


casca, e se aplica a toda e qualquer casca, por consequêucia
tambêm ao estrato superficial, 8 casca do cérebro. Cortiça

tem já em português um sentido muito mais estreito, signi­
fica apenas a casca do sobreiro e certas outras árvores: rolha

de cortiça, cinto de cortiça, ('te. Sem forçar muito as cousas,
não se poderá pois dizer eOl'tiça üerebl'al em vez de córtice
cerebral.

Fiquemos, pois, em o córtice cerebral, que ficamos bem.

}'ROT'rIS

A respeito dêste vocábulo francês, tào vulgar e corrente
em noss~ língua, diz o ilustre dr. Plácido Barbosa,em séu
excelente dicionário:

"}'roHis (fr.) s.m. (derivado de frottcr. esfregar) em
tecnologia microscópica dá-se êste nome ao preparado que se
obtêm esfregando sobre uma limina a substância a examinar.
A çxtensão deste termo à linguagem médica parece-nos têr
a sua origem m.enos na significação do seu radical, do que
na analogia do seu sentido na arte da pintura, onde quer
dizer a camada delgada de tinta ou verniz, que se aplica sôbre
um quadro. Por isso mesmo o termo esfregaço, s. m., empre­
gado pelo Instituto Osvaldo Cruz para traduzir frottis, foi
um achado felicíssimo, pois esfregaço, em português, tem na
arte da pintura o mesmo significado de frottis.

"Tinhamos a princípio traduzido /J'ottis por esfregadltra,

que é tradução boa e própria, mas esfregaço é certamente
equivalente mais completo."

Termo apadrinhado por tam:anhas autoridades teria for­
çosamente que vencer; assim, pode-se êle considerar hoje como
geralmente adoptado, a não ser apenas pelos galiciparlas incor­
rigíveis.

Um defeito, porém, lhe poude notar o sr. Dr. R. M., em
artigo publicado no último número desta revista.

Esfregaço é uma palavra derivada do verbo esfregar, me­
diante o sufixo aço, "que em português indica acção enér­
gica, às vezes violenta, e tambêm aumento; indicações estas
bem impróprias para significarem o levíssimo contacto de uma
nica de figado ou cle baço, com fina lâmina de vidro, até pro­
duzir-se uma mancha, que deve ser submetida a processos es­
peciais de fixar e corar."

Judiciosa é a observação, comprovada por dezenas de vo­
cábulos formados com o mesmo sufixo e que todos dão idéa
de um acto forte e enérgico. Aceita, portanto, a improprie­
dade do termo esfregaço, cumpria procurar-lhe sucedâneo.

Foi o que fez, o Dr. R M. Partindo do radical do verbo
latino fdeare, lembrou-se de juntar-lhe um sufixo diminutivo
(para bem exprimir a delicadeza da operação) e assim for­
mou uma longa série de palavras, onde só haveria o emba­
raço da escolha: fricacho, fricelho. fricolho, fricela, fricete,

friceta, fricoto. fricito, fricula, fricato. iricola, fricinho.

Não parecem, porêm, grandemente satisfactórios os vo­
cábulos propostos e é o próprio propoÍ1ente quem no-lo diz:

"Mas, como está firmado que se procure a fonte grega
para a feitura dos termos scientíficos, é preciso examinar,
nessa língua, qual o tema para designar o atrito (leve); e
qual o sufixo que indica o resultado de uma acção, incluindo
também a ideia de diminuir.

"Eis o que cabe fazer a algum competente, se não fôr
encontrado o termo português que signi fique o frottis, ou lhe
equivalha. "

Ora, parece que, sem recorrer ao grego, se póde encon­
trar vocábulo mais adequado que esfregaço. Lembro esfregado,
que, possuindo o mesmo radical, apresenta todavia uma forma
mais aceitável.

Esfrciado é o partlclplO passivo de esfregar e, como tal,
pode ser substantivado, designandO o resultado da acção. Dir­
se-há, pois, um esfregado de baço) U1Jl esfregado de fígado,

com a mesma propriedade com que se fala em precipitado)
preparado, filtrado, dialisado, etc.

Parece, portanto, que o termo proposto exprime bem o
objecto, não apresenta os inconvenientes apontados pelo Dr.
R. :NI., e tem ainda em seu favor a analogia com outros vocá­
bulos, usados na linguagem scientífica: precipitado de enxofre,

j)reparado de ferro, preparado 7lzicroscópico, extracto de dig'i­
tal, soluto alcalino, filtrado, etc.

Salvo melhor alvitre, poder-se-há, pois, dizer esfrega.do,
em vez de esfregaço; poder-se há fazer, preparar, fixar, corar
um esfregado de órgilo.

ACTUALIDADES MEDICAS
Diagnostico radio(lologico dos tumores (lo Jlypocholldrio

osquerdo - JJe ]UaHet u. eoliez (Journ. de radiolo-
gie-Fév. 1922;)

Trad. pdo prof. Nogueira Flôres

Todos os clinicos conhecem a difficuldade do diagno­
stico dos tumores do hypochondrio esquerdo. Si pudesse­
mos fazer uma estatistica dos erros revelados na autopse
ou na intervenção, ter-se-ia uma parte importante, sem
duvida, nas affecções desta região.

A simples clinica, é com effeito muitas vezes inca­
paz com a confusão dos signaes physicos, e com a varie­
dade das localísações possiveis, decidir da séde da lesão.
Os innumeros erros tem sido commettidos na espleno­
megalia, qualquer que tenha sido a causa e em todos os
tumores do abdomen: cistos do lóbo esquerdo do figado,
tumores do rim e hydronephrose, cistos e lipomas do
mesenterio, cistos do ovario e fibromas do utero.

"Sem duvida, dizem le Dentu e Delbet, baço augmen­
tado de volume, quando não deixou o hypochondrio es­
querdo é reconhecido na fôrma, na extensa macissez e
nas incisuras caracteristicas do seu bordo cortante. Po­
rém, o diagnostico differencial das lesões esplenicas com
as do rim esquerdo são de frequentes erros. Apezar da
historia clinica, as hematurias, o varicocele, a separação
das urinas, ha em clinica doentes entre os quaes o dia­
gnostico é qU3.si impossivel, antes da intervenção ou da
autopse. "

Para Legueu, quando o tumor do hypochondrio é pouco
volumoso, é ainda assaz facil reconhecer na sua situação
e nas suas relações, como dependendo do rim. Porém,
é muito mais difficil, quando o tumor é volumoso. Ape­
zar da sua relação lombar, não se pode affirmar que se­
ja renal, porque outros tumores do figado, do baço tem
esta relação lombar e apresentam o mesmo rechaço.

Mas, se, já as difficuldades são grandes, quando os
orgãos estão no logar, quantas surprezas não se encontra
quaIldo o rim ou o baço deixaram a sua loja e vem se
immobilisar em região mais ou menos afastada. Tem-se
encontrado o baço na região umbilical, nas fossas ilia­
cas direita e esquerda, na pequena bacia e até no saco
de herniàs inguinaes (Ruysch, Bamberger). Os baços pel­
vianos tem sido tomados por cistos do ovario (Péan, Po­
therat), por fibromas do utero (Pozzi, Walther). Em um
caso de Lejars julgava-se um tumor do mesenterio e se
tratava de um baço com o pediculo torcido; Castagnary
(1911) referio a observação de um 'baço fixado na fossa




