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¥ tambem applicavel 0 mesmo tratamento aos callos molles enire
os dous ullimos dedos do pé, visto proviremn de causa similhante.

REVISTA DA iIMPRENSA ESTRANGEIRA

CHRURGIA

Cinco casos de extirpagéioc completa do
larynge.—Heine alivibue 2 ideia d’esta operacio arvojada ao
districto eirurgido de Berlim, v. Langenbeek; porem foi Czerny, hoje
professor emn Freiburg, quem pruneiro a experimenton em animaes.

Os trez pritmeiros caes por elle operados, succumbivam; ao quarte,
¢ depois a 'tna'is trez conseguio Czerny conservar a vida apGs esta
grave operagio. Son}elit_e trez annos depots, em fins de {873, pra-
licou Billreth na especie huinana este grande feito cirnrgico, ja.in-
dicado pelas experiencias do- entao assistente de sua clinica em
Vienna. For n’um caso de neoplasia maliana do lm'ynue‘ein que o=
dos 0s ontros methodos de tratamento tinham sido infructiferos. As
tentativas feitus antes do emprego deste recurso extrenio, a marcha
da molestia, a delicadeza ¢ gravidade da operacho, e peripecias do N
tjr_atzmlen'to consceulivo, tornam tao inleressante este caso que jul- )
gamos de muita utilidade #os nossos leitores dar mim resumo, ainda
que muaio soecinld da minutviosa e illustrada historia, que d’este
adi‘niravei caso fez o Sr. Gussenbauer no 3 ° congresso dos ciror-
gides allewdes em Berlim, -
- Um professor que ha trez annos soffria uma rouquidao (‘hmni{;a‘,‘
da qual por vezes se Lraldra, foi otacado em Margo de 1873 de com-
pleta aphonia. O Dr. Steerck, celebre larynzoscopista de Vienna,
descubrio um’ tumor ahaixo dus cordas voeaes, e tralog- o por ineie
de cauterisagdos repetidas eom o nitrato de prata e.injeeghes parett-
chymatosas de pervhlorureto de ferro. Apezar d’islo o lunioi cres-
cia- € comecou a produzir dyspnéa por stenose da glotte.
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Steerek praticou a excisao parcial do tnmor, e pelo exame micros-
copico d’uma das pequenas porgies exeisadas, verificon que se tra-~
tava d’um carcinoma epithelial do larynge.

~ Parecia entao possivel a excisio do tumor maligno, sendo prece-
dida pela laryngotomia, e foi esla_operacio praticada pelo illustre
- professor Bilroth com o auxilio do engenhoso apparellio de
Trendelenburg, ! Foi necessario femler na finba media a cartilugem
cricoide, o lwamvmo conovide e a canlll.a"em thyreoide. Depois da
excisao do carcinoma com a tesoura curva, foi raspata fu:lemente
a ferida com a collier aguda, de hordos cortantes, e applicada sobre
ella o perchlornvelo de ferro para sustar a hemorrhagia e produzir
a0 mesmo {empo nma cauierisa¢ao superficial, |

0 duente melticrou durante pouco tempo, mas a dy_?:pné_'a_e_os
symplomas de sienose do larynge reappareceram, e no dia 30 de
Dezembro o professor Steevck verificou pelo exame Iaryn;.zoscopie@
que bhavia uma proliferacao carcinomaiosa dillusa do larynge.

L0 apparelho inventado por Trendelenburg produz o tamponnement da Irachéa
¢ prmilie ndo someute praticat no larynze, na boce ou o pharynge qualguer
ePrTigan sangrenta, scip gue o bem rvehazia possa aspbyxiar o doente. ou qual-
ques guantid:de d- sangu  enlre peta trachéa e braneh os produzindo mais tarde
nma pueamonia, que pod:- ser Ttaly ¢ mo tambem, a0 meswo wpo gue impede
a entrada do sangue, permiite a cilo oformisacdo do doente.

0 apparetho compde-se @ duas partes principaes, ama canula de tracheotomis,
€ uattampo que consis{e e Wi saceo lusular de gomina : kastica, que s¢ ajusta
perfe touente e tovrno do tube vertical da canuta Esle saceo & formado por duas
parcde , qae como dous cylindeos co centricoy enlre o inkerceplam i expiage -
completamente fechado, excepty wum patilo qus conununica por um tubo fing
tambem de gomma clasticr com pm pi queno batao da meswa substancia, muaito
WEaiS Lspessy, que serve ¢:mo bomba comprimmente para € cher dear o socvo -
bular que verca a c.nula lrachral. Pela pressav do pequeno baldo o ar passs
para a cavidade do lamapo, attasla a per de exteraa conire a mue-$a lracheal ¢
a interna contra o Lubo vertival da canuala, e assim iniercepla comnp et mente
a passagem de ar on liquido por fora da cangla, a0 passe que por imeie d’ sta se faz
ar. spiragéo; e yor um apparelno areessovio gue se fixa a canula da trachéa, ¢ que
consisie Wwin longo tubs com um cariveto welallico na exlremidade, pode-se
fazer a chivrof rmisacio. .

Vi 0 emprego d’este apparelfic wuma Iaryngntomua nrancada nor v L mgenheck
em B:rim, em maio de 1872, para a exlirpacio d'um papi'loma do laryuge.
A chloroformisagio e a opcra-l;iio corre am perfeitamente. Depois de feita a
trackeotlemia e applicado o lampo de Trendelenburg foi fendiga na linha media
& cartilagem ericoide e a thyreoide, o papilloma estisndo comn uma tesoara forte,
especialmente na fave inferior da ¢orda vocat esquerda onde tinha o volumg
d'uma amora, e cauterisada a supecficie sangrenla com o0 gaivano-caustico,
A canula-tampo foi tolerad(n dorante toda a operacio sem esforgos do losse o foi
conservaila ainda durante tres boras, no fm das quaes foi subsilluida per wma
tanula tracheal commuim.

A operacio fui feila no dia 2 de maio, ¢ no dia 23 do mesmo mez sahio o doente
do Hospital ¢om a ferida cicalrisada.

Dr. Pacifico Pere.ira,
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O professor Biliroth quiz ainda tentar a excisio com a colher aguia
de toda esta parie interna do larynge, e cauterisacio consecutiva com
" a soluciio de perchlorureto de ferro, porem ‘logo no comec¢o da

operacio verificou que o carcinoma nio s0 comprehendia toda
a mucosa, comy tambem o perichondrio interno, e pela cicalriz
o perichondrio externo, :

A exlirpacio completa do larynge era o ullimo recurso indicado,
e foi proposto por Billroth ao doente, que immedialamentle o ac-
ceitou. - | _ |

~ A chloroformisacio foi feita com o emprego do tampo tracheal
de Trendelenburg, ¢ a operagio execufuda do modo seguinte:

A incisio ja feita na linha media, segundo' deserevemos, foi pro-
longada para cima até o 0sso hyoide, ali destacadas do larynge para
ambos 0s lados as partes molles, por meio quasi sempre de instru-
mentos rombos. Foram ligados dous ramos da arteria thyroidéa -
supertor direita, que davam hemorrhagia. Com grande difficuldade
foi despegado o larynge das partes molles circumvisinhas, nio s0
por causa da adherencia da cicalriz da primeira opera¢do, como
por que pelas traccdes com o gancho agudo rompia-se frequente-
mé).nle a cartilagem cricoide, cercada de granulagdes hyperplasica's
e amollecida. Foi por muitas vezes inlerrompida a opera¢ao para
estancar-se a hemorrhagia, e foi somente depois d’'uma hora que
elle terminou esta parte da operagizo introduzindo uma canula na
trachéa cortada transversalmente abaixo da cartilagem cricoide.

" Entao foi levado o larynge para disnte, separado do tecido cel-
‘lular frouxo que o une ac esophago, e cortado o ligamemé thyro-

hyoideo. Pequena Quantidade de sangue que escapava para o lado
da:trachéa’, era immediatamente enxugada por pequenas esponjas,
on expellida pela expiracdo forgada.

O ultimo tempo da operacio foi executado com rapidez, por que
- era grande a hemorrhagia de ambas as arterias la:yngeas superiores..
Baston para sustal-a a introduccdo de duas esponjas grandes na ca-
vidade da ferida, e compressiao para os lados do pescoco.

Foi necessario extirpar tambem cerca da terca parte da epiglotte,
da base para cima, bem como uma parte dos dous anneis trac heaf‘s :
supemores ja invadidos pelo ‘carcinoma, A trachéa foi fixada na
pelle do pescogo com dous ponios de sutara de ambos 08 lados, ¢ 0
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pharynge com trez pontos que uniam entre si as superficies da fe-
rida do esophago, destacadas de ambos os lados, e o estreitavam de
modo que difficultavam o escorregar dos alimentos para fora.

~ Toda a operagio durou uma hora e tres guartos. Foi sustada por
ligadura uma hemorrhagia consecutiva da arteria laryagea superior.

A cavidade da ferida diminuio rapidamente; a suppuragio, a prin-
cipio forte, baixon depressa, havendo eliminagio apenas d’uma
por¢io do tecido -cellular peritracheal, .

Apezar da irritagio da ferida pela saliva e pelos restos dos ali-
menios a formagio de granulacdes foi prompta.

Nenhuma complicagao traumatica sobreveio, nem a temida in-
filtragao do pescoco com mediastinite e pleurite COnsecutiva, nem
a bronchite capiliar ou pneumoma pela aspiracio dos productos
Sem'eoados.

0Os movimentos de dealuhgao executavam se bem ainda ‘mesmo
immediatamente depois da operacio; somente os alimentos llquldos
corriam em ‘parte para fora pela ferida do pescogo, e por isso a ali-
mentacdo nos primeiros dias foi feita exclusivamente pela sonda
esophagiana. Depois do oitave dia o doente comecon a engolir agua
e alimentos molles, ¢ no fim de dezoito dius engolia alimentos so=
lidos, de sorte que poude dispensar a sonda de esophago. O doente
aprendeu a contrahir para traz a base da lingua, de modo que seu
plano obliquo conjuntamente com ¢ resto da epigloite cobria per-
feitamente o orificio da ferida, |

Para complemento da operacao, o professor Billroth e seu ajudante
Gussenbauer, auxiliando-se das experiencias anleriores de Czemy e
do illustre physiologista Brucke, fizeram construir para o doente um
iaryngé artificial. Este apparelho, cuja deseripgio minuciosa nio
cahe n’esta simples noticia, compunha-se de trez canulas, a tra-
-ehéal, a pharyngéa, e a phonica, tendo no interior uma pequena
palbéta de metal que era vibrada pela corrente d’expira(;‘aio, pro-
duzindo um tom que substitnia o da vibragio das cordas voeaes,
mas que era sempre da meswa altura, de sorte que a voz se tor-
nara monotona. . .

Com este apparelho, porém, o doente cbnseguia f‘arllar, ainda que
com esfor¢o maior que o natural, de modo que n’uma grande enfer-
maria s¢ 0 ouvia e entendia na extremidade opposta aquella em que



34 GAZETA MEDICA DA BA'Hm

el]e fallava. { Archiv. fur Klinisehe Chlf’lll’“le, von Langenheck Voi,
17., 2.° fasciculo. }

O professor Heine, de Praga, fez a sequnda operacdo d’este ge-
nero n’um professor, que soffria ja ha muito tempo de rouguidie
e difficuldade de degluti¢io. |

Utn mez antes a respiragdo se tornara fadigosa, e comecaram a
apparecer ataques de dyspnéa. Pelo exame laryngoscopico descobrio-
se um tumor irregular, no ventriculo esquerdb de Morgagni, que
cobria eompletamente a verdadeira cerda vocal esquerda, e dous
tercos do espaco livre no interior do larynge.

Heine pretendeo.a principio fazer a ablag¢ic parcial do larynde,

mas vio no correr da operacao que a parte posterior estava tambem
comprehendida pela affeccho, e extirpou-o todo. Foram ligados
nove vasos; em tudo 0 mais correo a operacio como a de professor
Biliroth, No decimo quarto dia a canula de Trendelenburg foi sub-
stitnida por uma canula elastica. Com uma simiples canula ja era a
falla intelligivel. Com o larynge artftcial o operado nao podia ainda
fallar por causa de um forte catharro. { Bohm. Corr, Bl. 2, p. 265.) |
A terceira ablaciio completa do larynge foi feita por Moriz Schmidt
em Frankfort, fallecendo o operado no 6.° dia. Nao foi permittida
a autopsia. Do 3.° dia em diante seu estado se aggravara rapida=
mente; a temperatura sabira a 39°,6; a ferida exhalava mbo cheiro
nio obstante o traiamento pelo acido carbolico; o liquido expellido
~ pela canula trachéal era purulento. .
" Schmidt aconselha que nao se fagca semelhanie operagio sem
uma boa canula-tampo ndo s6 para prevenir durante a operagao a
cntrada do sangue, eomo depois d’ella a dos productos d’excregdo
da ferida para a trachéa. No caso de Heine fui conservada esia
canula durante quutorze dias, isto &, até a cicatrisagio.

Observa amda a vantagem de ser prati'cada a lracheotomia, muitc
tempo antes da ablacdo do larynge, pois d’este modo a trachéa se
fisa na pelle, e nio pode ser repuxada para traz. No caso de Billroth
foi feita a laryngotomia, como vimos, muitas semanas anles da ablagao
do larynge; e no de Heine foi tambem praticada a tracheotomia 24
dias antes. (Archiv. fur Klinische Chirurgie, von Lan"enbeck, vol.
18, 1. fasciculu, pag. 189)

Bottoni, professor em Novara, executou uma d’estas operacdes,
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com feliz resultado, indicada por um tumor maligho do larynge.
Alguns mezes antes pralicara no mesmo individuo a laryngotomia,
2 fizera a cautierisacio do tumor pelo galvano-cauterio. Apezar d’isto
foi necessaria a ablacio completa do larynge. Correu sem aceidentes
mais notaveis que vs das precedentes. No sexio dia do tratamento
eonsecutivo appareceo a erysipéla que se estendeo por todo o pes-
co¢o. Quinipa internamenle e em injeccdes hypodermicas, e ap-
plicagdes topicas d’uma solugao de nitrato de prata (4:10), basta-
ram para debelal-a, Um ‘mez depois da operac¢ao, epoca em que
publicou a historia o Dr. Martelli, ajudante do professor Bottoni, o
doente ja podia engolir alimentos semi-solides, havia pouca’ tosse,
¢ bem fundadas esperancas de mais feliz resultado.

O illustre eirurgiao de Berlim, von Langenbeck, praticou mais
recentemente a ablacao do larynge n'um caso em peiores condi¢des
“do que o0s ja descriplos. Muitos mezes antes tinha sido feito a tra-
cheotomia. O tumor maligno comprehendia a epiglotte, e invadia-
o pharynge e a base da lmgua. ,

Foi cilatada a abertura tracheal, applicado o tampo da trachéa.
pelo methodo de Trendelenburg, ao qual da v. Langenbeck, grande-»
importancia, e pela canula feita a chloroformisacio. A incisio foi
n’uma linha transversa abaixo do osso hyoide, partindo outra do
meio d’ella em direccio vertical até a abertura tracheal,

O operador teve de extirpar ganglios lymphaticos infiltrados e a
glandula sub-maxillar direita; foram cortados 0s musculos: mylo-
hyoide e degastriccs, os nervos: hypoglossos e linguaes, e-ligados
ambas as carotidas externas.

Foram comprehendidos na’extirpacdo parte da base da lingua, até
dous centimetros acima do osso hyoide, parte do pharynge e do
esophago, Em baixo a incisio foi abaixo da cartilagem cricoide. No
tratamento v, Langeubeck empregou uma solugdo de acido salyci-
lico, na proporcio de 1:300. No dia seguinte a temperatura ndo
excedeo 4 tarde a 3998; no 5.° dia chegou somente a'389,2; e no
7.0 dia ja estava o operado sem febre. { Berl. klin, Wochenschrift,.
420, pag. 33, 4375). _

Antes das duas ultimas operacdes, ¢ professor Billroth praticou
mais uma outra ablacio completa do larynge, cuja descripgio nae.
foi, porém, ainda publicada. .



