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Derrames lactescentes do peritoneo

Definição

I

Ascite lactescente é o epiteto sob o qual se desi-
gna habitualmente o derrame peritoneal opalino, de
aspecto leitoso. E' a definição proposta por Widal, a
mais racional e simples, aplicavel a todos os casos na
especie.

Preferível por certo a numerosas designações
pelas quais se apelidam tais derrames, qualificados
a seu turno de turvos, oleosçs, quilos os, quiliformes,
pseudo-purulentos, opalescentes, opalinos, purifor-
mes, pseudo.qui Iasos, etc.

Similes denominações se mostram pouco carac-
teristicas ou 'por demais precisas; no ultimo caso pre-
julgam uma patogeniaque longe está de ostentar-se
univoca e nem sempre adequada a cada facto par-
ticular.

Ascites lactescentes, eis a rubrica sob que se de-
vem rotular tais derrames curiosos do peritoneo.

I:
D

Ij
t

Consideraçõesgerais'

Não só no peritoneo como em toda a cavidade
serosa se podem encontrar os derrames lactescentes:
assim na pleura, no peric~rdio, na vaginal até.
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Não é comum, porêm, tal contingenda. Sen-
do infrequente, .não sóe constituir, no entanto, rarida
de clinica, excepção patologica.

Similares coleções se observam mais vezes no
peritoneo, com menor frequencia na pleura j mais ra-
ras são as do pericardio.

Historico

Desde muito tempo outrora atraira a atenção
dos observadores a presença, julgada estranha e inso.
lita, de efusões opalescentes, de' aspecto leitoso, nas
cavidades das serosas.

Toda a vez que se lhes deparava facto identico,
era o fenomeno motivo de espanto, pretexto de es-
tranhas, sinão estapafurdias interpretações.

Cada feita que, de longe em longe,lse demons-
trava tal liquido, o observador, em face de caso patolo-
gico invulgar epouco conhecido então, aventava de
pronto teorias supostas aptas a explicar o caso pe-
culiarmente singular que se lhe defrontava.

Os antigos, compreende-se facilmente, não dis:
pondo de nossos meios d~ investigação, eram com-
pelidos, pela força' das circunstancias, a emitir hi-
poteses baseadas tão só e exclusivamente no exame
exterior dos liquidos organicos. Cuidavam muitos ser
leite o fluido derramado.

E o espirito clinico de antanho era fatil de conten-
tar, a consciencia scientifica de outras eras tranquiliza-
va-se com a acquisição de qualquer doutrina que ex-
planasse suas idéas e dirimisse as duvidas, .mesmo
que para isso se fizesse .mister anarquizar a anatomia,
abalar os alicerces da fisiologia, desvirtuar os postula-
das medicos já estabelecidos com solidez desde pris-
cas epocas.

i
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o historico dos derrames lactescentes das grandes
cavidades serosas remonta a duzentos e vinte anos.

cNihil sllb sole novum., ré~a o vetusto prolo-
quio do Edesiastes que mais uma feita teve confirma.
ção brilhante.

Nos autores antigos, cujos trabalhos são ante
riores ao seculo XV1I1,não se encontram observações
precisas de ,derrame lactescente do peritoneo. Diz-se
tão só vagamente que o derrame é ora limpido, ora
turvo ou tinto de sangue, porém sem outras minucias.

Em 1700, é de supor, aparecem as primeiras ob-
servações de ascites lactcscentes.

Vernage fez, por essa epoca, uma comunicação.
á cAcademie royale des sciences» sobre um caso de hi-
dropisia singular, hidropisia leitosa.

Levanta-se então forte e acalorada discussão que
se tornou celebre,

Tratava-se realmente de leite?

Alguns afirmaram-no,. a hidropisia, diz o rela-
torio, possuia ca cor, a consistencia e mesmo algo do
gosto do leite. .

Vernage, porêm, mais clarividente e imbuido
das noções anatomo-fisiologicas relativamente novas
sobre os quiliferos, trazidas a lume pelas descobertas
de Aselli, Recqllet, Rllysch e Nück, quís ver uma afec-
ção dos linfaticos sem a cagua ordinaria das hidro-
pisias. .

Tratava-se de joven doente acometida de ascite
abundante e rapidamente recidivante.

Infelizmente, diz o protocolo de autopse, a moça
foi inumada com precipitação e não se soube a
verdade.

Ess'a observação é a primeira em data' e indica
igualmente que de Vernage a Strallss o estado das
idéas sobre esse capitulo de patologia e patogenia
pouco mudou e se modificou. '
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Um caso analogo, relatado longamente por Sa.
viard e Poncy em «Nouveau recuei! d' observations ci.
rurgicales', (11;06),é citado por Mme. Pérrée em tese
inaugural de 1881.

Era um caso de «peritonite tuberculosa com gran-
de adenopatia /ntsenterica.; <esse tumor do mesenterio
era apenas abarcado com a: mão dele surdia
materia branca, muita espessa,analoga a creme cosido».

'" Na obra de Lieutand (J779) encontra-se certo nu-
mero de observações de ascites leitosas, remontando
ao começo do seculo XVIll, entre outras a d,e Littre
(1710). .

Varias observações foram após publicadas; as
mais notaveis são as de Chomel (1728),deMorton (1731),
de Hoffmann (1753), de Marshall Hughes (1841), de
Oppolzer (1861), de Rokitansky (1865), Bossu, Martin,
Targioni, Mil/eret, Donald-Monro, etc.

Vem a pêlo citar, por mera curiosidade, que
Chomel, a'proposito de um caso de'derrame lactescen-
te do peritoneo, ocorrido em puerpera, explana com a
maior facilidade a presença do «leite., por ele incrimi-
nado, por uma simples palavra: a metastase.

De modo engenhoso intentou descrever as vias
que permitiram ao leite passar das glandulas mamarias
para a cavidade abdominal, que se comunicariam
pela suposta existencia de anastomosés entre os vasos
sanguineos epigastricos, o peritoneo e as mamas.

Só é frisante a observação de ChomeI pela etio-
logia particular, a infecção puerperal.

Encontram-se I)a observação de Morton as idéas,
do autor sobre a tisiologia; si não é a 'phtisis ab hemop-'
tõe., é a «tabes ab hyl1rope., a caquexia derivada da
subtração do quilo, de uma fusão dos vasos lacteos.
Esse quilo é, com effeito, precioso 'e «agradavel ao
gosto..

Apenas valem como curiosidades patologicas
todas essas observações. As tentativas de analises
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quimicas só começam em 1841 com as observações de
Marshall Hughes e Van'Camp.

Até então contentavam-se os autores em 'chei-
rar e provar» o liquido da ascite branca.

Esses factos, porêm, ficaram isolado~; os auto-
res não procuraram reuní-Ios para compará-Ios e tirar
deduções relativas a patogenia deles.

Muita vez faítam ou são incompletas as analises,
f:xcepto as de Van Camp (184-2),e de Lorain e Bui-
gnet (1859). ..J..c

Em. 1874 Ouéneau de Mussy cita em' suas -lições
clinicas dois casos de derrame pleural formado por
uma emulsão gordurosa; explica-a, admitindo a trans.
formação em gordura de leucocitos do pús e dos ex-
sudatos fibrinosos por' 'degenerescença granulo-gor-
durosa. J

Exprime-se assim o ditQ autor: 'Confrontando
as duas observações, vemos resaltar um facto anatomico
importante: é a transformação do pus em uma emulsão
de materia graxa e o desaparecimento dos leucocitos;
evide(ZtefllEntea materia proteica. deles sofreu a degene-
ração gordurosa. Essa transformação deriva inteir.a-
mente das leisquimicas; pôde efectuar-se além das esfe~
ras da vida: observa-se em caddveres, e cedo ou tarde, a
sciencia nos dará a formula dela.

Essa ptlSsagem ao estado 'graxo, essa esteatose
das materias organicas sobreveem naquelas cuja vitati-
dadé é enfraquecida ou ainda nas que são invia-
veis, por assim dizer nati-mortas; ao facto os alemães
deram o nome barbaro de necrobiÇJse,como eles dão á
degeneração gordurosa a denominação por demais im-
propria de;regres~ão. . . . . . , . . . . . . . Os leucocitos do
pus ojeretem á transformação gordurosa essa condi-
ção de inviabilidade ; não é de espantar que eles a so-
fram; porém essa transformação parece exigir tempo
bastante longo; uma vez efectuada, torna o pus inalte-
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ravel e inofensivo para os tecidos com os quais se acha
em contato.

Nessas condições as desordens produzidas pela
presença de semelhante derrame são quiçá de causa pu-
ramente mecanica.. . })

A essa opinião aderem Veil que traz em apoio
dela v:afl.osfactos em tese de doutoramento (1882) e
Letulle por seus notaveis trabalhos publicados na -Re-
vue de Médecine. de 1884 e 1885. '

Em 1880 Debove estudou pela primeira vez a
questão em conjunto, em memoria apareci da em 1881.

Resumiu todos os factos conhecidos de derrames
lactescentes, quer na pleura quer no peritoneo, expôs
as diversas teorias e propôs nova interpretação desses'
factos tão bizarros ao primeiro relancear de olhos.

Em sua interessante memoria conclue Debove
pela existencia de uma variedade especial de derrame,
constituido de gordura emulsionada, e de, todo distin-
to dos derrames serosos,soro-fibrinosos e purulentos.

Essa teoria é sustentada na tese de Mme. Pérrée,
discipula de Debove (1881).

Em 1886, em -Les Archives de physiologie., o
professor Strauss" estribando-se em observação por
ele referida e em casos analogos, assim como em ex-
periencia muito interessante imaginada por ele, sus-
tenta que o derrame ,é constituidb por quilo verdadeiro
e que resulta sempre de uma lesão ou de um obstacu-
10 assestando-se nos vasos quiliferos, nos ganglios ou
no canal toracico.

Em 1875, já o professor Quincke, de Berne, havia
emitido opinião analoga. E) o «hydrops chylosus de
Quincke'j). .

Depoix em 1889, em tese inaugural, não se ma-
nifesta por alguma das teorias em voga, é eclectico.

Convem salientar que, após a fase inicial con.
templativa, de erecçã'Ode teorias absurdas e fantasis-
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tas, surge longo periodo de duvida e discussão j oca.
nal toracico, os quiliferos são ou não interessados,
são perfurados, comprimidos e doentes, é o tema da
discussãoj a cada qual apraz citar observações em fa-
vor da participação ou não dos vasos do quilo na ge-
nese da ascite branca.

Defluem desse discretear os' seguintes ensina-
mentos que merecem meditados c: ao lado dos derra-
mes quilosos verdadeiros, oriundos da extravazação
do quilo, ha outros, os ditos quilíformes, com todos os
caracteres da linfa, para cuja interpretação se entre-
chocam as opiniões. O mecanismo é variavel na fra-
seologia dos autores.

Importa ainda recordar que, deste dedal o de dou-
trinas e modalidades de derrames lactescentes, surge
nova variedade, ha poucos anos' discriminada, a qual
com o quilo só tem de comum o aspecto leitoso j

nada em sua composição lembra esse liquido orga::ico ;
a gordura não se revela.

Já Stewenson (1872) suspeitáraessa modalidade,
ao encontrar traços apenas de gordura e metalbumina
em liquidos leitosos; Quíncke (1882) não verifica ne-
nhuma das reacções,da gordura em tres liquidos asci-
ticos provenientes de cardiacos.

Líon (1893) descreve essa variadade de ascite lei-
tosa, não gordurosa, 'no cancer do ovario. Apresen-
ta ela os mesmos caracteres macroscopicos que os
outros derrames lactescentes, porêm é quimica e mi-
croscopica.mente distinta; não contem globulo algum
de gordura em suspensão e deve o aspecto particular
não á gordura, mas á dissolução de uma substancia
peculiar visinha da caseína. O microscopio mostra
celulas neoplasicas isoladas ou em montes: esses ele-
mentos, lançados no peritoneo pelos alveolos cancero-
ros, poderiam aí viver e proliferar certo tempo, para,
em dado momento, sofrer a degeneração e a fusão;
desse geito originar-se-ia um derrame leitoso (Líon).

'\


