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Vai para quasi treb annos, em meiados
de março, prucurou minha secção de cirur­
gia no Hospital da Santa Casa, um indivi­
duo, cor branca, dizendo-se impossibilitado
de attender regularmente s~u myster de
pedreiro, l)elas dôres insupportaveis que
lhe apparecem na região inguino-escrotal
esquerda, com certos intervallos, obrigan­
do-o a acamar-sp, por algum tempo.

De 45 annos de idade, casado, residindo
sempre em um dos arrabaldes desta capi­
tal, faz datar seus soffrimentos de tres
para quatro annos, nenhuma outra expli­
cação tendo para elles a não ser um es­
forço na occasião de levantar uma pilha
de tijollos, o que levou seus companheiros
de trabalho a affirmarem tratar-se de uma
RENDEDURA.

Não raro sahe perfeitamente bom para
suas occupações, vendo-se forçado a inter­
rompel-as por ser surprehendido pelas taes
dôres, as quaes por vezes são despertadas,

já por certos movimentos, já por contados
nas bolsas.

Nenhum resultado ha obtido ~om varios
remedios caseiros, o mesmo succedelldo com
o uso de medicamentos, ele uma feita em
que nestas condições esti vera internado no
Hospitetl cerca de vinte e cinco dias.

Respeito aos antecedentes hereditarios
nenhum elemento de valor e quanto aos
pessoaes apenas accusa affecções benignas
da primeira infancia, nullas de vestigios,
rico passado venereo, falho aliás de Iues,
quando moço, além de bronchites em di­
versos trechos, dependentes de resfriamen­
tos, a que nem sempre se póde furtar por
força de sua profissão.

De vida muito sobria, não abusando do
fumo, nem indo, no alcool, alem de um pe­
queno TRAGO, urna vez que outra, quando
muito suado ou bastante molhado.

De par com estes informes que ia co­
lhendo, procedia eu ao exame do paciente,
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de musculatura desenvolvida, esqueleto bem
proporcionado, estado geral apparentemen­
te bom, se bem que a physionomia trou­
xesse os traços dos atrozes soffrimentos
que de dias o atormentavam.

Região escrotal negativa á inspecção e
quasi que á palpação si não fôra peque­
nissimo nodulo no corpo do epididymo es­
querdo, cuja pressão era um tanto doloro­
sa, com propagação para a região lombar
pelo trajecto inguinaI.

Demais apparelhos tambem negativos,
afóra certo gráu saburral pouco pronun­
ciado na ling na e leves signaes pela aus­
culta de catarrho bronchico.

Diagnostico -- Pelos dados objectivos e
subjectivos apurados, capitulei o caso de
- nevralgia testicular ou testiculo irr#avel.

Na nusencia de varicocéle, de hydrocéle,
de uma molestia reunI, de uma affecção
vesicular, não percebendo corpo extranho
intra-vaginal, parecendo-me normal o tes­
ticulo, notando o nodulo epididymario e á
vista do passado venereo) não puz duvida
em ligar esta nevralgia á alteração do con­
ducto excretor da glandula.

Tratamento - Guardando para ultimo a
intervenção cirurgica, lancei mão de todos
os meios brandos e palliativos (repouso
prolongado na posição horizontal, diversas
applicações locaes, percorrida foi a serie
interminavel dos analgesicos ou anti-ne­
vralgicos) em pura perda, visto nenhum
beneficio ter advindo para o enfermo.

Restava então a castração, que me re­
pugnava, aconselhada por alguns cirur­
giões, mas mesmo assim nem sempre effi­
caz, por isso que muitas vezes observam­
se apenas melhoras momentaneas, além de
que a orchidectomia só é justificavel na
atrophia accentuada da glandula ou quan­
do esta é profundamente alterada.

Occorreu-me então fazer a epididymecto-

mia e para não impedir o curso do sper­
ma, praticar em seguida a anastomóse, por
implantação, deferento-testicular.

Proposta a operação) sem contudo ga­
rantir a cura, ao doente, este acceitou-a
de braços abertos, pois disse preferir {)
suicídio a continuar a soffrer.

E em princípios de maio, pela manhã,
subia o paciente para a mesa de opera­
ções, ainda gemente por uma noite hOl'ri­
vel passada.

80b narcóse chloroformica pelo interno
C. Hoffmeister e auxiliado pelos adjunctos
drs. A. Greco e Paula Esteves, com assis­
tencia dos internos Raul Moreira e Sar­
mento Filho e outros alull1nos, levei a bom
termo a intervenção alludida.

Sequelas - As melhores possiveis. Já
nessa tarde sumiram-se as dôres, a noite
foi excellente, logrando alta, ao cabo de
dez dias, bastante satisfeito.

A cura mantem-se, porquanto até esta
data não mais fui procurado por J ... M...

o exame histologico do epididymo e par­
te do deferente, reseccados, feito no Insti­
tuto Oswaldo Cruz, sámente mostrou es­
pessamento da tunica externa.

Não foi meu fim, com o que venho de
referir, fazer um estudo da IRRITABILE

TESTIS (A. Cooper) ou ORcmCHOREA (Lrever),
balanceando as opiniões de Curling, Gos­
selin, Nélaton, Kocher, Parker, Charcot,
Terrillon, Reclus e tantos outros e muito
menos erigir em methodo de tratamento
em caõos taes a epididymectomia com ou
sem deferento-anastomóse.

Em tratando-se, porém, de entidade tão
rebelde e obtendo belIo successo com tão
simples intervenção, julguei de utilidade
pôr o caso sob as vistas dos ledores de
cousas medicas.




