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Para concluir, esta observacion robuslece ann més mi creencia, del peligro que
enirafan Jas debndacnones profundas del cuello de la matriz en las mu1eles que
se hallan en posibilidad de concebir.

México, Diciembre 15-de 1886. DEMETRIO MEJi A. :

 OLINICA INTERNA.

DOS CASOS DE PERITONITIS CRONICA CON ASCITIS ABUNDANTE

SIMULANDO QUISTES DEL.OVARIO.

A pesar de los progresos notables que el arte-del diagndstico realiza cada dia
poniendo en juego sus multiplicados recursos de exploracion, no son pocos Ios,
errores en que, muy a pesar nuestro, incurrimos a veces, sirviéndonos de elo-
cuente leccion que nos ensefia al lado de Io poco que sabemos, lo mucho que
nos falta_que aprender. Entre los varios ejemplos que pudieran. patentizar lo
dicho, existen los casos de tumores quisticos inlra—abdominales de contenido
liquido, confundidos & veces con los derrames libres del peritoneo 6 vice versa,
como ha sucedido en todo tiempo, dando origen & resultados més 6 menos.
funestos segiin el caso: unas veces se ha tomado por- ascitis un quiste ovarico,
como en el hecho citado por Frank en su Tratado de Medicina Practica, tom. II,,
pag. 82, referente-& una anciana 4 quien su juzgo hldroplca durante muchos
afios y la aufopsia demostré un quiste del ovario izquierdo. Otras veces el caso
contrario puede ser de peores consecuencias: se sospecha quisie ovérico, lo que
no es sino un derrame libre; si el diagndstico parece seguro puede entrar en los
proyectos curalivos del médico la extirpacion del tumor, que si bien es cierto
que se ha hecho menos grave por la aplicacion rigarosa del método antiséptico,
también lo es que esto no evitaria el gran per]mclo ocasionado 4 una enferma
en quien se practicara semejanle operacion sin llenar su objeto, como podria-
suceder en el caso de error que suponemos. Estos considerandos me han deci-
dido a presentar ante el ilustrado criterio de esia Corporacion la relacion de dos
hechos que por sus circunstancias especiales pueden-servir de algo para el diag-
ndstico diferencial entre los quistes de contenido liquido encerrados en el abdo-
men Y los derrames libres dé la misma regxon .

- OBSERVACION- PRIMERA.

Rosa Garcia, de Apaseo, treiota y dos afios, madre de un hijo y ocupada en
los quehaceres domésticos, empezo 4 estar enferma sin motivo aparente el mes -
de Noviembre de 83, en que observé un abultamiento en su vientre; éste se
desarrollaba dia & dia, produciéndole las consiguientes molestias & esos estados -
morbosos, 4 éstas se agregaba la diarrea, y en tal estado entro 4 ocupar la cama -
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num. 27 de la segunda seccion de medicina en el Hospital San Andrés el 30 de
Marzo de 8%, en que se pudo observar lo siguiente: ligera demacracidn, dispnea
intensa, abdomen sumamente abultado en toda su extension, resistencia al
facto y sensacion de ola por la palpacion y percusion combinadas. Haciendo
esta nltima melodicamente colocada la enferma en el decibito supino, se notaba
sonido obscaro en toda la extension del abdomen; lo mismo en los flancos que
en el ombligo y en uno y otro lado, cualesquiera que fuese Ja posicion dada i la
enferma. El.crecimiento del vientre era tan grande que estorbaba el libre fun-
cionamiento del corazon y de los pulmones, produciendo una angustia que re-
clamaba la pronta intervencion siquiera para moderar los sufrimientos. Hecho
el examen por la vagina, se encontraban borrados los huecos del 0rgano, y en
una de sus paredes habia un tumor fluctuanie cuyo contenido parecia estar en
inmediata relacion con el del vientre. Esto hizo fijar en ese punto el lugar de
eleccion para una puncién exploradora que se practico con un aparato neuma-
tico, extrayéndose cuatro litros de un liquido albuminoso, claro, transparente,
con lo cual se obtuvo una reduccion en el volumen del vientre, como de ocho
centimetros abajo de su primer limite.
Por consejo de uno de nuestros estimados compadieros de hospital, me decidi
a practicar dos dias después una segunda puncion en la linea blanca, ocho centi-
metros arriba del pubis y sin aparato neumatico; en esta vez se obtuvieron como
trece litros de un liguido citrino albuminoso, no coagulable por el reposo, y en-
cerrando como elementos morfologicos observados por medio del microscopio
en condiciones favorables, los siguienles: hemacias, leucocitos, grandes celdillas
granulosas y muchas esféricas y prismaticas de 46 420=, provistas de apéndices
semejanies & las pestafias de los epilelios vibratiles; con estos dalos y los obte-
nidos por la exploracion fisica solamente, paes los suministrados por la enferma
no eran de tenerse en cuenta por la vaguedad de sus respuestas, se presamio la
existencia de un quiste ovarico unilocular de contenido liquido y dimensiones
considerables. Después de la segunda puncion los trastornos funcionales que
agravaban su estado disminuyeron: un nuevo examen reveld la existencia de
corta cantidad de liquido que ocupaba la zona hipogasirica y no se desalojaba
de alli con los cambios en el decabito. Duranle estos primeros dias de observa-
cion, el tratamiento se limité 4 la paracentesis del abdomen, moderar la diarrea
"y sostener las-fuerzas de la enferma; el liquido intra—abdominal fué reprodu-
ciéndose con rapidez, la repeticion frecuente de las exploraciones metddicas no
hacian apreciar fenomenos diferentes de los ya indicados, pues siempre se obte-
nia por la percusion un sonido obscuro en toda la extension del vienlre y & veces
algo de sonido claro en las partes declives, como sucede con los tumores intra~
abdominales. : ’ '
- El veintinueve de Abril fué preciso hacer nueva puncion obteniendo doce
litros y medio de liquido albuminoso, con iguales caracteres fisicos, quimicos y
Tomo XXII.—i3
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microscopicos que los anteriores. La diarrea continuaba, el 18 de Mayo se re-
piti6 dicha operacion por cansas idénticas 4 las que motivaron la primera, y anles
de practicarla se insistié de nuevo en el examen del vientre, encontrandose siem-
pre los signos de los derrames enquistados. Repetido éste unas horas después
dela puncidn, se percibia sonido claro en los lugares bajos y elevados, y obscuro
en las zonas intermedias. La enferma, cada vez mas débil, & causa sin duda
de la pérdida enorme de materiales de nutricion al reproducirse los derrames
y de la diarrea, se empeiid en salir del Hospital, habiendo obtenido su alta vo-
luntaria el 21 de Mayo de 8%4. No pas6é mucho tiempo sin que volviéramos
4 verla en sitnacion bien lamentable. El 14 de Junio 12 demacracion era exce-
siva, el volumen del vienire mayor atin de lo que se habia observado en épocas
anleriores y con un desarrollo tal de las venas cutineas que tal parecia el que
la vida se hubiese concentrado en esa region & expensas de las ofras. La explo-
racion fisica hecha, como en ofras veces, en los diversos deciihitos, la percusion
practicada segiin los consejos de Racle, Tarral y Rosian, para casos semejantes,
daban resultados iguales 4 los que se obtuvieron en el anterior reconocimiento
para el dectbito supino, pues hecho lo mismo en el declibito lateral izquierdo,
se apreciaban los signos de los derrames libres, y repitiendo la experiencia en
situacion contraria, el resulmdo era igual al obtenido en la primera de esias
posiciones.

Los nuevos datos adquiridos con la marcha de la enfermedad, el desarrollo
de las venas subcutineas semejante al que aparece cuando hay grande obstaculo
en la circulacion de la vena porta, la extraordinaria rapidez con que se repro-
ducia el lignido intra—abdominal y la demacracion exagerada de la enferma jun-
tamente con los del examen fisico, después de su segunda entrada al hospital,
hicieron vacilar la idea arraigada al principio de que se iratara de un quiste del
ovario, y se penso mas bien en la existencia de un derrame libre, teniendo que
presumir en este caso, para poder darse cuenta de los resultados irregulares
obtenidos por la exploracién directa, el que los inlestinos estuviesen adheridos
a las paredes del abdomen, lo que les impediria ciertamente ocupar su lugar res-
peeto del liquido del derrameen las diversas posiciones dela enferma. De todos
modos, sin poder asegurar nada y si viendo que la reproduccion del derrame
compromelia una vez mas las imporlantes funciones circulatoria y respiratoria,
fué necesario hacer la quinta paracenlesis, obteniendo en esta vez catorce litros
de liguido con caracleres idénlicos 4 los anteriores. El estado general de la en-
ferma cada vez mis grave hacia temer su proximo fin. El 49 de Junio, tres dias
después de la tltima operacién, murié. La autopsia demostré lo signiente: cavi-
dad toracica, sefiales de pleuresia diafragmética derecha, cavidad abdominal;
haciendo la diseccién de la pared abdominal anterior, capa por capa, desde la
piel & los tejidos profundos, pudo observarse su insignificante espesor por la in-
influencia prolongada de la distension; llegando 4 Ia cavidad peritoneal, se en-
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contré que estaba ocupada por una cantidad muy grande de lignido 4 pesar de
lo reciente de la Gltima puncién. En la serosa habia las sefiales claras de una
flegmasia generalizada; después de evacuar el liquido conlenido aparecio el gran-
de epiplon tendido de una manera fija sobre los intestinos a causa de sélidas
adherencias que existian entre ese repliegue y la serosa parietal de la pelvis.
El higado pequefio palido en su cara concava, envuelto en exudados soélidos que
lo fijaban & los drganos vecinos, presentaba al corte que hacia crujir el escapelo,
muchos islotes de tejido conjuntivo que envolvian oprimiendo los elementos se.
cretores de la glandula juntamente con los érganos canaliculados que los acom-
pailan; el bazo muy crecido y con las huellas de una congestion prolongada, y
por ultimo, era perceplible la atresia del tubo intestinal. ’ :

El resultado de la autopsia demoslro primero, que la afeccion principal fué la
hepalitis intersticial que, como es bien. sahido, tiene su asiento anatémicoen el
tejido conjuntivo de Ia capsula de Glisson, que estando en relacion inmediata con
los mas pequefios grupos de elementos anatomicos, cuando por efecto de la infla-
macion aumenta de volumen, sin que en proporcion aumente el espacio que ocu-
pa, oprime & dichos elementos y estrecha 4 todos los érganos canaliculados que
estan en relacion con ellos, como las ramas del sistems, porta, cosa manifes-
tada en las alteraciones patologicas por la hiperhemia de todos los drganos que
dan su contingente de sangre a ese sistema, como el bazo, estémago, etc., y
que en el caso presente no explicaria por sisolola produccién abundante de la
ascitis. Pero ademas de dicha lesion existia la peritonitis eronica, que nunca
pudo sospecharse, por fallar para ello los datos necesarios; segundo las adhe-
rencias que existian entre el grande epiplon y las paredes de Ja pelvis, sin que
las asas intestinales estuviesen adheridas entre si 6 con la serosa. parietal, ex-
plica igualmente la principal causa del error de diagnéstico, puesto que no pu-
diendo los inlestinos obedecer 4 las leyes de la pesantez, producian fenémenos
contrarios a los que se observan en los derrames intraperitoneales ordinarios,
Y esa circunstancia, sobre la cual no he visto llamar con insistencia la atencién
de los précticos en los autores que he consullado, debe, en mi pobre opinion,
tenerse muy en cuenta al hacer el diagnostico diferencial de los quistes abdomi-
nales de contenido liquido. ' '

OBSERVACION SEGUNDA.

E113 de Junio de 85 ocupaba la cama naim. 13 del servicio que s 4 mi cargo
en el Hospital San Andrés Felicitas Loiza, de cincuenta y un afios, madre de
tres hijos, costurera, y llevaba un afio de haberse suspendido su periodo mens-
trual. De quince dias 4 la fecha de su entrada habia notado el crecimiento pro-
gresivo de su vientre, sin dolor, sin perturbaciones funcionales de los drganos
abdominales y solo con las molestias consiguientes al gran desarrollo de esa
region. El interrogalorio no hizo obtener otro dato y se procedio 4 la explora-
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cion directa por la que se observo lo siguiente: demacracidn, anemia, vientre
globuloso muy desarrollado, su circunferencia al nivel del ombligo era de 0m92;
la palpacion hacia percibir resistencia uniforme en toda su extension y la sensa-
cion de ola cuando a la vez que palpando se percutia en un punto diametral-
mente opuesto. La percusion comparativa en sus distintas zonas estando la én-
ferma en dectibito supino demostraba sonido claro en los flancos y obscuro-en
el ombligo; haciendo la observacion en otras situaciones, no variaban los re-
sultados. La exploracion por la vagina hacia notar borrados los fondos de
su organo: el cuello de la matriz endurecido, inmovil y como enclavado en los
tejidos que lo circundan. En la mamila derecha habia una induracion muy pa-
recida & la de los neoplasmas malignos de la especie carcinoma~fibroso. Enlos
otros organos no se encontro algo digno de fijar la atencion: Teniendo en cuenla
los datos enunciados y no olyidando la ensefianza adquirida en el caso de la
anterior historia, vacilaba entre un quiste ovarico unilocular, de contenido liqui-
do, 6 una ascilis con adherencias de las asas intestinales 6 del gran epiplon cuyo
origen pudiera referirse & la diatesis cancerosa manifestada en el tumor de la
glandula mamaria y en el cuello de la matriz. Para la primera hipotesis habia
en contra la época del crecimiento del vientre, que la enferma hacia remontar
s6lo & quince dias y su aumento notable en los pocos que llevaba de observa-
cion. Para la segunda fallaban los datos positivos de una- flegmasia del perilo-
neo, que suponiendo muy anterior 4 la fecha de nuestro examen, era de creerse
que conlinnara, puesto que la ascitis que se suponia efecto de ella aumentaba
claramente. Anle tal incertidumbre fué oida la respetable opinion de varios es-
timados comprofesores, para quienes parecia mas aceptable la idea de un quiste
ovarico. El 23 de Junio fué indispensable evacuar una parte del contenido, por
exigirlo asi las graves perturbaciones de respiracion y circulacion que producian
su extraordinaria abundancia. La operacion se practicé con un trocar capilary
aparato neumatico, obteniendo 4,300 gramos de un liquido amarillo—verdoso,
trasparente, del que se tomo en el acto de salir una corta cantidad que fué mez-
clada & una solucion de sulfato de sosa al 5% con el objeto de conservar la
forma 4 los elementos analomicos que se observaron por medio del microscopio.
Estos fueron: primero, grandes celdillas esféricas multi-nucleadas de 20 a 30
de diametro, encerrando en su protoplasma granulaciones grasosas; segundo, cel-
dillas epiteliales pavimentosas nucleadas de 38™ por 20=; tercero, raros filamen-
tos de fibrina; cuarto, granulaciones libres de menos de 1™ de tamafio y aparien-
“cia grasosa. Elresultado de este examen no era favorable & la idea de un quiste
ovarico, puesto que no se encontraba en el liquido extraido ni los cristales de
colesterina, ni las celdillas prismaticas con pestafias vibratiles que algunos his-
tologisias como Bizozero admiten como caracteristicos de esia clase de. tumo-
res. Tres dias después la exploracion del vientre di resultados diversos delos
anteriores; la forma era ovoidea pero deprimida hacia adelante; el volamen no-
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tablemente disminaido, Ia resistencia apreciable por la palpacion era mayor en
los flancos que en el ombligo, estaudo la paciente en el deciibito supino. La per-
cusién hacia oir sonido obscuro en aquellas regiones'y timpauitico en la ullima,
y repitiendo el examen en las distintas posiciones, los resultados eran diversos,
pero siempre se percibia obscuridad en los lugares declives y claridad en los mas
elevados; de esla nueva exploracion podia deducirse la existencia de un derrame
libre dentro del abdomen, quedando en duda todavia si ademas de esto existia
6 nd tumor quistico, Pasados nueve dias mas, el enorme crecimiento del vien- _
tre obligo 4 nueva puncién, sacandose cinco litros de un liquido igual al de la
primera operacion, y como quedasen las paredes del abdomen enteramente
flojas, se aprovecho esta circunstancia para hacer la palpacion profunda, notan-
dose aun 4 la simple vista alguras masas duras que oprimidas suavemente ha-
cian sentir una vibracién parecida  la que produce el escape de Tos gases obli-
gados & pasar de unaa otra parle del intestino. Este nuevo dalo robustecio mas
la hipdtesis de una pentoums cromca acompanando algun neoplasma de la se-
rosa-abdominal,”

Pocos ‘dias después la existencia de vomitos tenaces, un pulso muy pequefio
y frecuente con estado general grave, hicieron sospechar la extensién de la pe-
ritonitis y la muerte que se verifico tres dias después. ’

Avropsia.—Practicada que fué algunas horas después, dio el resultado si- .
guiente: inyeccion viva del perltoneo parietal, sefiales de peritonitis generaliza-
da con multitud de exudados sélidos que en forma de red finisima envolvian y
sujetaban adheridos mutuamente & todos los' 6rganos ahdominales, abundante
derrame ascilico semejante al que se evicto por medio de la paracentesis, y por
tltimo, el estémago, higado, inteslinos, gran epiplén, utero, ovarios, ete., en-
cerraban entre sus le]ldOS degenerados masas blancas, muy duras, brlllantes al
corle y semejantes en todo a las que constituyen los. carcmomas ﬁbrosos

Aunque las entidades morbosas queé desempeifiaron el papel principal en los
casos referidos fuesen totalmente diversas por su naturaleza, ha podido verse
que entre los sintomas presentados en ambos hubo mas de un punto de con-
tacto, ‘& saber: la existencia de una peritonitis cronica inapreciable, & consecuen-
cia de la cual se produjo un vasto derrame y.las adherencias del grande epiplén
y los intestinos, por cuyo motivo se creyd erréneamente que aguél estaba con-
tenido en un quiste. Como no es remota la probabilidad de que puedan repe-
tirse hechos como los referidos, creo que.en. el diagndstico diferencial de los
tumores quisticos mtra—abdommales de contenido liquido, debe entrar como
factor para la resolucion del problema Ia posibilidad de las adherencias del gran-
de epipldn 6 de los intestinos, que suelen-ser ¢l resaltado de una ﬂegmasxa sor-
damente producida:en:la serosa-abdeminal.

México, Enero 19 de 1887. . - M. CORDERO.
T, XIT—14



