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• •clrarfj,cas!l!paras
Em traumatlsmos craneanos nos quaes surge a duvida

da indioação operativa, é mais util guiar-se pelas expe­
rieneias cirurgicas do que pelos resultados de exames
neurologicos.

w.

Em fracturas da base do craneo, havendo otorrhagia
sanguinea, deve-se limpar cuidadosamente o conducto, audi­
tivo, para, 1)01' ,esta via, evitar, uma infecçà.o meningêa.

-A torsão do pediculo dum kysto ovariano pôde simular
um accesso appendicular.

No evolver d'uma appendicite aguda, a parada brusca
das violentas dôres significa, bastas vezes, o 'começo d'uma
perfuração.

Um tumor palpavel da regmo ombilical gera.lmente ê

um tumor maligno rIo colon transverso, entretanto, tumores
benignos do mesenterio tambem appal'eeem n'estaregião.

Quando um doente se ,queixa de perturbações da de­
glutição, llesquize-se sobre exsudado pericardico.

Nos ,car,ddor.enaes a -clim1i'llu.içÍÍJodo V1ol'llme de urinas ê

o sY11lJj}toma cltpl'tal qU1e deve de5'pertltl'a dd:éa de um des·
,faHeciment() elo myocarddo.

A ilnnervaçãocer'ebl,oS'pinal do appar,elhü dig'estIvo se
l,imita aoo ür,jN:CÍ'os buccal IC au,a!.

Durante o pel'i'o(to de oUg-ur,la, ê i>1llIHJlSs,!v·el .d1sti'1lgud\1',
seJa eUnical1l'ente, sej,a ,pelos proces,sclS 'dte lahoratol',j,o, o fitlso
cal'dlo-renal 11'0 car.dlio.renal vN'd,adeiro.

(JOínté)

Evite toda precipitação no diagnostico d'uma nevra'lgia
intercostal; com ,excelpção Ide af'f€cções 'P1e'uraoes e pulm,Qo

nares o carcinoma do estomago é uma das causas frequen­
tes das dôres neuralgicas da região intercostal.

Dôres na coxa, após laparotomias, originam·se muitas
vezes n'uma tl1rombose da v.eia femuraL Principalmente
á esquerda se losalisam os thrombos.

Hemorrhagias vesicaes pôdem ser debelladas com ir­
rigações de ,agua hem geIada 'ou com ,uma loolução .de 3,'dr-e.

nalina Ú 1: 10.000.

Em il'racturasda bacia, por quédaou esmagamento,
não se deve esquecer o opportuno catheterismo veslcal que
nos guiará no ·diagnostico d'uma ruptura da bexiga,

chlolellthla::;e pode,
predispô)' á ulcera
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A contr,acçã'O dos mU6culos Usos ti a cauga mais fr,equen.
te da dor \1i'oIenta visoor,aL

(M ackenzie)

o complexo s.ymptomatlco de CheyneStoke.s, consiste
numa dupla se;rled:e phenomenos 'V'isceraes ,alternau,tes e
1'uneclon'alm~mte antagonlicas.

1.a 8el'ie _ A phase ,aetiva de excitação ou lTl'itação
manlfesta.8Ie 'por uma partioipação:

a) ·do cerehro, falta doe iS>omuo, oir'l~itação 'psycho mo­
tora ;etc.;

!b) ,do ,centro relsp'iJmtOl'io: poly,pnéa, 'uyspnêa periodica,
r,esplrlllção conViulsliv,a;

c) do centro do vago: bradyeard,la, augmeJ,.to do peris.
taltismo intestinal, dysuria.

B.
a série -- phase passiva, de repouso, de apnêa, esta

crl10stra uma ,de,p,ressão das ,funcçÕ€s cor,nico.bulbares:

a) cerebro: somnolencia, perda de sentidos, irritação
-psychomotora.

/)) RJespiração l'uperHc1ial ou a'pnéa.
c) Di'llliinudção do t'OIll'O do va~o (d'esappar,ecll1lzuto da

,bnl.dy·cardila e ,das irrItações d,a 'bex'iga e do pel'istaltismo
l'ntestJina1. )

:Pürexcepção 'o 'pul>so pód-e mostrar-He accelerado: tachy­
cardd,a d,aapnêa.

Esse typo l'esp,itrato,ri,oé uma manifestação de asplly-
xia;

a) do centro respiratorio;
b) d'Oscentros bulbar,e,s v!si'nhos;
C) do ,ssstema rre,rvos'Oc,entral. as,phyxlÍa l'Jl'ovocada por

falta de oxygenio circulante.
O deficlt de oxygenio dá logar a uma insufficiencia

res'poiratol1ia centra~.

i A iphase 'fly,spn'lJ.!.oa 'é ,uma 'r€acção contr,a a asphyx~a,

mas de resultado precario, e, por isso,periodica.
Tratamento: oxy,geneo.
- O sYlndwaue de Cheyne-Stol"es pôde ser chamado "-a

dyspnêa da g,rande ,circulaiçã'O."
A dy,spnêada pequena 'Circulação depende de um dia-

turbio da mtltral.
A da grand'e circulação d1ep,mde:
1) de affecção do oUicio aortico;
2) de insuUiciencia ventricular esquerda.
O Cheyne.8'tokes é .mn~_ manifestação tardia de uma.

'Ll'recçà.o ,aol'lico-W'll'h,icular. ê um signal de que o ventl'J"
«mIo esquerdo está lins,uHiciente.

(Mackenzie)

Como na appendicite, póde, ás vezes, haver impedi·
mento unilateral do reflexo cutaneo abdominal.

Diante de uma dyspepsia trmaz com pyrose, pensar em
1tthiase bHiar.

o syndrom:e: Symptomas de ulcera +- 'Ícterida faz pe'n·
Sal' nas seguintes, possiblilfdade,s:

I - Cholelithiase.
I [ -- Cholelithiase e + ulcus a

estrcit<mdo o 'pyloro, por adhereneias,
III - Uleus +- Ictericia catllarral.
IV --Ulcus, mas ao niveI ,doa cabeçad.o panCJ'eas.
V - MaIs rar,amente ul>cus düduodeuo que prejudique

" a exereÇr\O da bile,


