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coes medicas ndo me deixam tempo para isto
¢ uesing receiv occupar, na conceituada Ga
zeta Medica lugar que possa ser preenchido por
artigos 1nais importantes e elaborudos por
penna mais habil,

Quando confeecionei esla observacio uio
tinha ainda conbecimenty de wna identica que
apresentaram Jouiivoy ¢ Salmon, & Sociedade
de Biologia de DParis, em 6 de Maio de 1871.

Llles se occapario principalmente do syste=
na nervoso; ¢ se 14 nio se deu tio bom exito
foi porque a natureza na Europa nao ¢ tdo
prodiga como no Brazil.

UEMORROIDAS; SEC TRATAMENTD
Pelo br. Nicaise
(fecelte Medicale de Paris.)

Pela palavra hemorchoidas designa-se ge-
ralmente, nio so a difatacio varicosa das veus
do recty ¢ do anus, mas tambem os corri-
mentos sanguineos que se fazein pela ruptara
das veias ou pela fluxiio e hypercia du mu-
cosa rectal.

ista affecciio foi muito bhem estudada por
M, Gosselin, que sobre ella fez o assumpto de
uma wonographia notavel: M. Lannelongue
acaba de tratal-a do mesmo modo no Diceio-
nario de Medicing ¢ Cirurgia pralicus, e
achamos, nas obras de Foerster e de Noser,
nogdes inferessantes sobre a anatomia palho-
logica: e o diagnoslico; emfim, um discipulo
de M. Verneuil. M. Lartisien acaba de esco-
lhel-a para assumpto de sua these inaugural:
flrammento cirurgreo das hemerrhoidas.

*agseimos 1apidumente e revista alguns dos
pontos mais importantes d'cstes differontes
trahalhos,

As veias do recto sfio muito pumerosas ¢
todas vio ter a veia mesenterica ioferior: for-
main duas redes, wma sub-mucosa, e outra
sub-muscutar. A primeira ¢ muito desenvol-
vida na parte inferior do inteslino e a0 nivel
das dobras semi-lunares.

Sua poredo mais afastada ¢ formada pelas
radiculas venosas, perpendiculares a0 bordo in-
ferior do sphincter interno (Vernenil), e ofle-
recendo sobre o trajecto, segundo M. Sappey,
dilatacdes circuniscriptas variando entre o vo-
lugre de um grio de milho e de wna lentitha;
estas dilatacoes acham-se alé nos meninos.

As venulas sub-mucosas atravessam a ca-
mada muscular ¢ por sua reunido formam tron-
cos que vio ter 4 mcsenterica inferior. O
sphincter interno ¢ atravessado algumas vezes
por um. numero tio consideravel de velas,

que toma um aspeeto cavernoso, ¢ isto quando
niio existem hemorrboidas, As veias do anus
530 as hemorroidarias inferiores qne se anas—
tomosam comn as que acahamos de estudar ¢
vio ter 4 vela hypogasteica; atravessam o
gphincter externo {Dubreuil on passam abaixo
de scu bordo inferier,

As duus ordens de veias, reclaes e anacs,
conslituem, por suas dilatactes, as hemorrhoi-
das internas ¢ externas aue podem existiv
isolads ou simullancaente. Nas hemorrhotdas
externas. conjunclamente comasdilatagoes sub-
cutaneas existem oubras «que sio cercadas pelas
fibras do sphineter externo e vio se reuniv
as dilalacdes das velas do sphineter interno e
das dobras semi-lunares, .

As veias bemorrhoularias sio alteradas em
sua estruelara e forma; apresentam dilatacoes
evlindrieas, fusiformes, ampdlares, ¢ podem
dar origent a uma espeeie de tecido cavernoso,
quer ;wla anustomose das ampalas visinhas,
quer pela dilatagio de todas as velas de uma
mesma réde. As alleractes nio se estendem
somente as veias; o tecido cellutar visinho
torng-se espesso, endurecido, tanto. nas he-
morrhonlas internas, como nas externas; as
paredes do rectum ¢ a mucosa rectal soffrem
tambem modilicacdes; as arterias emfim siio
por vewes n ais volumosas.

Qual ¢ a causa das hemorrhoidas? Sio devi-
das sempre a uma perturbacio da circolaciio
em retorno, ou tem algumas vezes por eauza
principal uma qu‘mlnladu mais consideravel
de sangue, wma fluxdo? Todos os auctores sito
de accordo cm reconbiecer a influenecia mani-
festa da perturbaciio da circulaciio venosa, po-
rem nio acontece o mesmo gquanto ao que diz
respeito a flusdo. Admittida por muito tempo
semn contestacio, parcee acceila ainda hoje pov
grande numero de medicos.

Diz Foerster que nos hemorrhoidarios as
sangrias do anus lem por cansa nio sé a ra-
ptura das varices, mas tambem a doa capillares
hypermiados da mncosa.

Admiltem onlros auctores, quc 4 extremi=
dade inferior do grosso intestino pode ser a
séde de congestdes activas, de fluxido fora de
toda dllatqcao das veias; por isso ¢ que Roser
falla de hemorrhagias da extremidade inferior
do colon, das quaes algumas tem wn caracler
analogo ao das ep:sla\:s talvez mesmo ao da
hcmorrhwn mensirual; muitas vezes, aceres-
centa elle, os individuos se sentem alliviados
de certos soffrimentos abdominaes quando
essas hemorrhagias se %o, e a perda do san-
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gue € algumas vezes periodica.» A exageracio
do volume das arterias, a4 ndo permanenc:a
dos tumores hemorrhoidarios sio ainda rawes
que militam em favor da {fuxdo,

Reconhecemos tambem que as hemorrhoidas
njo sio o previlegio da idade madura ¢ da
velhice, e que se as encontra frequentes de 25
a 30 anuos, e algunas vezes a partiv da pu-
berdade, diz Foerster.

E certo que as congestoes activas de que a
pequena hacia é a séde representam um papel
na dilatagiio das veias d’esta regido; recebendo
frequentemente uma quantidade mais consi~
deravel de sangue, comprehende-se que cilas
devem acabar por apresentar um augmento de
voluime; € assim que s¢ pode attribuir oma
influencia as congestdes que se fazem na pe-
quena bacia durante a excitagio venerea,

Parece, para concluir gue em certos ea-
203, pode-se admiltiv a existencia de uma
fluxio se fazemio para o reclum, porem me
parece difficil de se pronnnciar ainda sobre
as hemorrhagias pela hyperemia capillar da
mucosa rectal, ¢ eu nio abragarel aqui a opi-
niao de Roser; M. Gesselin combate vivamente
estas idetas porque nunca observou se fluxo he-~
morrhoidal sem tumor e nunca experimentou a
influencia salutar das sangrias do anus,

(0 diagaostico das hemorchoidas ¢ em geral
facil; tenha se cuidado entretanto de nio as
confundir com a inlumecencia e a gueda das
dobras da mucosa que sdo situadas perio do
anus; ellas formam algumas vezes uma sali-
cncia que parece-se muito 4 hemorrhoidal;
esta saliencia cdentatosa se observa frequente.
mente nas inulheres gravidas.

Quando as hemorrhoidas exigem um trata-
mento cirurgico, guer em consequencia da
agudeza ¢ violencia das dores, quer da abun-
dancia e da frequencia das hemorrhagias, o
pratico se acha em face de (res processos (ue
todos tem dado bons resultados; sio os de MM.
Gosselin, Verneunil e Richet; dd-se preferencia
hoje muitas vezes a eauterisagio ao emprego
do esmagamento linear.

M. Gosselin, cauterisa as hemorlioidas com o
acido azotico mono-hydratado, no qual se im-
bebe um pequeno pincel de fios ou de amianto;
deixa-se o pincel sobre o lTugar dous ou tres
segandos havendo o cuidado de levantar im-

mediatamenie com um panno de linho o caus-|

tico que corre sobre a pelle vizinha, M. Gos -
selin cauterisa somenie dous ou tres tomores

por vez € di um intervallo de quinze dias 4

cada operaciio,

S —

Este processo ainda nfio teve accidentes gra-

ves, taes comio hemorvhagia, infeccdo pury-
lenta, estreitamento do rectun, ou 0s que se

uhservam depois do emprege de oulros modos
de tratamento: porem obra lentamente e de-
terming algumas vezes dores vivas; alem d'isto
a enulerisacio faz-se s6 na superficie. Todavia
se recommenda por sua inocuidade, facilidade
de applicacdo e meis que tudo pelos numero-
308 FUCCLSH05 ue Apresenta.

M. Richet emprega o ferro em braza sob a
forma de pingas-cauterios esmagadoras. O do-
ente sendo chloroformisado, os twmnores he-
morrhoidarios sis trazidos para o exterior
por um fio que atravessa sua base ¢ sio logo
esragados pela pinca em braza.

Para evilar o estreitamento do anus ba o
coidado de deixar entre os tumores porgdes de
muecosa si. K excellenle esse processo e mais
que twdo applicavel as heinovvehoidas externas
ou facilmente procidentes.

Chegamos agora ao processo de M. Verne-
uil, que Lomprehend? dass operagdes distin-
etas: a dilalag@o anal que combate ou previne
a conteactura do sphineter, a que M. Vernenil
attribue papel importante na affeccio hemor-
rhoillal, e a cauterisaciio intersticial (uese faz
com o cauterio galvano-caustico ou com o ferro
em braza. Adormecido o doente, dilatd-se o
sphincler com um speenlum vaginal bivalvo,
tomando-se depois o caulerio em braza appli-
ca-se 1 ponta ao tumor e introduz-se-o lenta ¢
progressivamenta & uma variavel profundidade
de 5 a 15 millimetros, imprimindo-the um Ii-
getro movimenio de cirenmducio: cada entu-
mescencia ¢ por esse modo cauterisada. Este
processo apresenta vaplagens noe tratamento
dos tumores hemorrhoidarios profundos, po-
rem di lugar algumas vezes ao corrimento de
sangue que péde embaragar o operador.

Como se esta vendo, vs processos que aca-
bamos de menctionar tem indicacdes um pouco
differentes: compete ao pratico distinguir em
cada easo particalar qual é o que convem ap-
plicar.
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