
OBSTETRICIA E GINECOLOGIA. 

- Prenhez extre-uterina de vinte. e “oito 

annos| de. duração: terminando pela ex— 

tracção: do féto pelo recto. —oO, Dr. E. Kuster referio 

à Sociedade de. Gynecologia e Obstetricia. à de: Berlim. uma das: mais 

raras. observações este genero. . oo So 

A: paciente, hoje com 59 annos gidade, 1 teve duas o vezes, : “aos 

" 20 22 annos;.partos de termo. Sete annos depois, em 1847, con- 

cebeu' pela terceira vez, € teve. todos 05 symptomas, que já conhe- 

“cia pelas prenhezes anteriores. Na epoca-em que esperava dar é à. 

Juz; appareceo n'um dia de- repente um fluxo de grande quantidade 

d'agoa- sanguinolentas, as; dôres “porém . não appareceram, -e pelo 

eontrario pouco 'a pouco cessaram completamente os «hovimentos 

do. féto, -até então muito activos. Depois de quatro, semanas veio de 

“novo a menstruação, e Yahi em “diante voltava: regularmente; 0 

“ Corpo conservou- se volumoso, € e somente “depois de 4 amnos dimi- 

nuio quando a paciente sofreu 1 um emmagrecimento. geral. 

: Dez ânnos depois d'este facto “soffreo ella d'uma inflammação, 

aboesso na articulação da escapula. direita, e catarrho- pulmonar 

com escarros muito fetidos. Um. anno mais tarde soffreu de novo 

, algum tempo dôres no quadril direito. D'ahiem diante gosou saúde o 

até o começo de: 1873 em que soffreo duma febre gastrica. Em 

A8Tk adóeeeo de novo com, violentas colicas, diarrhéa e tenesmo. : 

—. Emdulho d'esse aono observou. ella pela” primeira vez: que ex= 

“pellio nas dejecções pequenos fragmentos de ossos & procurou por 

isso: a Policlinica da: Maternidade» Real. . 

--Ahi- reunio-50 ossos. expellidos pouco. a pouco, No e começo, de 

1878 -entrou para O hóspital, Augusta por causa “drama diarrhéa. 

Estava então muito. magra, € abatida. Pelo. exame WIo-se. queo o 

utero era. impellido contra a symphyse. pubiana por um tumor. de 

- Sigual, maior do que um punho, E 

Do tecto. sahia. um liquido fetido que procedia am. orificio do 

tamanho de 5 Groschen (ponco mais OU Menos 0. diametro: duma 
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- - moeda e e 800 16) que existia na paredeanterior do recto, | e: no qual 

4 faltavam os" “que tinham sido. úntes extra idos,” Pre 

a nãos € pés e “algumas costellas. JA. julgar pelo tamanho- do “ossos = 

feto não estava. ainda completamente. desenvolvido, e sim provavel” 

mente tinha. morrido no. fim do oitavo mez. A suppuração- maito: 

forte "a princípio. Foi sustada por. injecções de acido, arbalico, e 

actualmente. “O tumor já desappareceo de todo; o orificio do. recto fes 
chouse, 0 utero está-em bosição normal; existe: so ente uma sup- o 
putação moderada. E É 
-Kuster observa que n'este caso em vez de sotfrer cedo a décom- . 

“posição ou a"expulsão: com ruptura: produzindo até a morte. da pa- Ds 

ciente -como em muitos casos, quer como em outros: pPersistindo' 

como um. Jithopedio até o. fim da vida (cenhecemase- “casos em. o 

que. persistio por 40 e 46 annos), distingue-se o. referido: per” 

que: somente depois de 27 annos.se' deo: a ruptura: A molestia que 9 

aúnos depois da prenhez se manifestou por abeessos: das- articula- no 

“ções e escarros fetidos, pode ser considerada i uma p emia,. A: justis 
ficação e até urgencia. da, Operação era: ahi. manifesta, enão sede- a 
via. esperar. . Rs : E RE ENT 

Quando | se pode detérminar “que. um: tumor existente no “espaço e 

de Douglas é devido a uma” prenhez 'extra-uterina, Jogo que produz. 

-symptomas agudos, está justificada a extracção pela i incisão do: ecto. 
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- Applicação do forosps. nos: estréitam: Es 
o tos: da bacia. =0. Dr. Cohastein. publica: nos. Archivos: “de 

o Virchow (vol, 64, Lp. 82; 18TB ju trabalho critico, estatistico, E 
no experimental. sobre esta. questão, - E Pesto o “ 

= Qantor mostra: “que ha casos. de estreitamento de bacia nos-quaes | o 

o sucessivamente | "se. oferece: a questão: do emprego: do forceps ou 

“da versão, como auxiliar do parto. A dificuldade. está vast constan- 

, 


