcerca do diagnostice differencial entre o cancer e os lumores he-
nignos.

Ha um conjunclo de signaes proprios senio a demonstrar de nma maneira

posiliva a existencia do cancer ao meénos para lornal-a muito provavel. Assim o

engurgitamento dos glanglios lymphaticos vizinhos ¢ mais commum a0 cancer
que aos tnmores benignos; a heranca bem verificada na familia do doente, que
se examina, constitne lambem uma presumpeio,

Ainda signaes oulros existem que sem ter (oda siguificacio, que se lhes  de-
ram, nio devem Lodavia ser Jdespresados.

Entre elles estd em primeira linha a dor; este signal tem na vepdade uma
cerla importancia, que enlrelanto nio deve ser exagerada. Muitas molestias do
scrotum podem com effeito dar logar & dor, cerlos cancers ao contrario existem
e chegam mesmo a um periodo avincado sem cansar grande incommodao,
Quando sobrevém as dires de modo a allraliv a atlencdo do doente ji a alfecciio
esti muito claramente manifesta poi outros symplomas. Esle sigoal & pois de
imporlancia mediocre, mas elle deve ser lomado em linha de conta, mesmo por
que a dor do cancer apresenta um quid de espocial; assim, ora sio picadas rapi
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das, sensacdes de queimadura on de frio, ora shmente nm senlimente da peso o
constriecao,

Esles signacs sfo, servalis servandis, os mesmos que apresenta Nelalon em seun
tratado de Pathologia Cirargica (T.1%) e que sio os caracleristicos das affecgdes
Cancerosas.

1° Todas as vezes que o tumor se apresentar em um individuo pertencents
4 uma familia, na qual se liver verificado um ou mais exemplos de canecer.

2* Se exislir om oulro ponto da economia um cancer bom caraeterisado,

3° Todas as vezes que o individuo tiver j& soffrido a extirpacio de nm tu-
mor reconhecido como de nalureza cancerosa.

4 Quando o lumor apresenlar dbres laneinantes. o

5° OQuando os glanglios lymphalicos vizinhos forem engurgitados.

G° Se existir na economia geral uma alleracin profunda que ndo pode sep
explicada pela ausencia de lesin visceral.

7* Quando o tumor  tiver sna sede em um orgio [requentemente affec-
tado de cancer, e que resistir aos meios que resolvem ordinariamente oz tomo-
r'es nao cancerosos. ‘

A’ estas consideraches que sio aqni anlicipadas, visto como as affeccbes
cancerosas sio extremamente raras no scrolum propriamente dilo, ¢ mais
communs no testiculo, 4 ellas, diziamos, nos reportaremos quando tralarmos o
dos tumores cancerosos desse orgio.

iTematocele parietal

Di-se o nome de hemalocele parietal ao derrame on infiltragio de sangue
nos involucros do testiculo exteriores a tunica vaginal, Elle &, pois, de duas
especies, — hematoeele parvietal por infillvagio, e hematocele parielal por der-
rame.

Na primeira destas variedades ndo somente o sangue se acha infiltrado
nas camadas externas 4 tnnica vaginal, mas ainda na espessura da pelle. Al-
gumas vezes ¢ esla affeccdo conseculiva 4 operaghes sangrenlas na regiio in-
guinal, operacies nas quaes o sangue, em vez de escorrer para fora, se insinia
entre as camadas das bolsas; as mais das vezes, porém, & sob a impressio de
uma pancada violenla nas bolsas que elle se desenvolve, Caraclerisam-no os
phenomenos proprios de confusio; a pelle das bolsas & mais ou menos tensa,
lisa, as préuas sio quasi apagadas, o scrolam apresenta uma coloragio vio-
lela, escura, que se estende algumas vezes alé o penis, 4scoxas e ao ventre,

0 hematocele parietal por derrame pade, como o precedente, ser o resnl-
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tado de uma violencia extevior ; algamas vezes o desenvolvimenlo se faz Je
uma maneira exponlanea,

A séde do tumor nio lem podido ser exaclamenle determinada; tudo
que se sahe é que o derrame s¢ faz fora da tunica vaginal, entre os involueros
das bolsas. O sangue & ora em estado hqnido, ora com uma consislencia maior,
algnmas vezes coagulado, apresentande enldo coalhos mais on menos densos,
que podem adherir is paredes do sacco.

0 hemalocele parietal por derrame se apresenta debaixo do aspecto de
nm tamor pyriforme, com a grossa extremidade para baixo, molle e fluctuante
a principio, forpecendo por vezes a sensacdo de tremor & mio que o explora,
completamente desprovido de transparencia, apresentando nma coloracdo vio-
lacea dos tegnmentos, quando o lumor se desenvolve sob a influencia de uma
causa traumalica, @ que @ recenle.

Mais tarde, com effeilo, o sangue infiltrado na espessura do derma se re-
absorve e a pelle loma a sua coloracio normal.

Os tegnmentos nio apresenlam nenhuma mudanca de edr quando o tumor
se desenvolvea exponlaneamente. Mudangas importantes se dio o (umor em
uma época mais avancada, a flaclnacio torna-se de mais & mais obscura, e, por
causa da transformacio do sangue em coalhos, comega-se a perceber uma cre-
pitagio surda : a consistencia do tnmor angmenta-se cada vez mais i fazer pensar
qne se trata de um tomor solido. Em todos os periodos da molestia se verifica a
independencia perfeita do tumor ¢ do Lesticulo.

Raras vezes esta affeceio lermina-se pela resolucio, as mais das vezes lica
estacionaria durante longo tempo ; algnmas vezes o [Heo sanguineo se inflamma
e degenera-se em abeesso sanguineo, que se abre para o exterior,

0 diagnostico & facil em prineipio, sobretudo se se trala do hematocele
travmatico, que € 0 Mais commumn.

Distingue-se o hematocele parietal por derrame do hemalocele vaginal,
attendendo para as relagoes do tumor com o testiculo. Quando a affecedo é anliga
¢ 0 tamor deixon de ser fluctuante, pode-se confundil-o com um tumor solido
das bolsas, e uma punceio exploradora se faz necessaria para o reconhecimento
da affecqio.

(Fdema scroti
Quasi sempre ligado & nma affecgio mais on menos grave, de que ¢ elle a

manifestagio symptomatica, o edema do serolum, como o de ontras partes do
corpo, depende igualmente de um embaraco qualquer na circulagdo venosa ; tam-




bem ¢ commum o seu apparecimento. de concumilancia com outras infiltracoes
serosas, Entretanto o oulema do serotum, desominado por Boyer — hydrocele
por inliltragio — pode apresentar-se isoladamente opu independents do oxlema
de oulras parles.

Esla affecgio se apresenla ordinariamente sob a forma de um tumor molle,
que oceupa a totalidada (das bolsas, podendo chegar & comprometler lambam o8
Legumentos do penis. O tamor é pallide faceido e indolenle. O serolum conserva
sua forma normal, aimpressio do dedo persiste alguns inslantes sobre o lamor.
Nio se podem distinguir os lesticulos alravez das camadas de serosidade,

No edema do serotum, dependenle de. infiltra¢io urinosa, os caractores ja
mudam algum lanto. Enlio, vém-se as bolsas se lnmelazerem em pouco 2mpo, A
pelle torna-se Inzente, lisa, dolovosa e quenle, symplomas inflapimalorios se
manifeslam, accidentes graves se declavam, que podem Iazer perigar a vida do
doenle, se ndo se intervem de nma maneira prompla e energica.

A Naccidez do tumor, a presenca de estreitamento, de ascile ou de molestia
cardiaca, servem para guiar-nos no diagnostico, sendo que nos dous ultimos casos
ha lambem infiltracio das pernas e coxas,

O mdema distingue-se do hidrocele em que este @ as mais das vezes limi-
tado 4 um so lado, e, quando duplo, ha sempre dilferencas de forma e de vo-
lume, o gue nio succede no mdema que abraga sempre a lotalidade das bolsas;
demais, no hydeocele ha a flacluacio, a ransparencia, e guando esles dous sig-
nacs ndo poderem ser percebidos por nenbum meio, a doreza do lumor, em ¢on-
sequencia do espessamento da tonica vaginal, moslrari que exisle.

Ainfillragio urinosa pelos caracteristicos do edema se distingue do hiydro-
cele, sendo que nagnella nota-se ainda pela apalpagio a crepitagio, devida a
mistura de liguidos e gazes produzidos pela mortificacio do tecido cellular; e
se extrema de gualquer outro cedema pelos phenomenos inflammatorios de gue
vem acompauhada.

Tumores de outra ordem podem-se apresenlar no scrolum, propriamente
dito, e, posto gne sejam elles de importancia secundaria, nns por si IesmMos,
outros em razio de sna extrema ravidade, julgamos de nosso dever agui con-
signal-o8, descrevendo os seus principaes caracleres,

Temas, em primeiro lugar, o varicocele scrolal.

0 estado varicoso das veias do scrolum, além de pouco ou nenhnm incom-
modo causar ao doenle, e por isso quasi nunca o cirnrgiio ¢ chamado a obser-
var um caso desles, é facilmente reconhecido pelos cordies aznlados ou vislaceos no
lugar das veias. Curling observou este eslado em individuos cujo scrotum apresen-
tava-se distendido pela exislencia de um hydrocele, ou ainda de am varicocele,

v |oha)
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0O emphysema do serotrum pode dar-se voluntariamerte e individuos que
desejando subtrahir-se a cortas obrigagies insuflam o ar nesta regido; ainda elle
pode apresentar-se quando, por oceasido de am ferimento qualquer nessa parte,
ndo houver paralellismo entre as duas aberturas da ferida.

Seja, porém, qual [Or a cansa que o delermine, o emphyzema ¢ facilmento
recouhecido pela crepitacio, que offerece o tumor debaixo dos dedos.

(s tnmores graxos sio excessivamente raros no scrotum. Quando elles
ahi se asseslam apresenlam os mesmos caracleresque os das oulras regioes. Em
geral sio tamores multilobados, com uma forma mais on menos regular. Umas
vezes sio molles, e offerccem A palpacio nma falsa fluctuacio; onlras vezes os
lobulos graxos dos lipomas sio mais compactos ¢ entdo apresentam um signal
importante— ¢ a erepifacio semelhante dquella gqne se experimenta quando sa
comprime o amido enlre os dedos.

O desenvolvimenlo desses tumores é lento sem produzir ddr, nem expon-
lanea nem provocada, O seu volnme varia consideravelmente. Morgagni diz
lel-0s observado de grande tamanho no serotum,

0 diagnostico dos lumores adiposos situados, seja no seroluwm propriamente
dito, seja no cordio spermatico, & exlremamente difficil se ndo impossivel. Nos
tlous casos referidos por Carling, o de Henry Gray, e o de Hoog, o primeiro so
foi reconhecido depols da dissecedo da parte, e o segundo sb fol verificado
post morlem.

Tem-se encontrado muilas vezes no scrobnm massas graxas, procedentes on
nito do peritonéo, que ahindo pelo anel inguinal, tem podido dar luga: a erros e
[azer erer por sna molleza, porsua superficie desizoal, sua reduclibilidade, em
uma hernia epiploica.

0s Lumores librosos, que se desenvolvem na espessura do scrotum, apre-
senbam 03 mesmos caracleres que os tnmores de semelhanles natureza desenvol-
vidos em outras regines docorpo. Um dos pontos mais curiosos de sua historia,
diz Nelaton, é sua adherencia com a tuniea vaginal, que se ¢ muitas vezes obri-
gado a abrir quando se guer proceder & exlirpacio destas produceies.

A marvcha Jestes tumores ¢ lenta, conservando quasi sempre desde o comeco :
uma forma mais o monos artedoadada. € notavel tendencia a augmentar-se
elles chegam a adgquizir nm grande volums, A" apualpacio sio duros elasticos, e
mais ou menos regulares. Encercados ordinariamente em nm invelocro de  te-
cido fibro-coneclivo, esses lumores formam  massas densas e compaclas seme-

Ihantes aos lumores fibrosos do ulero. |

sio completamente livres de adherencia com a pelle que se move facil-

mente sobre elles, Escusade ¢ aecrescenlar que essesflumores nao apresentam
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transparencia: os caracteres que acabamos de assignalar-lhes excluem de uma
maneira positiva este phenomeno. A resislencia e a dureza do tumor fibroso, a au-
sencia de transparencia extremam esla affecgdo do hydrocele enkystado do lesti-
culo, com gue se poderia confundil-a quando de um pequeno tamanhy. A au-
sencia da deformacdo caracterislica da pelle, a sua mobilidade sobre o lumor
baslam para descriminal-o da elephanliases scrotal,

Resta-nos agora tralar de tumores Kysticos, dos lumores vasculares ¢ das
inclusdes scrotaes.

Os tumores kysticos sio raros wo serotum. Da natureza dos kystos proli-
feros dos authores elles apresentam os mesmos caracteres que o8 lumores se-
melhantes observados nos labios, nas mamas ele. Carling eotre oulros faclos .
refere um bello exemplo observado por Crompton de Beriminghan. O seu
diagnostico em geral ndo offerece difficuldades. Sio tumores flaccidos, molles o
transparentes, mas distinguem-se dos tumores gue apresentam esles caracleres,
porque os primeiros sio completamente independentes do lesticulo.

0 cirurgido, passando em revista os differentes tumores do scrolum no intuilo
de reconhecer aquelle, que se apresenta a sna observacdo, ndo deve de se esgue-
cer que tumores vasculares ahi podem existir congenitamenle, se bem que se-
jam rarns.

Curling refere-nos alguns factos destes, e enlre outros o descriplo por Ver- y
nenil, occorrido na Clinica de Ricord no «Hospital de Midin, Os signaes pro-
prios desses tumores, a historia do caso, revelando o individuo o seu caracter
gongenito, servem de poderoso auxilio no reconhecimento de uma lal affecgio.

A inclusio scrotal sera um facto de heterolopia sesundo a theoria de
Lébert, de uma inclusio abdominal que descen no serolum com o lesticalo
(Velpeau e outros) ou serd uma monstruosidale por accolamento, como (uer
Vernenil ?  Qualquer destas tres theorias lem observagdes em seun [avor, & nos
porém pouco imporla essa discussio. As monslbruosidades inclusas sdo constitui-
das por [etus, em estado de rudimentar, ossos, denles, pellose elemenlos
mixtos nos quaes Yerneuil achon substancia nervosa.

Diagnosticam-se as inclusdes felaes no nascimento ou em uma cpocha vizi-
nha do nascimento, e é algumas vezes difficil. Tem-se tomado por uma hernia,
por um hydrocele, por um kysto, tumores que ao depois se reconhéceram sor -
clusbes felass. A unica vez em que a molestia foi brilbantemente diagnoslicada,
¢ no caso observado por Velpeau. Tratava-se de um homem de 28 annos, que
apresentava sobre o lado direito do serotum um tumor do volume do punho;
gra congenilal. A pelle que recobria este tumor era branca, insensivel, mui diffe-
rente da do resto do scrolum, gue eva escura e muilo sensivel, Dura em
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certos pontos, molle e como fluclvante em ontros, a compressio exercida
sobre esle tumor dava a sensasio de nma especie d2 coneregio ossea. Apresen-
lava varias aberturas fistalosas, que davam habitualmente passagem i nma ma-
leria graxa ndo semelbando nema pus, nem i serosidade. Os testiculos, e 0 epy-
didimo  pareciam liceivamente atrophiadoes, o cordio era sio, as funcoes geni-
laes se faziam perfeitamente. Este lumor foi  exlirpado ; elle encerrava laminas,
fibras que davam a idéa de tecidos fibrosos, celluloso e muscular, e verdadeiras
pecas osseas reunidas por articulagies. Enlre estes ossos Velpean acerediton re-
conhecer a clavieula, a omoplata e nma poreio do hnmerus.

O tumor inelnso no momento do nascimento faz corpo com o testiculo, é pe-
queno, irregalar, eis tndo: nio ha transparencia O tumor existe desde o momento
¢m que a erianca nasce, o que nio se i em geral no hydrocele congenilo, nem na
hernia, nos quaes,alem disso, poder-se-ha achar o lesticulo, lazendo entrar o liqui-
do on o inte lino na cavidade abduminal, Mais larde encontram-se 08 signaes
sernintes: Tumor bosselado, irregular e duro, e quando ulcerado, restos de
[étus no pos:

Auzencia de dores anles de tendencia i uleeracio, tumor que existe desde
0 naseimento:

Nenhumas perturbacies alem o aquellas produzidas pela inflammacio; olee- =
racio do seroluim.

Segunda parte

Dos tumoites=s eoxistentes entre o testiculo ©
soeus involucirros

Fstes tumores sio de duas ordens, uns sio redocliveis oulrog irreduc-
Livels,
Os tumaores reduactiveis do serotum tém mais ou menos caracleres communs;

assim quasi todos sio formados por orgios ou liquidos extranhos & regiio ;—o8
!




tecidos que 0s cobrem sio moveis e livres de adherensia com o tumor : quasi todos
procedem do abdomen, ahi entram pela pressio on posigio horisontal @ reap-
parecem na eslacio vertical, teem um pedicolo da mesma natureza, o qual
estabelece uma communicacdo entre as duoas cavidades; emfim explorando-os
porde-se seguil-os desde o fando das bolsas alé o annel inguinal,

HHernia scrotal

A deseida de uma ou mais azas intestinaes ou epiploicas no scrotum atravéz
do annel inguinal conslitue a hernia scrotal, Ella pode ser congenita on adque-
rida, distinegdo esta de pouca importaneia para o fim 4 que nos propomos.

A hernia congenila sO se observa nos primeiros tempos da vida, se produz
de wm modo brusco, estando seu sacco previamente formado; lambem desde

que apparece chega logo ao fundo ddas bolsas. Temsse ohservado na idade

adulla,
0 mesmo nito acontece com a bernia aceidental,

Nos primeiros lempos que o intestino aponla no orificio interno do annel
inguinal, é diflicil de ser percebida, ella caminha a passos lentos e nio @ sendo
depois de nm longo espago de lempo qoe atlinge o fundo do scrolum, em
que [orma um lomor mais on menos volumoso, ¢ujos caracteres principaes
$i0 08 seguinles: & pyriforme, obliqno e cima para baixo ¢ de fora para
dentro, sua grossa extremidarle & vollada para baixo e o pedicula para o canal
inguinal. Para lraz e para baixe encontra-se wm pequeno lumor um pouco
melle, bem limitado, doloroso a pressio, & o testiculo, o qual entrelanto nao
occupa sempre este lugar, e pode se achar adiante do sacco herniario.

Na hernia scrotal congenita o scrolum ¢ mais longo saperior gue inferior-
mente, Jdi-sa 0 1averso ra hernia scrotal accidental.

Quando se examina nm tomor das balsas que & redactivel, que da vm som
claro 4 percassio, liso, que se angmenta pela losse ou por oulro esforgo
(ualquer, q\m comeca de cima para baixo, & faeil reconhecer uma hernia
inguino-serotal, mas s¢ a hernia fOor irreductivel ha um signal importante para
o diagnostico, ¢ a sonoridade.

Se bem que lenhamos de descrever oz caracleres proprios do hydrocele, nio
¢ inulil anticipar aqui alguns dos signaes que o distinguem do tumor herniario,
g 0 mesmo. faremos a respeito de outros tumores, que com este poder-se-hiam
confundir.
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O hydrocele ¢ nma alfeceio de marcha lenta, gue di pela percussio um
som obscuro e uma certa vibragio; o tumor constituido por esla molestia é
transparente a luz artificial, e indolente.

O hemalocele pode tambem confundir-se com a hernia serolal, todavia
aquelle como o hydrocele  desenvolve-se lentamente, da som  obs uro pela
pereussio, ¢ inleiramente opaco, ¢ complelamente insensivel,

A hernia poderd ser tomada por uma orchite? Além de ser esta ullima
affecedo um tumor limitado ao testiculo, di tambem um som obscuro pela
percussan, o inleiramente opaco, apresentando uma eerta consislencia e accom-
panhada sempre de um corlejo de symplomas geraes, 1aes como, uma reaceio
febril mais on menos inlensa, embaraco gastrico, ele.

Nos casos de hernias irreductiveis engasgadas ou estrangnladas, ha um
conjuncto de symlomas geraes que projectam grande oz sobre o di acnostico,
se bem que pode aconlecer muilas vezes que nm Kyslo existente pas paredes do
annel inguinal, um tumor gorduroso ou epiploico podem ser acompanhados dos
mesmos phenomenos; entio a dillicnldade é extrema, e so a altencio aceurada no
modo de evolueio do tumor ¢ dos phenomenos gerass, a maior on menor inten-
sidade destes, ¢ que podem levar o pratico a0 reconhecimento exacto da
alleccao,

F ydrocele congenito

Assim se chama o hvdrocele da tunica vaginal cuja cavidade ndo esty ainda
separada da do perilonéa.

Esta especie de hydrocele & particnlarmente observada nos meninos, e pode
existiv debaixo de doas formas, oa bem elle apparece antes que o testiculo te-
nha descido noserolom e enlio este s¢ acha a cima do tumor, on bem o Llesticulo
desce primeiro e o lumor aquoso forma-se depois, e nesle caso enlio o testi-
culo se acha abaixo,

Jmambos 08 casos o tumor & menos volumoso, que o tumor formado
pelo hydrocele ordinario,

Alguns authores sio de opinido que o liquido nelles contido provem da cayi-
dade abdeminal. Velpean acredita que ¢ elle exhalado pela face interna da serosa
Tomando-se entre as mios e comprimindo o (hmor constituido pelo hydrocele
congenital pereebe-se que elle diminue de volume, reduz-se, sendo oliquido re-
calcado para a cavidade abdominal.
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A posigdo horisontal diminue o sen volume, a vertical o augmenta, & luz arl-
ficial apresentaa transparencia. B pois ha muitos pontosde contacto entrg
tumor desta natureza ¢ a hernia, mas esla augmenta-se com 0 menor esforeo, e
aquelle fica estacionario ou domesmo {amanlio. A hernia se retluz com ruido,(gar-
garejo) o que niose da no hydrocele,di nm som claro pela percussio, o hydrocele
pelo contrarionm som obscuro; emfima heraia & propria dos adultos e nio offe-
rece trangparencia, nem fluctuagio, o hydrocele congenilo é proprio da meninice
| e apresenta estes dous caracteres.

t Yaricocele

Esla palavra serve hoje para designar a dilalagio das veias spermaticas.

’ Apezar do que disse Delpech,o varicocels & mais frequante no adallo do gue
nos velhos e nas criancas. Malgaigne observon varicogeles em individuos velhos mas
sempre entdo desenvolvidos debaixo da influgnecia de wwa hernia, & sohretado

sob a pressio da funda,

r 0 lado esquerdo & muilo mais sujeito que o direilo. Sobre ceato e viale
operagdes feitas por Breschet sb havia nm varicodele direilo. Esta parlicularidade
tem sido attribuida i caunsas diversas. J. L, Pelit dizia que essa frequencia era
devida ao accamulo de materias fecaes no S iliaco do colon, que comprimiam as
veias spermaticas. Landousy depois de nma eslatistica refuta esta opiniio, sobre
17 doentes por elle observados um sb tinha constipagio habituall

Morgagni e Cooper referem-na & direecdo da veia spermatica, que 4 esquer-
da se lanca em-angulo recto na veia emulgente, isto @ em uma direcgdo perpen-
dicular 4 corrente sanguinea, que volla do rim, disposi¢do esla que deve emba-
racar & cirenlacio e forcar a estagna¢io do sangue nas partes declives, emguan-
foque 4 direita este faclo niio exisle, visto como a veia sparmutica deste lado
vae terna veia cavo ascendente em direcgio quasi parallela i dests vaso.

vidal admitte e2la explicagio 8 tho exclusivo & que, tendo encontrado oeo- v~

racio @08 vasos Lranspostos em um individio qud apresentava wm  varicocele 4
diteita, concluin dahi que todas as vezes que este nltimo factosedlesso, uma
anomalia havia na posigio do coracio, on bem que o vavicocele & direita foi
precedido de um outro & esqueérda mais volumose. « 8i vous bbservez
un varicocéle i droite  seyez cerlain de P'existence d'un antre varicocéle &
gauche ordinairement plas volumenx el qui tonjours a précédé celui du coté
opposé; ou bien il y a une grave inversion dns l'aopareil circulatoire.»
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Malgaigne cita em suoa these wm facto e varicocele a diveila e enlre-
lanto 0 coracio occupava o sen lugar natural. Oulros factos bha na sciencia
ainda de varicocele & direita,

A heranca, a habilacio em lugares quentes, o uso de funda para conler a
herpia e muitas outras civenmslancias podem influir no apparecimento do va-
ricocele, porem a verdadeira cansa inda esti por achar-se.

0 desenvolvimento desta affeecio se faz de modo lento ¢ sardo, ndo ha
dor nem mortificacio, e s0 quando comeca a lornar-se volumoso ¢ que o8 doentes
delle se apercebem. Uma sensacio de pes nas bolsas, que sio molles e flaceidas,
0 angmento de seu volume pelo calor ou por marchas [oreadas; uma sorle de
pravido incommodo on repuxamento, que se estende alé as cadeiras, laes sio
08 primeiros symplomas qne attrahem a attencio do individuo affectado desta
molestia. Este estado pode licar estacionario pelo uso do suspensorio, evilando
0s doentes todas as cansas que podem augmettal-o, mas como assim ndo aconte-
ee, 0 varicoséls torna-se de dia em dia mais volumoso ¢ mais incommodo; a me-
nor fadiga occasiona dores insapportaveis. Ha algumas vezes colicas, prurido
na verza emesmo no canal da nrethra, e dores que se propagam ao dorso e ao
ventre. Todos estes symplomas imprimem sna presenca na face do doente,—este
& trisle, os seus bracos sio allerados, como s¢ alguma viscera importante esli-
vesse alacada,

Assim pois, o varicocele 6 constituido pela presenca nas bolsas de um lumor
molle, pastoso, nodoso, formado pelas veias dilitadas e se estendendo da parte
superior do lesticulo alé o annel. A sensagio que se experimenta guando se o
apalpa e a denm bolo de sanguesugas, o a de um mago de cordics regularmei-
te enrolados, Onando a dilalacio excede o testiculo, o tamor apresenta a forma
de dois cones, no maio dos quaes se acha a glandula spermatica. Tempos de-
pois as veias da tunica dartos e dos tegumentos dilalam-se tambem,

O varicocele pode adqgaivie um volume bastanle grasde, assim lem-se visto
descer até o meio dacoxa com o volume da eabeca de um felo & lermo. Em
iguaes casos o testicnlo se alrophia gquasi sempre; sobre 15 Landouzy achou nove
vezes o lesticulo esquerdo mais on menos alrophiado.

Pela presenca dos svipptomas que acabamos e descrever o diagnostico
nao apresenta muitas difliculdades; com elfeilo nenhum onlro tumor nos di a
sensacio de cordoes nodosos; mas elle & reductivel e augmenta de volume pela
slacdo vertical e diminue na horisontal, e pois apresenla os caracleres da hernia
e do hydrocele congenilo. Porem a lorma do lumor, e 0 modo porque se faz a re-
duecdo, facilmente evilariam o engano, Sabe-se que para obtel-a basta levanlar as
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bolsas, as veias desengurgilam-se e o tumor desapparece; demais, e isto & muito
importante, desde gue a reducgdo @ feita, pormais que s2 comprima como dedo o
annel ingninal, estando o individuo na posigio vertical, ndo se poderd conseguir
qué o aflluxo de sangue ndose dé, e portanto o varicocele ndo lardard a se
encher ; na hernia n do acoutece assim, e nem flambem a0  hydrocele.

0 varicocela augmenta de volome e se dilata psla applicacio de panos
(quaentes,

Se elle fosse complicado de engurgitamento do eorddo, de hydrocele diffuso,
de hernia, o caso seria um pouco mais difficaltoso, porem uma allengio minu-
ciosa impediria ainda de desconhecel-o.

MTumores irreductiveis

Desde muito os authores leem reconhecido diversas wspecies de hydrocele
no homem ;—em outra parte ji estudamos o hydroeele por infiltracio do scro-
tuin, sob o nome de cedema, outro sim ji lratamos do hydeosele congenito, res-
la-nos fallar do hydrocele commum ou hydrocela da tunica vaginal adquirido ;
dos outros nio nos oceuparemos especialmente.

0 exame de um hydrocele da tunica vaginal nos apresenla um sacco

conlendo liquido. O saceo ¢ formado pela Lunica vaginal, que apresenla-se intei-
ramente espessada, segundo fez muilo bem obseivar Boyer.

0 liguido contido ¢ em geral de cor cilrina on alanrajada e contem alguns
flocos albuminosos. Velpeau o encontron completaments verde e Sedillot achou
nelle animalculos spermativos. Algumas vezes o liquide pode apresentar a cOr
do leite de edeo constituindo o hydrocele leitoso.—Este liquido & devido & uma
seerecdo anormal de nma grande quantidade de serosidade, cuja reabsorpcio
foi impedida por nma causa qualguer.,

0 sacco cheio lem a forma de um ovoide alongado, algnmas vezes ce nma

péra ¢ de nma ampolheta. Esta nltima disposicio assignalada por alguns autho-
res procede de um estrangulamento fibroso que se di frequeniemente, segundo

~ refere Beraud.

As irrilagoes do serolum exevcidas por allrito das roupas ou das coxas ou
por agenles exlernos podem dar e nascimento, assim eomo as compressoes len-
tas e eontinuas do corddo spermatico por uma fanda, e as contusies violenlas e
profundas produsidas por um esfor¢o muscular (Velpeau). A’ lodas eslas causas

~ yap53v
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deve-se accrescentar uma outra e importante é a inflammagio do epydidimo ,
algnmas vezes lambem elle se mostra sem molivo apreciavel,

Elle & geralmente idiopathico e raras vezes a expressio de nma lesio mais
profinda, neste allimo caso é o hydrocele accompanhade de cerlos signaes
que o impedem de ser desconhecido, Nio & raro ver-se o hydrocele ocenpar os
dous lados ao mesmo tempo. Quanto i [requencia de nm lado ou d'oulro as
estatisticas discopdam, e parece ndo haver uma predominancia posiliva,

O hydrocele ¢ dido complicado, quando existem ontras affecches nos orgiaos
visinhos. Ledran falla de um homem qae tinha tres hydroceles, nm do cordio,
oulro da vaginal e um terceiro num velho saceo herniario.

A marcha do hydrocele ¢ ordinariamente muito lenta, uns vio angmen-
tando, outros ehegandy 4 certo volume ficam estacionarios. Alguns teem dito que
ha hydroceles que se desenvolvem esponlaneamente em poucas horas, mas
islo nio esti bem verificado, Seja como for, o crescimento se faz debaixo para
cima e uma vez formado, o tumor & oblongo, ieve, molle, irreduetivel, fuctuante,
¢ nao conserva a impressio do dedo. Um outro symptoma muito importante,
apesar do que allirma Polt, ¢ a transparencia, Para obler esle signal toma-se 0
lmor eom amio esquerda, applica-se 0 bordo cubital da direita sobre sna parle
saperior, tendo um ajudante nma vela accesa do lado opposto dquelle em
que nos achamos, devemos olhar alravez da massa do tumor, entio notaremos
a perfeila transparencia e ao mesmo lempo reconhecemos a posicio do lesticulo
por um ponlo obseuro, e esle facto ullimo mais importancia di a este meio
de reconhecimento, porquanto ¢ de grande ulilitlade para o cirurgiiosaber o lu-
gar occupado pelo lesticulo, se bhem que ordinariamente essa glandula se acha
eoflocada na parte posterior e um ponco abaixo do centro do tamor.

OQuando a transparencia nio for muito notavel Carling aconselha que se
lance mio de um stethoscopio alraveés de eujo orificio devemos olhar.

0 lesticulo nos primeiros tempos ¢ facilmenle accessivel e pode ser reco-
nhecido tambem pela dor conseculiva & pressio sxercida sobre elle, Ja fallamos
pa sua posicio ordinaria nos casos de hydrosele. mas convém dizer-se que
elle pode se achar na parle anterior do sacco, & preciso pois o reconhecimento
exaclo de sua posicdo, quando se lenha de proceder a puncgdo.

0 testiculo pode-se atrophiar pela pressio que sobre elle exerce o liquido
derramado; & o que aconlece gquando a moleslia comegon pela tanica, quando
porém ella ¢ devida a mflammagio da glandula, esla se apresenla mais vo-
lnmosa.
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Quando a hydropisia da tunica vaginal & muito grande nfo se encontram o8
lesticulos; muitas vezes entdio a pelle do scrotum & lensa, as rugas naturaes
desapparecem e 0 raphe mediano ¢ desviado para o lado opposto.

Em resamo eis aqoi os signaes do hydrocele

SIGNAES prysicos. Com a forma mais ou menos semilhaote & de um ovoide,
de numa péra, de uma ampolhetas flucluacg@o no principio e possibilidade =
- de achar-se o lesticulo no meio do liquido: Mais larde transparencia, vibragio,
depressibilidade, resistoncia naiforme com opacidade do tursor nos hydroceles de
paredes muilo espessadas ; pouca mobilidade do tumor no scrolum.—

SIGNAES PUYSIOLOGICOS. — Indolencia, Evolucdo lenta, insensivel, duracdo
proporcionada ao volume do tumor,

Ordinariamente tem por causa uma violencia qualquer sobre o scrotuam.

Habitagio em Iugares quentes e humidos, e onde ha (requentes variaghes de
IEmperatura. Profissio que obrigue a estacio vertival,

SIGNAES PATHOLOGICOS,—Blennorrhagiag, orchiles e hydroceles anteriores ;
hydrocele mais pequeno do lado opposto.

Fste conjuncto de signaes serve assiz para caraclerisar esta affec¢do,
entretanto muitas vezes as cousas nio sio L3o faceis ou simples; quando, por
exemplo, o espessamento da tanica vaginal & bastanle completo para impedic o
ceconhecimento da transparencia ele. Em taes casos gnando a duovida sobrevier
no espirito do eicurgido convém praticar a puncgdo exploradora, ¢ como muito
bem diz o illustrado lente de clinica exlerna, deve-se estar preparatlo para
praticar a eperacio. convenienle no caso de sahir sangue pela cannla do troealer,
porgue entio tratar-se-hia de nm hemalocele, molestia com que mais se parcce
e confunde-se aquella de que nos occupamos.

Para distingniv o hydrocele vaginal daquelle formado no sacco herniario
gonvem attender para o seguinte : dous factos podem-se dar, on o sacco contém :
ginda as visceras e o liquido, ou esle somente. No primeiro caso o tumor offe-
recerda uma consistencia desizual nos differentes pontos de sua exlensie, em-
baixo se achard o lignido com soa transparencia, acima do liquido ama massa
firme que se continuard alé o canal e que dard um som claro. No segundo caso
quando o sacco herniario esta vazio ou elle ¢onservon uma comnminicagio
mais ou menos estreita com o abdomen ou ndn. Se conservoa, o liquido ahi
entrard por pressio, imprimindo na mio que opplime wm ligeiro fremilo,
se'ndv, 0 hydrocele esti nos easos ordinarios ¢ enlio nm erro de diagnostico
nio teria inconveniénte algum.
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Com muitas pulras molestias pode-se confundir o hydrocele.

A hyperirophia do testiculo, em consequencia de inflammacio chronica ou
por exeesso de nulvicio, di naseimento & um lumor regolar, indolente ; mas
sen pouco volume, sen peso, sna densidade, ou ausencia de Iransparencia e
de flucluagio, a distinguem do hydroecle.

0 testiculo tuberculoso apresenla bossas, desigualdades, durezas, desen-
volvimento ponco consideravel, e muilas yiozes doves surdas que nio existem
no hydrocele. O seyrro tambem & acompannado de picaidas mais ou menos for,
tes e dolorosas.

0 testiculo syphilitico allinge raras vezes wm volume mais consideravel
que um Ovo de panso, além disso ¢ a companhado de dores noclurpas, o que
ndo se dd no hydrocele,

0 cancer encephaloide ¢ nma das molestias com que mais se pode con-
fundir o hydrocele: a marcha da molestia, a ausencia de dor, a regularidade
da forma e da extensio das bossas, as apparencias de fluclnagio no orgio de-
generado, podem algnmas vezes enganar o cirurgiao o mais altento, Poder-se-
Lia, entretanto, chegar a reconhecer a natureza da molestia com o auxilio dos
signaes seguiutes: no cancer, além dos ponlos de amollecimento, encontram-se
outros pontos mais doros que nio occupam o Ingar do teslticulo, e nos quaes
sobrefudo a pressio ndo determing esta dor viva e sarvacleristica, que resnlta da
cotvpressio o lesticalos o hydioeele @ lranspavente, emquanto que o bwmor
furmado pelo caneer & opaco.

A hernia ¢ wm fumor que comeca de cima para baixo, e porlanto num
seatido inverso do hydrocele,

0 hemalocele nio tem a lransparencia que fizemos vér mo hydrocele. Mui-
las vezes, porém, este ultimo apresenla taes caraclares, como sejam ausencia
de transparancia, fluctuacio obseura, Hrma arvedondada, os quaes podem’ so-
bramodo fazer pender o espivito do eirurgido para diagnosticar tm hematocele.
A ndo querer-s2 decidiv somente pela desproporcio que existe entra o volume e
o piso do tumor, sendo o hydrocele mailo mais leve; sd a punecio exploradora
podera resolver a questio.

Ffematoceloe

Tendo ja nos occupado do hematocele parietal, em outra parte da nossa
these, aqui (rataremos (o hematocele vaginal, e mui perfuncloriamente do he-

matogele do cordio spermglico, denominado tambem hemalocele [anicular,
f
U
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M. Gosselin considera duas especies de hemalocele vaginal, o traumatico e
o psendo-membranoso ou consecutivo, descripto por Ernest Cloquel sob o nome
de espontaneo. Segundo Gosselin, um trabalho pathogenico, provavelmente de
nalureza inflammatoria, di lugar 4 formagio de falsas memhranas, que forram
a porgdo parietal da vaginal; essas pseudo-membranas sio providas de vasos de pa-
rédes delicadas que deixam facilmente derramar sangue, de sorle que este li.
quido, mais ou ménos modificado, ndo seria, como pensa Velpean, a causa das
falsas membranas, sendo o seu effeito.

A extravasacio sanguinea, devida 4 um traumatismo, pide-se fazer na tu-
nica vaginal sia, ou bem na tunica vaginal distendida por um hydrocele, on re-
centemente desembaracada do ligquido.

Na primeira variedade de hematocele tranmatico, o hematocele principia
bruscamente em consequencia de esforco on contusio, e tem-se um tumor de

» forma oval, tenso, com fluctuacio obseura. Quando elle é a consequencia de um
golpe, di-se ao mesmo lempo a infiltragio do teecido cellular, ha dor ligeira e
r sensibilidade & pressio.

Esla forma ¢ extremamenle rara,

A segunda variedade & mais commum: e, quando ndo houvessem oulras ra-
zoes para explicar essa maior frequencia, bastava a consideracio seguinte: e 6
que, nos casos de hydrocele, o testiculo nio goza daquella extrema mobilidade
ordinaria, que o livra muitas vezes das violencias traumaticas, sendo gue o
maior volume dessa regido, em razio do hydrocele, a expGe mais facilmente ar
esta sorte de lestes. Seja qual for porem 4 causa traumalica e 0 seu motlo de acloa,
cerfo & que o hematocele tem lugar desde que [Hr ferido um vaso infra-vaginal,
on mesmo extra, dando-se o corrimento sanguineo para o interior da serosa.

No hematocele espontaneo o tumor augmenta-se repentinamente de volume
a0 mesmo tempo que torna-se doloroso, phenomenos inflammaltorios se desen-
volvem ou se inerementam, a dor lorna-se excessiva ¢ insupportavel, Oulras ve~
zes nan incommoda sendo por seu volume e peso.

SIGNAES DO HEMATOCELE TRAUMATICO SEM LESAO ANTERIOR. — Tumefaccdo do
serotum, impossibilidade de achar o testiculo isolado, o que pode-se fazer no he-
matocele parietal, (Beraud e Gosselin) fluctuagio, sahida—pela puncgio— de san-
gue puro on ennegrecido;-dor & pressio.

O tumor apparece desde o momento, ou pouco depois do traumatismo, dor
muito viva; ecchymose nas bolsas.

HEMATOCELE EM UM HYDROCELE PUNCCIONADO, -~ Fumor affectando a firma’de
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um hydrocele, flucluante ou de consistencia pastosa. Impossibilidade de sentir-

s¢ 0 testiculo. DOr no momento em que ¢ feila a puncgio da lunica vaginal, re-

producedo do tumor em pouco tempo. Nio ha ecchymoses. Signaes inflammatorios.

Muilas vezes o doenle reveld ler sahido sangne gquando foi praticada a punccido

do hydrocele. |
HEMATOCELE EM UM nyYDROCELE, — Tumor com a (0rma do hydrocele, de-

pressivel, pouco Qucluante por caunsa da lensio da lunica vaginal, consistencia

igual em todos os pontos; o liquido fornecido pela puncecio apresenta nma cor

ligeiramente avermelhada.

A ausencia de transparencia, a obscuridade da fluetuacio, o peso do tumor,
08 commemorativos guiam o pralico no diagnostico differencial entre o hemato-

cele e o hydrocele,

03 hematoceles, em que pela antiguidade la grande espessamento das pa-
védes, podem confundir-se com os tumores solidos ; entretanto naquelles, pro-
carando-s¢ o lesticulo na parte anterior & média do tumor e comprimindo-o,
desenvolve-se alil a dor caracteristica, achando-se o orgio no estado normal. J

Alom dista, asensacio de dureza se di em lodos 03 ponlos do tumor, ao
passo que nos Lumores solidos ha uma ou outbra camada liquida antes de encon-

trarmos a resistencia (Gosselin).

Dislingue-se do liemalocele parvietal attendendo-se para a siluacio do lest e
ticulo : no hematocele vaginal o testiculo faz eorpo com o tumor, 1o patietal
elle ¢ independente.

0 hematocele lunicular se desenvolve por occasido de alguma contusio exer-
cida nas bolsas, algumas vezes depois de esfor¢os mais on menos violenlos, on
tambem depois da operagdo da castracdo,

Comega por uma dor viva na regido ingninal. A’ principio pequeno o tu-
mor aggmenta-se pouco e pouco de volume, tomando a forma allongada. Su-
bindo alé o annel abdominal elle desce alé o epydidimo, é duro, de fluetnacio
obseura, e mesmo mais larde desprovido della, irreductivel, perfeilamente in-
'dependente do testiculo. Os legumentos que 0 cobrem ou apresentam-se ecchy-
mosados ou ¢om a coloracio vormal,

Distingue-se da hernia—que é reductivel; do hydrocele enkystado do cor-
ddo— que é transparente, e dohemalocele vaginal em que o testiculo faz corpo

com o tamor.
Julgamos ndo ser inulil expender aqui algumas das consideracdes feitas
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por Yidal (de Cassis) acerca do diagnostico differencial dos tumores irreducliveis
das bolsas,

Elle os divide em solidos e liguidos e osexamina debaixo do ponlo de visla
de seun peso, lransparencia, fluctuacio, relaciio com o testiculo, formna, numero,
volume, consistencia e dores de que sd0 a sede.

Peso.— Os tumores solidos sio mais pesados gqué os liquidos.

Entre esles o hematoeele & mais pesado que ¢ hydrocele. porem menos do
que aguelles tumores englobados anligamente sob o nome de sarcocele.

TrAxsPARENGIA.— A existencia bem verificada desse caracler n'um tumor
do serotum extrema o hydrocele de qualquer oitro  tumor

FrLocruAcio.— 80 ¢ percibida no comeco do hydroeele, ¢ em algens casosde
hydrocelos anligos, quando enfim aserosa nao estiver muilo disténdida, por quanto,
quando o kysto estiver muilo cheio, oliquido nao podera ser balougado. Neste caso ha
o phenomeno sobre que ingiste o Dr.  Saboia; @a vibragdo, semelhante aquella
que seohserva quando se percute um abdomem distendido pelo derrame ascitico,

RiLAGRO DO TUMOR cox o TesTicuro,— O festicalo parlicipa mnitas vezes da
formacio dos tnmores nio reducliveis e se acha mais on menos confundido eom 0s
tecidos doentes,— Porém nas lestes isoladas do epydidimo e do corddo, sobre
tudo deste, se sente ¢ testiculo distinclamente e distingne-so a molleza particnlar
g a dor especial produzida pela compressio sobre elle.

E a posicio do testicalo abaixo do (emor que faz distioguir o hydrocele en-
kystado do corddo do hydrogele da tunica vaginal, que offevece o lesticulo para
{raz @ um pouco para fora ou gue o mascara inleiramente, o que é mais frequen-
te. No primeiro hydrocele pode-se tocar o testiculo por todos estes pontos, no se-
gundo ¢ s6 sobre o ponto indicado on mesmo em nenhim,

Forsa.— 'A do hydrocele é a mais conslante, € a de uma péra,

A do hemalocele & muito menos regular e conslante.

0 encephaloide lem n'om periodo a forma do hydrocele; mas aquelle ¢ 4
prineipio duro e se amollece depois, o eontrario se Ui no hydrocele.

NesERo.— O numero dos lumores faz distinguir o cancer do testiculo gue
é 50 de um lado, a0 passo que o lesticulo syphilitico di-se geralmente dos dous
lados, O seyrro traz doves lancinantes, o testiculo syphilitico dores nocturnas;
mas isto pode falbar e s00s commemoralivos esclareserio o diagnostico, Dan-
do-sp pois oz tumores syphiliticos nos dons orgios, podem elles confundir-se
com os tuberculos.
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Mas em principio as massas daras que constituera estes ultimod dio-se no
epydidimo, o lesticulo fica livee. A molleza conhecida de sua substancia, a dor
caracleristica que a compressio determina levantam as primeitas duvidas; em
um periodo mais adiantado os pequenos abeessos ¢ trajeclos fistulosos nido per-
miltirdo confundir o testiculo tuberculoso com quaesquer outros tumores do tes-
ticulo.

Voruse.— O cancer encophaloide forma tamores solidos os mais volumo-
s0s. Sob este ponlo de vista elle ndao poderi confundir-se sendo com a elephan-
liases , mas os caracleres da pelle, o modo da evolucic da molestia, impedem
qualquer erro de diagnostico.

CONSISTENCIA.— Muailas vezes nm  lumor muilto duro & principio torna-ge
molle ao depois e vice-versa; assim lemos o encephaloide para exemplo do pri-
meiro caso: todavia ha tumores que so pela consislencia ja o espirito elimina os
de ontra classe, com que poder-se-hiam confundir por outlros caracteres.

Dir.— Lancinante no seyrro, noclurna no Lesticulo syphilitico, Na maio-
ria dos casos os lumores chronicos das bolsas nio sio muito dolorosos; — ¢ um
incommodo, um peso, constriecdo mais do que uma verdadeira dor. Quando ha
dor ella ¢ geralmente augmentada pela pressio,

Esles signaes valem muilo, mas ndo valem tudo. Ha casos especiaes que
exigem a observacio allenla dos faclos, e o exame accurado de sua evelugdo pa-
thogenica.

Querer assim & primeira vista reconhecer um lumor mais ou menns com-
plicado das bolsas, ¢, na graciose phrase de nm escriptor francez, «faire une folle
coquetterie de diagnostic,

Terceira parte

Yamos tratar agora dos tumores da glandula testicnlar, mas mui resumido
seremns nesta parte, porque alem de ultrapassag os limites do enunciado do
nosso ponto, de muitas das affecedes i ella pertinentes ja nos occupamos, soly 0
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ponto de vista do diagnostico diffevencial, guando estudamos os tnmares do
serotum propriamente dito, e aquelles que se d@o entre esle orgao e o lesticalo.

Orchite

Para o clinico pouca imporlancia tem a divisio de epydidimile, vaginalite
e orchite parenchymatosa,— na grande maioria dos casos todas essas parles par-
ticipam da inflammagito, podendo comegar ora poruma, ora por oulra,

A orchite pode ser aguda ou chronica.

A orchile aguda mais commum ¢ aquella que sobrevem duranteo curso de
uma blenorrhagia—a orchite blennorrhagica,— Bem apezar nosso ndo entrare-
mos na discussio das differentes (heorias existenles para explicar a invasio do
testiculo pela inflammacdo blennorrhagica, basta-nos lembrar que a da propaga-
¢ao ¢ a mais racional.

Segundo Nelalon tanto o epydidimo como a vaginal e o testiculo podem
ser accommettidos de inflammacio, porem em grae differente.— Para Velpeau o
epydidimo & aséde principal senio unica da affecgio. Na maioria dos casos, &
verdade, a inflammagdo manifesta os seus eflfeitos no epydidimo, e muilas vezes
mesmo nao passa a glandula,

Prodromos algumas vezes annunciam 4 orchite, taes como um mdio eslar,
calefrios; febre ligeira, nauzeas, vomitos, coincidindo esles phenomenos gquasi sem-
pre com a diminui¢do dos symptomas da blennorrhagia;— um certo peso se ma-
nifesta para o lado das bolsas, dores nas cadeirase no perinéo, oulras vezes te-
nesmos, e vontade frequente de urinar.

Um tumor se apresenta, o qual augmenta de volume, tumor devido ao en-
gurgitamento do lesticulo e sobretudo do epydidimo, Entdo, a dor se manifesia
no testiculo, essa dor se exacerba com a marcha ou por qualquer outro esforgo,
podendo mesmo lornar-se inloleravel, comega dimia nuir, porem, do 4*ou 5° dia

em diante, desapparecendo no segundo seplenario,
Quando a vaginal é atacada o lumor ¢ muito volumoso, as partes que o for-

mam nio podem mais ser distinetas, notando-se em geral na parle anlerior uma
ligeira fMluctuacio.

@ ‘serotum apresenta-se tenso, lnsidio, parecendo adherir aos tecidos subja-
centes, Com a diminuigioda dor, se apalparmos 0 tumor eom alguma atlen¢do
veremos que elle & constituido por dous tumores, UM anterior formado pelo tes-
Yiculo, oulro para traze para cima constituido pelo epydidimo.



V4losg

- 3

Ao lado destes symptomas, por assim dizer locaes, ohservam-se oulros; assim
0 doenle apresenta a lingua saburrosa, nauzeas e mesmo yomitos, pulso frequen-
te e daro, oulras vezes pordm os phenomenos locaes sio acompanhados somente
de um ligeiro apparelho febril.

A orchile blennorrhagica termina-se quasi sempre pela resolugio, restando
ordinariamente por bastante tempo uma ligeira lumefaccio da cauda do epydidi-
mo, a qual por fim desapparece tambem. A terminagdo pela supuragao e extre-

mamenle rara.

A terminagio pelo fungus, que é muito rara tambem, pode entretanto
dar-se algumas vezes,

As orchites niio blennorrhagicas sam menos communs do que asque acabamos
de descrever; dependem quasi sempre de affeccies da urethra, da prostata, do
collo da bexiga, de manobras na lithotricia, cathetlerismo, ete., ete. {JP-
tras causas ainda tém sido assignaladas no apparccimento das orchites nao
bennorrhagicas, assim nio raro ¢ observar-se orchiles que sobrevieram em con-
sequencia de parotites, e mais raramenle de variola, fobre typhoide ete.

O diagnostico da orchite aguda é em geral [acil.

A ansencia de lensio do ahdomen, a cunuemrm;ﬁd da dor de um so lado,
a impossibilidade desentir-se o testiculo som seu volume normal abaixo do tamor,
emfim a dureza maior, a dor mais viva, a facil delimitacdo do tumor em sua
parte superior, a distinguem da hernia estrangulada. Mas se o testiculo estiver
relido no annel inguinal, e inflammar-se, o caso lornar-se-hia mais difficil, pois
leriamos um tumor na regido inguinal, tumor acompanhado de dor no venire,
nauseas, vomilos, ¢ algumas vezesconstipacio, mas enldo a ausencia dos testi-
culos nas bolsas despertari as duvidas, ¢ um ligeiro purgativo as dissipard. O pe-
rigo da ignorancia do diagnostico neste caso ndo esth em praticar-se o desbrida-
mento, e verilicar-se ao depois que tratava-se de uma orchite, por quanto essa
operacao nenhum inconveniente lraria, pelo contrario faria cessar o engurgita-
mento do cordio; massim, diziamos nos, o perigo esti em deixar-se de operar em
lempo uma hernia eslrangulada,

A marcha aguda damolestia a distingue das affecgdes chronic as.

Limitamo-nos a apresentar o8 seguinles caracteres, que de concumitancia
com 0s commemoralivos, servem para differenciar a orchite blennorrhagica das
oulras orchites.

A inflammacio affecla 4 principio o cordio, que é tumelaclo, sensivel; o
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epydidimo ¢ invariavelmenle a parte primeiro atacada, a tamefaceio ¢ mais ra-

pida, e adguire um maior volume, sua marcha & mais lenta, e as dores em geral
840 mdis inlensas,

Orchite chronica

E" uma affecgiio muito rara. Gosselin, em um artigo addicional 4 sua tradue-
Gio da obra de Curling, ¢ Nelaton, em uma admiravel licio de clinica, acereditam
fue muitos lumores syphiliticos e tubereulosos tem sido tomados pelos cirurgites

inglezes por orchites chronicas, e assim explicam elles “a (requencia desta lesio
nas eslatisticas inglezas.

A molestia ¢ ordinaviamente limitada & um dos testicalos, snccede muitaS
vezes 4 uma orchile aguda, a qual di lugar & wma infiltragio plastica dif-
ferente da materia tuberculosa. Esta materia infiltrada pode ser reabsorvida,
mas pode em algnns casos persistir por nm tempo mais on menos consideravel,
conslituindo assim a orchite chronica.

Em oulras circamstancias a afleccio se produz primitivamente sob ain-
fluencia das mesmas causas da orchite aguda , o epydidimo se entu-
mesce, e enduarece, raras vezes é o testiculo o primeiro atacado. A parte affectada
& um pouco mais sensivel que a outra, e nio é perfeitamente vniforme, Essa in-
flammacdo chronica & sujeita 4 exacerbacoes durante as quaes 0 tumor angmenla-
s¢ e lorna-se doloroso.

Quando a orchite nio ¢ convenientemente tratada e que em consequencia
de excesso ella progride e continfia a sua marcha, um fungus benigno pode so-
brevir, isto ¢, o serotum se inflamma, adelgaca-se, ¢ uloera-se, escapando pela
abertura uma subslancia de aspecto fungoso, lodo parenchyma testicular faz
hernia e o fangus se da,

A orchite chronica se distingoe da hypertrophia tesitenlar em que a hyper-
trophia & geralmente dupla, de consistencia invariavel, uniforme, e (uasi 8 ob-
servada na epocha da puberdade.

O testiculo syphilitico, pela notavel insensibilidade da glandula, pela sua dis-
posicio cupuliforme se extrema, perfeitamente da orchite chronica; ajunctae ainda
o conhecimento dos antecedenteg ou a concumitancia deaccidentes sypliliticos,
as exacerbacies nocturnas da dor, e nio serd difficil a distinegido das duas af-
fecgies.

A ausencia do engurgitamento dos ganglios lymphaticos visinhos, a marcha
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lenta e progressiva da molestia e dos signaes, que caraclerisam a cachexia can-
¢erosa, distintuem a orchite ehronica das affecedes malignas,

Ella se diflerencia do hematocele, em que o tumor da orchite é mais solido
g menos elastico, atlinge raramente um volume tGo consideravel ¢ sobrevem
lentamente e ndo de repente.

Para distiguir o fungus benigno da affecedo fangoide malignn, eis 0 que
diz Carling : « Oaspecto geannloso da massa fingosi, sua CONSISLENCI, 4 AUseH-
ciade hemorrbagia indicam manifestamente & natureza do tumor; além disto
pela pressio lem-se a dor caracteristica do lesticilo.

Hypertrophia testicular

Algumas palavras devemos dizer acerca da hypertrophia simples do testi-
culo logo apis a historia da orchite chronica, pois que mais de um ponlo de
semelhanca apresentam entre si, e que no entretanto devem ser distinclas,

Fsta molestia ¢ rarissima nos climas temperados e [rios, commum nos
climas quentes.

A juventude é quasi a unica invadida.

Nos casos consignados nma obra de Curling a molestia sobreyeio em conse-
quencia de auzencia on molestia de um dos testiculos, todavia ambos os Lesli-
culos podem ser affectados, e é 0 mais commummente observado. Entio elles
adquirem um volume consideravel, que pod: chegar ao duplo e triplo do
normal.

A consistencia destes tumores ¢ uniforme, elles nio apresentam bossas,
¢ nem sio accompanhados de derrame de serosidade na vaginal.

O epydidimo qoasi nanca participa da affecgio.

Estes caracteres que acabamos de expor distinguem a hypertrophia nio so
da orchite chronica, como de qualquer oulra molestia com que poderia ser
confundida.

Testiculo syphilitico

Para Ricord o testiculo syphilitico ¢ a transicio entre os phenomenos se-
cundarios e terciarios, sendo a manifeslagio primeira do terceiro periodo, Para

oulros elle pode vir de concumitancia com symplomas secundarios ou lerciarios,
H)

.
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@ s bam que a sua natureza em ambos 0s casos seja a mesma, differem comtudo
em sua marcha e quanto & accio dos medicamentos empregados em cural-os; niio

sendo isto razio: bastante para a divisio desta molestia em duas vanﬁda{iﬂs,
como o lem feito alzuns authores.

Podendo apparecer algum lempo depois da infecgdo geral, pode tambem se

apresgniar muito mais larde, Ha factos da trasmissio dessa molestia por he-
ranga.

As mais das vezes as duas glandulas sio affectadas quer simultanea, quer

suceessivamente, A molestia, porém, algumas vezes ¢ limitada a nm so testi-
culo.

O testiculo perde a dor caracleristica. E' por elle que comega ordinaria-
mente a affeccio.

Comega-se 4 perceber wuns pequenos pontos endurecidos, que se aung-
mentam pouco a pouco, havendo mesmo as vezes uma certa symelria, pois
formam verdadeiras zonas separadas vegularmente por substancia sia.

Raras vezas o epydidimo e 0 canal deferente sio affectados, o gue convem
muilo notar; @ dorante muito lempo distingue-se muito bem o corpo do testiculo

qua vae endirecendo, conservando sen volome normal, h\*perlmpiuandu o
! mesmo atrophiando-se. ;

Quasi sempre o individuo doente ndo accusa mais do que uma sensacio de
peso, e a dor, quando existe, exacerba-se para a noife.

Se a molestia nio é tratlada convenientementy, 08 pontos endurecidos vao
ponco a pouco reanindo-se de maneira a invadirem todo o orgdo, e mesmo as
vezes 0 epydidimo em sua eabeca, e formam entio um tamor liso, homogeneo,
ora mais on menos quadrilatero, ora pyriforme duro, e sem adhesio & pelle.

Conforme a nalureza da neoplasia, se de materia plastica, de substancia
fibrosa, carlilaginosa ou ossea, assim varia a consistencia do tumor.

Pode haver alrum derrame de serosidade na lunpica vaginal, o qual é
absorvido em pouco tempo.

Tags sio, mais ou menos, os symptomas do testicule syphilitico, — o
facto, porém, mais nolavel de sua historia @ a lentidio de sua marcha e sua
indolencia perfeita.

Nelaton assignala aosarcocele syphilitico dous caracteres, com cnjo so anxi-
lio elle diagnoslica a affeccio syphilitica do testiculo, e sio: 4 nolavel insensibi-
lidade e a disposicio cupiliforme do tumor.
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Em outra parle ja demos as differencas entre o testiculo syphilitico e a orchite
chronica. 08 signaes que acabamos de apresentar, e sobretudo a altencio aceu-
rada aos commemorativos, extremam esta molestia de qualquer outra; entre-
tanto, depois de estudarmos o testiculo tuberculoso e o canceroso, faremos um
quadro do diagnostico differencial destas tres entidades morbidas.

Testiculo tuberculoso

As mais das vezes manifestacio da diathese tuberculosa, pode entretanlo
em alguns casos esla molestia se lmitar ao testiculo. Velpeau, tendo observado
diversos factos de tuberculos no testienlo sem tuberculose pulmonar, e por ou-
tro lado nido podendo negar a coincidencia destas lesies na maioria dos casos,
como expressio de um vicio geral, admittin duas especies de tuberculos no les-
ticulo : uma que representa exaclamente o tubereulo amarello ert dos orgios
parenchymatosos, e que coincide com os tuberculos pulmonares, e uma oulra
(ue parece assemelhar-se 4 um producto inflammatorio; ¢ esla segunda espe-
cie que Malgaigne considerava como uma variedade de abeesso.

E' verdade com cffeito que, além dos testiculos tuberculosos consecutivos
ou dependentes da diathese lubereulosa, ha tuberculos do testiculo que nio se
generalisam, que ém uma marcha mais agoda, e que Gosselin desereveu sob o
nome de tnbereulisacio galopante do Lesticulo. Dufour pensa que a taberculisagio
nesses casos ¢ apressada em soa marcha pela presenca de epydidimiles on
orchites.

Invadindo ora um so, ora os dous testicnles, geralmente a materia tuber-
culosa se mostra primeivo no epydidimo, comecando pela cabega do orgio, para
ao depois passar a glandula. A maleria tuberculosa segue no testiculo a mesma
eyolugio gue no parenchyma do pulmio,

Em um primeiro periodo, que pode ser de varios annos, o individuo expe-
rimenta antes uma sensacio de peso do que mesmo dar. A pressio ahi desenvolve
ponca sensibilidade.

0 tumor ¢ ordinaviamente desigual, apresenta bossas, sem mudanca de
¢or na pelle. O scrolum escorrega-se liviemente sobre elle ; algumas vezes o
corddo participa da molestia, e entio apresenta-se duro, espessado, e nodoso.

Muilo tempo permanecem as cousas neste eslado, até que afinal os Luber-

culos amollecem e converlem-se em uma especie de abeesso.
Este periodo ¢ annunciado por dor e pelo entumecimento de uma on varias

.
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bossas preexistentes; logo a pelle se envermelhece, os tecidos subjacentes se em-
pastam, e tem-se em wma ou varias bossas os caracteres da orchite agnda, Pouco
depois 0 abeesso se patentéa pela fluctuagio,

Em um Llerceiro periodo trajectos fistulosos se observam, pela abertura espon-
tanea ou artificial do abeesso, e por elles salie pis misturado com materia tuber-
culosa, & occasionalmente com semen; porém este ullimo facto, negado por
grande numero de pathologistas, nio esld ainda bem averiguado.

Depois de evacuado todo o producto devido, quer & tuberculose, quer &
inflammacio circumyiginha, e lendo parado o processo tnberculoso, podem cica-
trisar-se esles lrajectos fistulosos, ficando o testiculo mais on menos diminuido
de volume, ou mesmo inleiramenle atrophiado.

Persistindo, porém, o processo morbido, o pas continfia a correr, o8 bordos
da unlceragio adelgacam-se e descollam-se, deixando vér seu fundo cinzento
muilas veves amarellado e anfractuoso.

E" extremamente frequente que a vaginal apresente-se com um derrame
mais ou menos abundante de serosidade.

Muito commum tambem ¢ a concumitancia de lesio pa prostata e visicu-
las seminaes, o que se conhece em geral facilmento pelo tocar rectal, que é muito
doloroso, e que nos faz perceber as desigualdades da superficie da proslala, cowno
que tendo em diversas partes pequenos grupos de granulagdes.

A affecefo tuberculosa distingue-se da orchite chronica pela sua maior in-
dolencta, maior lentidio na marcha: forma um tumor mais irregular, menos
volumoso, emfim comecando ambas as affecedes pelo epydidimo, na orchite & a
cawda a parte principalmente affeclada, emquanlo que na primeira @ a cabec¢a o
ponto por onde comega ordinariamente a tuberculisacid,

0 Lesticulo tuberculoso se distingue do testiculo canceroso pelo menor vo-
lume do tumor, por suas bossas, maior dureza, assim como por sua marcha mais
lenla.

0s caracleres geraes derramam grande luz sobre o diagnostico.
A affeccio dos dous testiculos afasta a idéa de cancer.

Testiculo canceroso

0 carcinoma pbde apresentar-se no testiculo debaixo das tres formas: de
seyrrho, encephaloide ¢ melanose.
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A melanose do testiculo tewa sido observada em poucos casos. Curling refere
em sua obra dous casos desta affecgio, num deseripto por Cruveilhier de am ho-
mem que morreu na idade de 46 annos, de melanose affectando diversas partes
do corpo, e cujo lesticulo direito continha tambem uma pequena por¢io dessa
maleria, e o esquerdo um deposilo do ltamanho de uma noz; o oulro é o de um
individuo operado por Stanley no hospital de S. Bartholomeun.

Encephaloide

() cancer encephaloide ¢ a mais (requente molestia de caracter maligno 4
que o testiculo esti sujeito.

E' extremamente raro que o cancer encephaloide ataque as duas glandulas,
e Lo importante ¢ esta circumslancia que tem servido de grande auxiliar no
diagnostico differencial.

0 volume do orgao é augmentado e pode tornar-se mesmo congitderavel.
O tumor apresenta uma forma oval, de superficie & principio lisa. A pelle no co-
mego conserva sua cor normal e nio adhere ao tumor. Ha uma ligeira sensibili-
dade ¢ um pequeno derramamento na tunica vaginal.

A marcha & muito irregular. Umas vezes o tuamor pouco progride durante
varios mezus, oulras vezes elle cresce mui rapidamente; enlio diversas bossas
appareécem ¢ lornam se bem salientes, de fraca consistencia, nas quaes se pode
notar mesmo uma falsa fluctnagio. A dor que era quasi nulla em principio lor-
na-se lancinante, isto @, toma o caracter das dores cancerosas. O cordio é logo
invadido. As veias do serotum se dilatam e tomam a apparetncia varicosa.

Neste periodo os ganglios visinhos comegam & ser affeclados, e o membro in-
ferior do lado doeole se edemacia (Curling).

O serotum contrahe adherencias com um ou mais pontos do tumor, adelga-
ga-se, ulcera-se e o fungus encephaloide se eslabelece, hemorrhagias repetidas
se fazem, gue polem produzir a morle do doente,

Enlio comeg¢am as perlurbagoes geraes.

Os symptomas geraes, que coincidem com este estado local, sio um depau-
‘peramento consideravel do organismo, uma e¢or amarella, de palha, que invade
toda a superficie culanea, inappetencia, e uma diarrhea mais on menos abundan-
te; tal é, em largos e palidos tragos, o quadro da cachexia cancerosa.

(uando o tumor encephaloide chega o ulcerar-se, a duvida a respeito do
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diagnostico & difficil, —uma vlceragio de hordas talhadas 4 pique, um pouco es-
cavada em seq eentro, cuja superficie se apresenta coberta de  boldes fungosos,
sangrando ao menor contacto, deixando sahir um chor felido, nio pode sercon-
fundida com nenhuma outra, mesmo quando ndo se queira attender para 0s on-
tros phenomenos, que neste periodo acompanham a lesio,

0 lipoma pelos gens caracleres de consislencia, marﬁha, pela punegio ele,, @
facilmente distincto do encephaloide. =

0 hydrocele é transparente, liso, sem mudanga de cor na pelle, de focluagio
manifesta e uniforme. Nos artigos consagrados ao hydrocele e ao hemalocele ji
Lratamos do diagnostico destas affeceies com o encephaloide, e 4 elles nos repor-
tamos, bem como aos caracleres differenciaes enlre os tumores benignos e ma-
lignos, que em oulra parte da nossa dissertacio deixamos consignados. ‘

=! E' ordinariamente quasi impossivel o diagnostico entre a degeneracio kys-
tica e 0 encephaloide, se este ndo seapresenta em uma época muito adiantada,

Entretanto o tumor maligno tem uma marcha mais rapida e mais variavel
em geral do que o kysto-sarcoma, e é de consisteacia menos uniforme; mas lam-
bem nestes casos o diagnostico ndo tem grande importancia, porque em ambas
as affecedes o nnico meio a lancar-se mio € a extirpacio.

Quanto 4 orchite chronica, além do queji dissemos quando estudamos
esta molestia, 0 tratamento pode servir de pedra de loque.

Cancer scyrroso do testiculo

A degeneragio scyrrhosa do lesticulo & rara.

Podendo invadir todos os elementos do orgio secretor do sperma, e & 0 que
accontece em um periodo avangado da affecgio, o seyrro em geral comega pelo le-
¢ido da glandula mesmo, e limita-se 4 um sO lado.

0 orgdo ¢ irregularmente bosselado e excessivamente duro, a dor € inlensa «
& se irradia ateé os lombos.
0 tumor ndo adguire nunca um grande volame; a ulceragio tem lagar raras
Yezes. .
A marcha & bastante lenta até que o tumor se augmentede volume ndo so
in lotum, como nas pequenas designaldades on bossas que nelle se notam,
A pelle 4 principio escorrega sobre o tumor, @ 50 muito tempo depois € que
adhere 1 elle, adelgaca-se, e ulcera-ge.
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Muitas vezes porem anles que isto se dé, ja os horriveis estragos da ca-
chexia accarrelam avida do Joente,

E' importante distinguir o testicalo syphilitico do scyrroso. No primeiro
periodo do seyrro é algumas vezes difficil;entdo é preciso recorrer aos antoceden-
tes e alé ao iodureto de potassio. Em um periodo mais adiantado ha a  disposi-
¢io cupuliforme do tumor syphilitico, as dores nocturnas que nos levam ao conhe-
cimenlo da affecedo; alem disto no testiculo syphilitico o corddo se acha sid, e 0
tumor pode invadir as duas glandulas.

Limitamo-nos a dar os seguintes caracteres para distinguir o encephaloide
do cancerseyrroso. No comego a dureza doseyrro ¢ mui nolavel e o seu desen-
volvimento menor, de mancira asobresahir claramente a grande desproporgao
que existe enlre o volume, o peso e a dureza do tumor. A marcha ¢ muilo
mais lenta que a do encephaloide, e leva muito lempo até que chegue a invadir

os ganglios lymphaticos ¢ 4

infeceionar a economia.

As dores apresentam-se muilo mais tarde.
A uleeracio tem bordas duras e irregulares, e a saperficie ulcerosa ¢ fendi-
da e deprimida, niio apresenta boldes fungosos, nem hemorrhagias.
Ainda ajunclamos que a circumstancia de menor frequencia pode servir de

auxilio,

Quadro differencial do testiculo tuberculoso,
canceroso « syphilitico

TESTICULO TUBEROULOSO

Temperamenlo  lymphatieo
serophuloso e tuberculoso.

Heranca

Comega ordinariamente pelo
epydidimo, o lesticulo e canal
deferente sio successivamente
invadidos.
- Coexistem
oulras parles.
- Indolente a principio. Passa
ao estado agudo, torma-se do-
laroso e volumoso.
. Tumores desiguaes que aug-
mentam insensivelmente e a-
'mollecem-se.
| Us dous testiculos podem ser
atacados. in )

Nio ha ddres no primeiro e
segundo periodo.

SUPUra (uasi sempre.

Trajectos fistulosos se esta-
belecem.

tuberculos  em

e ———— ——

e ———

TESTICULO CANHCEROSO

0 temperamento nenhuma
influencia tem.

A ht‘!l’ﬂﬂ?ﬂ sim.

Raramente anles de 30 annos,
Pringtpia no corpo do orgio e
propaga-se ao cordiio ; engur-
gitamento inguinal e lowmbar,

A" madida que avanca, dores
lancinantes.

A prineipio regular, o tumor
lorni-se bosselado e acaba por
amollecer, alfectando ordina-
riamente um testiculo.

Indolente a priucipio ¢ de-
pois stde de dores lancinantes
garacteristicas.

I'ieera-se @ torna-se o ponto
de partida de vegelaghes su-
puranles e ichorosas

TESTICULO SYPHILITICO

Hereditario ou adguirido.

Puberdade. :

Comega pelo corpo do testi-
eulo ¢ para ahi muilas ve-
»08, nio sendo wmvadidoso ea-
nal deferente ¢ prostata.

Dires surdas e noclurnas,
depois insensivel, :

rregularmente  endurecido
o tumor torna-se pyramidal.

Us dous testiculos podem
ser dffectados.

Nio ba engurgitaments dos
ganglios visinhos.

Nio supura, pode desappa-
raeor o transformar-se em

tecidos fibroso, osseo, cartila-
ginoso, ele. -

I[
t

T
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Molestia kystica

E* um tumor do testiculo constiluido por kyslos compostos ou proliferos
(Carling;.

Estes kystos variam de volume, forma, numero, ¢ natureza do conteido.

Astley Cooper accredila que sio formados pela dilatacio dos tubos semine-
feros obliterados; Curling snppie que elles tem por séde os conductos do corpo
de Hygmore; Robin estabelece que os kystos Lém seu ponto de partida no epydi-
dimo, como as produccoes encephaloides.

A molestia Kystica mostra-se sob duas formas, maligna e benigna.

Desenvolve-se lentamente e sem dor, no fim de varios mezes tem-se nm
tumor oval, elaslico, apenas doloroso, de superficie lisa, por vezes irregular.
Algumas vezes ha uma pequena quantidade de serosidade na tunica vaginal.

Quando chega 4 um grande lamanho incommoda por sen peso e vo-
lume.

Esta affecgiio sobrevem no periodo medio da vida,

O peso do tumor varia, e a transparencia é nulla.

A pelle escorrega-se sobre o tumor, e apresenta snas veias dilatadas, como
tambem as do corddo.

A pressio ndo delermina no lesticulo a dor, que Ihe & propria.

Nada de anormal para os ganglios inguinaes e lombares.

Sua lorma oval e nio pyriforme, seu peso maior, a menor distincedo da
fluctuaciio, a auzencia de dor propria do lesticulo pela pressio, que existem no
hydrocele, a distinguem desta affecgdo, havendo ainda a negagio da transpa-
rencia.

A auzencia da dor pela pressio a distinguem do hematocele, além de oulros
caracleres de marcha, ets.

E’ mais difficil differencial-a do cancer encephaloide. E' preciso attender para
0s commemoralivos, para marcha do lumor, para estado do corddo, dos ganglios
vizinhos e para o estado geral.

O cancer & menos liso, faz progressos mais rapidos.

Em vltimo caso a puncgio @ um excellente meio para estabelecer o diag-
nostico.
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Tumores fibrosos do testiculo

A degeneracio fibrosa do testiculo, islo ¢, a transformacio da glandula em
massa fibrosa, com augmento de volume, ¢ uma molestia cxcessivamente
rara,

Morgagni cila-nos um exemplo de om individao por elle operado, e cujo
tamor dissecado vem refurido na nolavel obira de anatomia pathologica de
Craveilhier : o lesticulo era angmentado do duplo do sen volume normal, muito
pesado, indolente, rangia ao corle do escalpelio e apresenlava-se composto exelu-
sivamenle de numerosas libras ds um branco acinzenlado, enlrecrusadas, muilo
semelhantes aos tumores {ibrosos do ulevo [Carling.

Estes dados por si so, comprehende-se, sio insullicienles para o diagnoslico, e
somente pelos caracteres negalivos e pela exclusio ¢ qoe poderemos aproxi-
mar-nos do reconhecimento da moleslia.

Tumores cartilazinosos

0 cancer encephaloide, a molestia Kystica e o lesticulo syphilitico 13m
grande fendencia & desenvolver no tesliculo o enchondroma, que ndo é enliao
sendo um epiphenomeno deslas molestias,

O tumor constituido exclusivamente por carlilagem ¢ rarissimo. M. Paget,
diz Curling, refere um [acto muito inleressante. Resumimos aqui a observagio
consignada no livro de Curling.

Tratava-se de um individuo de 36 annos, que apresentava um volumoso
lumor no lesticulo direilo ¢ cordio espermatico.

Extirpado o tumor, reproduziu-s¢ em ponco lemnpo, morrendo o doente
pouco depois. O tumor era ovoide, @ composto de massas cylindroides, cartila-
¢inosas ¢ nodosas.

A degenerapdo ossea pode apresentar-se, ora em [orma de nucleos, ora em
placas; 0s aucloves consideram os primeiros como terminacdo da affeccdo lu-
bercalosa, e lem sua sede no epydidimo; as placas occupam a substancia pro-
pria da glandula, sam ds vezes a terminacio do testiculo syphilitico.

S0 pelo grande pezo, dureza caracleristica, e signaes negalivos € que po-
deriser estabelecido o diagnostico deslas alTeceoes, (que alids pouca importan-
cla lém p;;la sua raridade.
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Hydatides

A. Cooper cila um caso de hydalides; Dupuytren, e Larrey, dizem ler

observado cada um dous casos. Velpeau diz nunca ter observado. Vidal (de

| Cassis), que cita aobsdrvacio de um tumor de um inglez, por elle operado, jul-

| gando ser um hydrocele multilocular, terminaa observacio pergunlando-se se
| tratava na vecdade de um tumor hydatico !

L Segundo elle, o tumor constituido pelas hydatides & transparente, resisle a
pressao, ¢ de superficie bosselada, nenhuta on pouca fluctuacio apresenta.

A applicacio brusca, diz Larrey, de um corpo frio sobra elle, determinaa
diminuicio do volume dotumor hydalico, em quanto que o calor restabelece o
e seu primilivo volume.

i A gravidade desta molestia depende daséde do tumor; se fica no cordio
ou na tunica vaginal, pode ser extirpado sem grande inconvenienteé ; porém, se
invade o lesticulo, torna-se necessaria a ablacio deste orgio.

|
|
| Convictos da imperfeicio do nosso trabalho, resta-nos ao terminar, o con-
: solo exarado nas seguintes palavras de La Bruyére :

«On peuat exiger beaucoup de celai qui devient auteur par l'amonr de
la gloire ou de I'interél: mais celui qui écrit pour remplir un devoir dont il no
k peul se dispenser, une obligalion que luiest imposée, a sans doute de grands

droits & Uindulgence de ses lecteures. »
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SEGUNDG PONTO

SCIENCIAS ACCESSORIAS

GADEIRE BE CHIMICYX MINERAL
HA REAL DISTINCCAO ENTRE A CHIMICA MINERAL E A ORGANIGA !

A divisio anliga da chimica em mineral e organica era legilima eneees-
sarid.
11

A chimica mineral empregava em suss pesquizas o melhodo synthelico
¢ 0 analytico; mas a chimica organica servia-se unicamente do methodo ana-
Iytico.

(1

Nocorrer,porém, destes ultimos 25 annos Yeeller, Berthelot, Wurtz e oulros
chimicos, 1ém conseguido preparar muitos composlos organicos por meio da syn-
these, compostos cujo numero ascende aclualmente & 10,000 [Berthelot).

IV

Tem-se reconhecido igualmente que 4 mais perfeila analogia existe entre
as reaccoes das duas chimicas, se bem que os phenomenos que acompanham
PSSAS Teaccies Nem Sempre sejam oS mesmos.

v

Por lanto, se ha analogia entre as reacgoes das duas chimicas, se ambas
empregam emsuas investigacoes os dous methodos analylico e synthelico, se seus
corpos podem ser preparados porum e oulro meio, podemos affoutamente aflirmar
que a divisio existente enire as dnas chimicas, justificavel out'rora, deixa de ter
hoje razio de ser.
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| Vi

A synthese em chimica organicadivide-se em  perfeita ou total e imperfeita.
Diz-se que um corpo ¢ obtido por synthese total, quando elle & o resultado do
concurgo dosdiversos elementos constitulivos, on ao menos quando @ praparado
por meio de corpos obtidos tambem por intermedio de sens elementos,

Vil

| Um composto ¢ obtido por synthese imperfeila quando elle representa apenas
um grio de complicacio melecular snperior ao dos corpos donde provém,
Vill
A chimica mineral emprega quasi sempreéa synthese tolal; mas a chimica
organica tem conseguido obter relativamente poucos compostos por meio dessa
especie de synthese.

1X

Ha profunda differenca enlre o corpo organico e o organisado. O primeiro,
somente, ¢ do dominio da chimica organica; e se alguns auctores consignam em
seus tralados de chimica artigos relativos ao sangue, chylo, musculos ete., & por
que elles nfo se lém bem compenetrado da distinegdo entre a chimica e a biologia.

‘ X
)
Nilose pode comprehender a chimica organica sem previo conhecimento das
Y nogdes dos corpos simples respectivos da chimica mineral.
XI

A molecula da chimica organica é em geral muito mais movel e complicada
do (que a da chimica mineral; sendo qoe na chimica organica ha anzencia absolula

de corpos sumples.
Al
Os corpos paramente organicos volatilisam sem deixar o menor residuo.
AHI
I pois, em attencio ds razoes expeéndidas nas ullimas proposicoes e s con-
veniencias o ensino elementar, que ainda subsiste a divisio das duas chimicas.
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SESSAO CIRURGICA

GADEIRA DE MEDICINA OPERATORIA

VANTAGEM DA COMPRESSAO NA THERAPEUTICA CIRURGICA

}\ A tompressao, 1slo ¢, a pressio methodica feita com anxilio da mio, de ata-
ra

s on instrumentos, ¢ um meio de therapeutica cirurgica frequentements
Emp'!fgga{ln.

\
‘\ Il
A\ compressio pode ser feita on directamente sobre o vaso ou por inter-
modio das  partes molles circamyisinhas; d'ahi a distineedo de compressio

immediata ¢ mediata.

\
' 11

Tres uu%ﬁ:m principaes devem ser consideradas na compressio, a intlensi-
dade, a duracp e a exlensio. A sua intensidade varia desde a mais simples
ais forte conchegamento das partes. Quanto 4 sna doracio
mera, lemporaria @ mdais ou menos permanente. Quanlo
. ¢lla pode ser limitada ou nio.

pressio  ate o
ella pode =ser  epli
sua extensio, emfi

IV

(0 nomero do& agentes compressores varia consideravelmente, podendo
elles entretanto  ser grapados em duas classes principaes, sob o ponto de
visla de sua palureza, laes sio 0s compressorss manuacs e 0s instromenlaes,

¢
>

3

L Y
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Uma s0 mio ou ambas, vm ou mais dedos sio em muilas circumstancias
0s mais proprios agentes compressores empregados pelo cirnrgido. Quanto aos
-instrumentaes sio elles as aladuras, compressas, apparelhos de differentes
especies @ nalureza ete.

Vi l

A compressio digital ¢ o meio melhor e omais frequentemente empregado
durante as operacdes. O dedo do cirargido sente os balimentos arteriaes, pode
parar a compressio, ou recomecal-a & vonlade.

Vil ‘

AS serres fines de Vidal, assim como as pingas de pressio constante, si”
um auxilio excellente, ndo so durante as operacies em que um grande numero
devasos for interessado, senio tambem para suster as hemorrhagias provenicn- -

tee das scvisuras feitas pelas sanguesugas. f
VIl

A compressio mediala nem sempre pode ser posta em pratica. A superdi-
cialidade do vaso ea existencia de nm plano osseo capaz de offerecer um Bflmm de
apoio ao operador, sio condicgdes que favorecem a boa applicagio ?I; Com-
pressio.

/
X

A acupressura ¢ um excellente e facil meio de compressa

A cempressio deve ser empregada nos tumores ancurifmalicos sempre
que possivel for, sendo como meio curalivo, a0 menos comp preparatorio.

X1

A compressio deve ser tenfada pree omnibus 1)

A

Xl .'.\.

< tumores erectis.

Em certas ulceras e queimaduras pode ser empregado com -vantagem
o meio therapeutico constituido pela compressio, |

»
4.

)
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XIII

Antes dehpperar nma hernia, mesmo estrangulada (i menos quo ndoshaja
dicacio urzevte ) deve-se sempre procurar reduzil-a pelo emprego da coms
pressao mothodica ¢ bem dirigida

X1V
A compressio deve ser empregada antes de certas operagoes.
XV

Durante as operagies ha muitas vezes necessidade do emprego da com-
pressio.

XVl

Depois de cerlas operacies a compressio tem lambem suvas indicaghes
especiaes.
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. QUARTO PONTO/

o

SCIENGIAS MEDICAS
CADEIRAE DE PATHOLOGEX INTERXA

APOPLEXIA CEREBRAL

A apoplexia cerebral, desde remolog Lempos conhecida, tem sua denomi-
nagio origmada de nm verbo grego que significa percullr—abaler.—0s anti-
gos observadores, atlendendo somente & symplomalologia, viam nos phenome-
nos apoplelicos extrema analogia com o0s  da sideragdo, dahi sideratior elo; ou-
tros, querendo disvellar-lhe a nalureza, chamaram-n'a de epilepsia astrobalia, 8
eoplizis —qulla,

| I

Os estudos de anatomia pathologica por Wepfer, Hoffimann,* Morgagni,
accuradamente feitos, demonstraram a existéncia de focos hemorrhagicos no
individuos, victimas da apoplexia cerebral. .

L1l

 Rochous em 1814, seguindo as pegadas do creador da analomia pathologi-
" ca, apresenton uma excellente thése sobre esta molestia, eslabelecendo nella a
synonimia, de apoplexia cercbral ¢ hemorrhagia cerebral.

-

v

A apoplexia cerebral no sentido genuino quer. diser aboligio subita e Lolal
da innervagio cercbral; éesta a significacio que lhe attribuin outr'ora Areten,
a qual Jacecoud e Trousseau ndio duvidaram de abragar. E' pois um syndromo
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cumn\l'um% 4 affeccoes cerebraes de natureza diversa, como sejam o amollecimento,
a encephddite, a hemorrhagia meningéa, elc.

exia cerebral pode pois exislir sem a hemorrhagia.

" VI
WATW A hemorrhagia cerebral pode-se effectuar sem apoplexia.
) VIl
) Comludo a apoplexia ¢ mais [requentemente observada na hemorrhagia, e

E __ por isso ainda boje alguns para variedade de discurso admittem a synonimi-
- de t‘m:lmus.
Vi1l
Grisolle chama apoplexia as hemorrhagias intersticiacs, e apoplexia cere-
bral a qie se effeclua no parenchyma do cerebro, como apoplexia pulmonar @ 4
hemorrhagia intersticial do pulmio ele.
IX

* Te=iuudo de pathologia interna, acceitaremos a opinido de Grisolle, pois
: que temos de fazer a historia de uma individualidade morbida.

X

As condicgies pathogenicas da  apoplexia cerebral (no sentido de Grisolle
== = s de doas ordens: 1* Tensio maicr do sangue nos vasos intra-crancann:: @
Fragilidade das paredes vasculares,

P X

A fragilidade das pareﬂ vascalares pode ser intrinseca (devida i altery-
¢oes assestadas no proprio tecido dellas) ou extrinseca (determinada pelo apoio
insufficiente do tecido ambiente amollecido.

XIT
0Os symplomas da apoplexia cerebral se traduzem por desarranjo de inner-

vacao.
X1II

0 diaenostico differencial ¢ a8 vezes dillicil e mesmo Lmpossivel,

i
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0 prognoslico varia segundo eircumstancias mulliplas, —em gepfl & grave.
XV
: O tratamento se divide em prophylatico e curativo.
xvi

As sangrias tem suas indicagdes formaes. -
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EX HYPPOCRATIS APHORISMIS

|

Valida quidem apoplexia nullo modo sanatur, levis vero non facilis. [(Sect.
9+ Aph. 42.)

Il

Duobus doloribus simul obortis non in eodem loco, vehementior obscurat
alterum. (Sect. 2* aph. 46.)

(11

Dolores el febres contingunt magis circa puris generationem qnam eo con-
fecto. (Sect, 2 aph. 47,

v
Tumores molles boni, erndi vero mali. (Sect. 5* aph. 67.)
A

Al corporis siderationes contingunt ea etate maxime quoe est a quadrage-
simo ad sexagesimum. (Sect. 6* aph. 57.)

Vi

Quibus caneri occulti oriuntur, eos non curare preeslat. Curati pamque
eith pereunt, non curali vero diutius perdurant. (Seet. 6* aph. 38.)
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Esta Thése esta conforme os Estatutos.
Rio, 15 deSetembro de 1873.

Dr. Domingos J. FReme JUNIOR.
Dr. Pepro Arronso Franco.
Di. JoAo DAMASCENO PECANHA DA SILVA.

ERRATAS
3 4 obrigados, obrigado,
19 36 congenilal congenito

23 8 dido dito
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