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grande analogia entre esta hypertrophia com induragio da membrana mucosa e as
alteracoes que apresentava a pelle. A membrana mucosa do larynge estava
forrada na face interna por uma camada purulenta, psendo-membranosa assis
espessa, que se destacava facilmente passando de leve o dorso de um escalpello
por sna superficie ; abaixo desta camada via-se a membrana mucosa de cor
branca mais escura do que no estado mormal; estava adelgacada em quasi
toda a sua extensio, e apresentava uma uleeracié de uma linha de largura e
duas de comprimento, que deixava descuberto o musculo erico-arythenoiden do lado
direito. Na face posterior da epiglote existiam mui pequenas ulceragoes ; as bordas e
o apice desta fibro-cartilagem uleeradas em toda a sua extensiio tinham um aspecto
acinzentado mui notavel; na parte em que a epiglotte se continua com o larynge via-se
uma pequena quantidade de materia negra. A traca-arteria nao estava sensivelmente
alterada; alguns dos pequenos bronchios communicavam com cavernas tuberculosas de
que adiante se fard mencgio. O tecido celular sub-cutaneo da parte anterior do lado
direito do pescoco estava infiltrado de pis. Muitos ganglios visinhos estavam awgmen-
tados de volume; tinham wma cor cinzenta amarellada, e estavam mais molles, que no
estado natural; a glandula thyroide estava menos corada que no estado sdo. O pulmio
direifo mutio mais enfermo, que o esquerdo, era em sew lobo superior a séde de um
grande numero de pequenos tuberculos esbranquicados, granulosos, do volume do volu-
me de um grande grdao de milho diffundidos em toda a extensio deste lobo. Estes tu-
berculos eram mais numerosos no seu apice que apresentava diante uma caverna capaz
de conter um ovo de pomba. O tecido pulmonar entre os tuberculos e pequenas ca-
vernas era roxo escuro e estava muito endurecido. O lobo inferior ndo apresentava
se niao esta ultima alteracio, e nao era séde de nem-um tuberculo. No pulmdo es-
querdo existiam fambem grande numero de tuberculos ¢ algumas pequenas cavernas.
Entre este orgao e a pleura costal do mesmo lado bavia adberencias cellulosas mui
numerosas, mas pouco fortes, 4 direita iguaes adherencias mais antigas e mais raras
existiam tambem entre a pleura e o pulmio. A cavidade pleuritica deste lado con-
tinha cerca de um litro de um liquido sero-sanguinolento. O coragiio molle e peque-
no nio apresentava nem-uma alteragio de estructura. A membrana mucosa do esto-
mago, um pouco espessajunto a extremidade pylorica deste orgiio,estava pelo contrario
mui adelgacada junto de sua grande curvadura; em algumas partes estava quasi in-
teiramente destruido. Arborizagoes vasculares assis pronunciadas existiam em quasj
toda a cavidade desta viscera. Notava-se tambem uma injecgio vascular muito pro-
nunciada em quasi toda a extensiio do canal intestinal, elle apresentava dlem disto tres
uleeragoes redondas, que tinham destruido a membrana mucosa em toda a sua espes-
sura; uma dellas estava situada distante do duodeno algumas pollegadas; a segunda
na parte inferior do ileon, ¢ a terceira na parte media do intestino grosso. A valvula
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« L'irritation tend a se propager par similitude de tissu et de systheme organique;
¢’est ce que constitue les diathesis ; cependant elle passe quelquefois dans des tissus
tout differens de ceux, oii elle a pris naissance, et plus souvent dans les maladies
aigues que dans les chronigues. »

Quaes deveriam ser as visceras, a que de preferencia se propagasse a inflammacio,
de que tratamos? Sem duvida as, em que predominam os capillares lymphaticos
e venosos. Quaes as molestias, que determinar devia esta inflammagio nas visceras
supra-indicadas? As, que determinam as inflammacoes chronicas e prolongadas dos
lymphaticos e veias.

0 figado orgio providissimo de capillares venosos, o estomago e intestinos, em
que tanto abundam os lymphaticos, os pulmoes, em que tio numerosos elles sio, pri-
meiro (ue os outros orgaos gritam ao medico quesoffrem; sio estes tambem os orgios,
que a autopsia mostra de preferencia lesados, como deixamos patente tratando desse
objecto. Os tuberculos mesentericos, os tuberculos pulmonares, ambos productos da
inflammacio lymphatica e venosa, sio molestias, que quasi nunca deixam de existir.
A inflammacio das veias se diffunde muitas vezes aos grossos troncos, e chega até o
endocardio. E o que poe fora de duvida as alteragoes achadas por Cazenave nas

veias cavas e pulmonares e pa aorta, e uma observacio d’Alibert que referimos quando
tratimos das lesoes anatomicas.

Se ¢ mui frequente ver a elephantiasis determinar os tuberculos mesentericos e
pulmonares, nao menos frequente é existirem nos phthisicos pequenas manchas com
todos os caracteres das manchas por que comeca a alphos. Estas manchas occupam
quasi sempre 0 mento e o contorno dos labios. Este facto que sendo tio frequente nos
admiramos que nio tenha sido observado pelos auctores, que se deram ao estudo da
phthisica, bem demonstra que alymphatitis,que é causa do desenvolvimento dos tuber-
culos pulmonares, propagadai pelle nella determina manchas elephantiacas ou analo-

gas a eslas.
OBSERVACAO IX.

N'uma irma do Sr. Juiz Municipal Siqueira uma verdadeira metastase se operou.
Ha algum tempo todos os signaes de uma phthisica tuberculosa se haviam manifestado;
e progredia a molestia quando ella foi accommettida da elephantiasis dos Gregos, do
que resultou o desapparecimento de todos os signaes da phthisica. Duas de suas irmas
morreram phthisicas. Nos temos visto que segundo a proposicio de pathologia, que
acima citimos, a propagacio da phlebo-lymphatitis, que constitue a elephantiasis,
devia ter lugar em tecidos similhantes ou em vasos lymphaticos e venosos.

Ser-nos-ha necessario dizer que se a lymphatitisque produz a phthisica tuberculosa
se propagar & pelle, como neste caso, devem ser os lymphaticos della os affectados?














































































