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ORATANENTO D05 TOMORES VESIGAES PELA DATRRAIA

O tratamento endoscopico dos tu-
mores vesicaes tomou um grande des-
envolvimento depois que Edwin Beer
de New York teve a ideia de des-
trui-los pelas correntes de alta fre-
quéncia.

Divulgado o seu método em ‘uma
publicagdo no Journal of the Ame-
rican Medical Association, Beer teve
logo® grande ntimero de continuado-
res tanto em sua patria como na
Kuropa.

Keyes, Mac Carthey, Heitz Boyer
Cottenot, Legueu, Marion, etc, com
algumas modificagbes, exerciam esse
meio terapéutico, colhendo os melho.
res resultados.

De facil aplica¢do para o urolojis-
ta, aleito ao manejo das onda ureteral
de eficacia notdvel, necessitando ape_
nas de aparelhos muito simples, a
diatermia n#o tardou a ser introdu.

zida em todos os centros de Urolo-
jla e até em muitos gabinetes de es-
meios sdo postos

pecialistas.  Dois
em confronto- para a utilisagio das

correntes de alta frequéncia e baixa

tensdo. - O de Beer seguido por Le-
giteu- e Marion, ¢ o da simples elec-
tro-coagulagio, em-que o electrodo €
posto em contacto com o tumor, € 0
de Heitz Boyer e Cottenot em que
o electrodo fica a certa distincia da
parte a ser Vatacada,'a' qual assim re-
cebe uma chuva de faiscas (étince-
lage). Preferimmos a electro-coagula-

Dr. Alfen B de Mec;'eiros .

¢io ou diatermia, ndo s6 porque dela
temos maior expenenma trazida de‘
Necker onde vimos mmtos doentes
submetldos a esse trat <1mento, como
porque lhe reconhecemos vantajens
sobre o metodo, de Heitz-Boyer-Cot-.
tenot. Este Gltimo é mais doloroso
na sua aplicacdo, necessita um cistos-
copio especial e a sua acgio coagu-
lante é menos profunda. Digamos,
entretanto, que a diferenca desses
dois métodos é mais aparente que real,
ambos exercem, em graos diversos ¢
verdade, um poder coagulante e uma
acedo dissociante (disruptive).

Jamais nos foi dado verificar um
s6 dos acidentes mencicnados por al-
guns autores. A perfuragdo da be-
xiga parece-nos impossivel, a nio ser
determinada  por operador demasia-
damente imprevidehte. Tam  pouco
nunca vimos hemorrajias consecuti-
vas 4 eliminacio ;das escaras,

Ao contrario, a acgdo- hemostatlcav
pela coagulagde que produz mostra-
se-sempre aprecidvel. ,

Muito evidente ¢é a supemondade
da electro-coagulagio sobre os méto-
dos sangrentos. Basta assinalar que’
o paciente; em pleno tratamento, pode
continuar a exercer a sua actividade..
E’ indicacio fundamental para seu
emprego a benignidade do tumor que
deve ser de medio volume. Kntre-
tanto sé, ou associada ao radio, a dia-
termia é de grande beneficio nos neo-
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plasmas inoperaveis, combatendo as
hemorrajias, Nos Arquivos Uroldjicos
de Necker, Legueu cita um caso nes-
sas condi¢cdes, em que, gragas a tal
poder kemostitico, pbéde prolongar a
vida de um infeliz canceroso,

Na impossibilidade de adquirir o
aparelho de d’Arsonval-Gaiffe, insta-
ldmos um Victor n. 8 que se presta,
como veremos, ao emprego das cor-
rentes de alta freqiiéncia no caso que
nos importa. Vindo esse aparelho
destinado ao emprego das correntes
unipolares, procurdmos adapta-lo ao
método bipolar, mais empregado na
Franga. .

Eis a técnica que seguimos para
o emprego da diatermia, Comegamos

pela dilatagio da uretra que deve ir

a 58 e 60. S6 uma uretra bem lar-
ga permite, sem dor, os movimentos
do cistoscépio. Depois de uma de-
sinfeccdo rigorosa do meato e da ure-
tra anterior, fazemos uma injecgdo
aretral com 10 cc. da solucdo de no-
vocaina a 19/, aqual é mantida em
contacto com a mucosa da uretra por
meio de uma pinga de Strauss, du-
rante o espago de 8 minutos.

Essa quantidade de liquido é ne-
cessaria para determinar a anestesia
de toda a uretra.

Em seguida lavamos a bexiga até
que o liquido reflua inteiramente
limpido,

Com a seringa vesical aspiramos
20 a 30 cc. da solugdo de novocaina
e acabamos de enchela com agua
destilada morna, liquido este destina-
do a guarnecer a bexiga. O doente,
em posi¢do apropriada, estd pronto
para a operacdo. Para tal fim o elec-
trodo indiferente, ligado ao contacto
6, ¢ colocado sob o paciente e o

activo, representado pela vela de Le-
gueu para diatermia introduzida no
cistoscopio para cateterismo unilate-
ral como se fosse uma sonda ureteral,
é posto em comunicagdo com o con-
tacto, por intermcdio de um miliam-
perémetro,

Em marcha o aparelho, o ajudante
encarrega-se de graduar a intensida-
de da corrente, aumentando ou demi-
nuindo as faiscas por meio do regu-
lador préprio (spark gap regulator),

Nada mais simples que interrom-
per a corrente por meio de um inter-
ruptor de pé, caso o miliamperémetro
registe uma intensidade superior:a
350. Os fendémenos observados du. -
rante o contacto da vela diatermica
com o tumor sio os mesmos verifi-
cados com o aparelho de Gaiffe, O
tumor embranquece no ponto tocado,
desprendem-se bolhas gazosas e o li-
quido turva-se momentaneamente. Ca=
da sessio prolonga-se por 5 minutos;

e & repetida de 15 em 15 dias. QO

ndmero de sessbes depende cCo volu--
me do tumor, que pode requerer 15
ou mais, para ser destruido. K’ este
o maior inconveniente do método que
ndo pode deixar de ser moroso, dadas
ds dimensdes reduzidas do electrodo
empregado. Finda a operagio, reti-
ramos o liquido que guarnecia a be-
xiga, que é lavada com uma solugio
de nitrato a 1 por 4.000. O wuso da
urotropina, que vinha sendo adminis-
trada, continda por mais dois ou tres
dias, e, se o enfermo puder, fazemo-lo
repousar no dia do tratamento.

Embora muito no inicio, os doentes,
submetidos por nds a esse tratamento
viram j4 deminuir a hemorrajia que
os impressionava e anemiava.

A diatermia ¢ indiscutivelmente u
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grande progresso no tratamento dos
tumores benignos da bexiga.

Para os malignos comecam a ser
substituidas as operagdes mortiferas,
(reseccdo total ou parcial da bexiga
com nefrostomia prévia ou transplan-
tagdo dos ureteres) pela radiumtera-
pia.

B. A. Thomas (Philadephia) depois
de fazer a cistotomia dos carcino-
matosos, destroe o tumor pela elec-
tro-coagulagio e aplica em seguida
multiplas agulhas de radio (12,5 mgr.,
cada uma) no leito do tumor. As
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reincidéncias dos tumores, assim tra-
tados em comego, sdo 1nais raras que
nos casos de tratamento sangrento.
Kelly (New York) nutre as maiores
esperangas no tratamento pelo radio
empregado em grandes doses (500 a
1500 mgr) Nesta capital, gragas 4
iniciativa intelijente e humanitéria
de um dos seus mais competentes ci-
rurjides, vamos ter uma instalacdo
de radio, e entdc poderemos instituir
esse tratamento associado 4 electro-
coagulagio, como é corrznte na Amé-
rica do Norte,
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Questoes de Higiene

Desinfeccio pratica do termometro®)

Muito simples, porém de grande impor-
tancia esta questio para o medico.

A desinfeccdo do termometro clinico é .

raramente feita, e, quando assim, muito
incompleta. Correntemente o medico é obri-

- gado a servir-se do termometro depois de

aplica-lo em doentes, cujo diagnostico se
mantém ainda indeciso.

Compreende-se que, em se tratando de
molestias infecciosas, o simples ensaboa-
mento do termometro, quando nfio recla-
ma muito tempo, € uma pratica insuficiente
e de uma antisepsia duvidosa. Demais, o
ensaboamento exige demora e precaugdes,
pois nido sfo poucos os termometros que-
brados. Quanto ao estojo que o envolve,
deve ser, nas condicdes habituais, verda-
deiro repositorio de microbios, pois raros
sfo os que tém idéa de limpa-lo. Por outro
lado, o transporte ao domicilio dos doentes
de uma~ preparacdo antiseptica & dificil,
sindo impossivel. F’, pois, de utilidade
pratica encontrar um antiseptico que reuna
as vantagens de comodidade de emprego, de

*}  Extraido,

rapidez e de poder de accio e que poupe
ao medico perda de tempo.

Existe um agente qgue preenche essas
condicdes: é o formol ou aldeido formico,
cujo poder desinfectante ¢é considoravel.
Derramem-se, no estojo, algumas gotas (¢o-
lucdo comercial a 40 %) que o algodidc cu-
locado no fundo do mesmo absorve imedia-
tamente; introduza-se o termometro e fe-
che-se o tubo. O reservatorio do termo-
metro mergulha na bola de algodio e fica
em contacto imediato com o antiseptico.
A desinfeccdo &, assim, completa e rapida.
O resto do instrumento é envolvido pelos
vapores de formol, de poder difusivo muito
grande.

Tenha-se o cuidado de conservar o estojo
sempre fechado e renovar a solucéo men- |
cionada todos os dias. .

Hsperamos que cada medico, déra avante,
tenha em seu domicilic o agente germicida
citado para ésse pegueno cuidado higienico

que tantos beneficios darid i clientela.
V. P.
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