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REVISTA QUIRURGICA

La formacion del Canee?- segln
1.000 observaciones clinicas

E. Konig y W. Sassen de Wurg
en Zeitschrift afirman que el
cancer antes de los 20 anos es
excepcional 0.5 % casos.

En el 8.6 % se encontraron
antecedentes hereditarios.

En el 26 % encontraron ori-
gen quimico, mecanico, inflama-
torio o traumatico.

Afirman también la rareza del
cancer antes de los 40 afios,
6.8 % de los casos.

Atribuyen el desarrollo del
cancer a un desequilibrio biol6-
gico., que en un momento dado
podria ser restablecido.

Valor de la sedimentacion
globular en cirugia

H. Kunz de Viena en Medizi-
nische Clinik proclaman el mé-
todo de W. Lohr como superior
al pulso y la temperatura en
cuanto que da ensefianzas mas
exactas sobre la evolucién post-
operatoria por lo que aconseja
se use con mayor frecuencia.

Es la vuelta a la normal el in-
dice de curacion post-operato-
ria.

En una fractura hay desde las
12 a las 24 horas aceleracion que
no desaparece sino hasta la con-
solidacidn del callo 6seo.

En las tuberculosis dseas y ar-
ticulares el estudio de la sedi-
mentacién es un magnifico me-
dio de pronostico, pero en los tu-
mores malignos no tiene ningln
valor diagnostico.

En cambio en las afecciones
abdominales domina su indica-
cion; en la apendicitis aguda
comparando la sedimentacion a
la formula leucocitaria se pue-
de hacer el diagnéstico de per-
foracion aun en ausencia de sig-
nos clinicos ,en particular en el
nifio.

Lo mismo sucede en las per-
foraciones gastricas, en la cole-
cistitis flegmonosa y en la peri-
tonitis apendicular.

Tratamiento de las_fracturas
con retardo de consolidacion por
extracto de tejido 6seo

H. Ahle de Munich en Mun-
chener Medizinische Wochens-
chrift se refiere a un medica-
mento preparado del callo éseo
de animales conteniendo sus-

las nifiitas curadas de vulvova-
ginitis gonococcicas: despertar
de la gonococcia bajo la misma
forma, o en forma de complica-
ciones: pielonefritis, reumatis-
mo blenorrégico, etcétera.

No es pues solamente para
prevenir el contagio, que es ne-
cesario buscar los portadores de
gérmenes; es ademas conve-

niente para su propio interés,
pues a menudo son victimas de
los gérmenes que ellos mismos
albergan. Se comprende pues la
gran importancia de estos por-
tadores de gérmenes y la necesi-
dad de individualizarlos y tra-
tarlos.

—Del Dia Médico.—
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tancias capaces de favorecer la
osteogenesis.

Se hace una inyeccién cuta-
nea en el foco de fractura o por
via endovenosa. Produce una
reaccién cutdnea la primera que
no existe sino en caso de frac-
tura.

Un enfermo tratado después
de cinco meses de fractura sin
consolidar y otro después de 3
meses y medio curaron rapida-
mente con estas inyecciones.

El autor atribuye su virtud no
a una accion quimica sobre el
hueso sino especifica que favo-
rece la calcificacién local.

Tratamiento quirdrgico de la
impotencia. Nuevos resul-
tados obtenidos por una

técnica 'nueva

O. S. Lowley y J. L. Bray de

New York en Journal of the
American Medical Association
proponen intervenir sobre los

musculos perineales constrictores
cuando la impotencia es debida
a la insuficiencia funcional de
los mismos. Para suturarlos
emplean ldminas de catgut y no

hilos, haciendo una plicatura
transversal del bulbo-cavernoso
y un acortamiento antero-pos-
terior de los isquio-cavernosos.
Una ualtima banda de catgut
acerca los dos haces del liga-
mento suspensor del pene para
realizar una constriccién par-
cial de la vena dorsal.

Si se aprieta demasiado sobre-
viene una compresion de la ure-
tra y si poco un fracaso.

Sobre 51 casos operados los
autores han obtenido 33 éxitos.

La seleccion de casos es de
suma importancia: no se opera-
ran los impotentes de causa
psiquica o nerviosa ni los viejos
cuyos musculos no tienen nin-
gun valor.

Los mejores resultados se ob-
servaron en individuos cuya ira-
potencia se debia a lesiones por
traumatismos perineales.

Uso del injerto de buey en
ciertas fracturas

F. M. Susoni y M. A. Astor de
Arecibo. Puerto Rico publican
en Boletin de la Asociacion Mé-
dica de Puerto Rico 5 casos de
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injerto de buey siguiendo los
consejos de Hendon que lo usa
desde 1920. ElI método es el si-
guiente: Se preparan de ante-
mano cufias hechas de la corteza
de hueso de buey de 3 a 5 pul-
gadas de largo, triangulares con
disminucion desde media pulgada
en una punta a un octavo en j la
otra, y de tres octavos a un
octavo de espesor, con bordes a
escuadra para evitar que ruede
en la cavidad medular y se pierda
el eje del hueso.

En caso de fractura de un
hueso largo se exteriorizan los
cabos de fractura por incision
de partes blandas tomando
los cabos con forceps especiales
y se introduce en un cabo la cufia
a golpes de martillo dejando una
pulgada de fuera para meterla
en el otro cabo.  Sutura total
de las partes blandas con [ crin
de Florencia y nada de catgut
dentro de la herida. Colocacién
de wuna férula en lapierna o
brazo fracturado hasta | que el
paciente haya salido de la i
anestesia; entonces se le quita
dejandolo tomar la posicion que
mas le acomode. Hendon reco-
mienda el método de preferen-
cia en las fracturas del cuello
del fémur, perforando el trocan-
ter para introducir la cufia hasta
la cabeza.

La esterilidad de las cufias se
obtiene manteniéndolas por media
hora a la ebullicion.

Es opinion de los autores que tos
fracasos ocurridos se deben: | al
raspado de la cavidad medular;
al uso de suturas de catgut
cerrando herméticamente los te-
jidos blandos trayendo posible
acumulacion de sangre e infec-
cidn; al uso de aparatos ortopé-

dicos; al uso tardio de ejercicios
activos y pasivos; al uso de in-
jertos muy cortos.

Neumatosis intestinal

El Dr. Mario J. Wunderlich,
de Guatemala, antiguo, querido
y admirado Maestro nos envié
con amable dedicatoria un fo-
lleto conteniendo el trabajo pre-
sentado a la Academia Mexica-
na de Cirugia en la sesion del
23 de julio de 1937.

f3e trata de un caso de Neu-
matosis intestinal, enfermedad
rara de la que sdlo se conocen
unos 150 casos, 13 de los cuales
en Estados Unidos y éste el pri-
mero en Guatemala y también
en la América Latina.

Al practicar una laparotomia
por obstruccion pilérica encon-
tré el autor a lo largo del intes-
tino delgado y a intervalos va-
riables, tumores en racimo for-
mados por vesiculas transparen-
tes. llenas d3 aire en su mayoria
y unas pocas de liquido claro;
su aspecto muy parecido al de
la mola hidatiforme, tamafio
entre una cabeza de alfiler y
una nuez, aislados, brillantes, no
pediculados y lisos. La extirpa-
cién de algunos y un estudio
completo bacteriolégico y anato-
mo-patolégico condujo al diag-
nc')lstico de neumatosis intesti-
nal.

Describe la sintomatologia, si-
nonimia, historia, etiologia, ana-
tomia patoldgica, diagnostico,
pronéstico y como tratamiento
la simple laparotomia salvo que
se presenten signos de oclusion
intestinal en cuyo caso se hara
reseccidn intestinal o exclusién
del asa obstruida.

S. Paredes P.





