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El Dr. Lavista ley6 la conclusién 'de su trabajo v el Sr. Presidente
y Jo Y
dijo que harfa algunas observaciones en la préxima sesién.
Se anunciaron los turnos de lectura y concluyé la sesién 4 las nueve
de la noche, 4 la que asistieron los Sres. Bandera, Caréaga, Carmona
s q ’ gy
Valle, Chacén A., Chacén F.; Fuertes, Garcia, Gavifio, Gayén, Hurtado,
Lavista, Mejia, Olvera, Ortega Reyes, Ramos, Ramirez de Arellano N.
) 2J1a, 3 g yes, 5 ’
Semeleder, Soriano, Valenzuela, Vargas, Villada, Zarraga y el primer se-
s y 9 gas, 9 p

cretario que suscribe.
Luis E. Ruiz.

Sesidn del 2 e Diciombre de 1391, — Acta nimero 10, — Aprobada el dia 9 do Diciembre do 1891,

Presidencia del Dr. Carmonay Valle.

A las siete y diez minutos de la noche principié la sesién. Leida el
acta de la anterior sin discusién fué aprobada en votacién econdémica.

La Secretaria dié cuenta:

Con dos cuadernos de la mortalidad en el Distrito durante el mes de
Octubre de 1891.—Dénse las gracias.

Con un cuaderno conteniendo el resumen de las operaciones practi-
cadas en o] Hospital Militar, desde Julio de 1885 4 Marzo de 1591. —Igual
trémite.

Estaba de turno el Dr. M. Gutiérrez quien por conducto del segun-
do Secretario Zarraga pidié prérroga de ocho dias que le fué concedida.

El Dr. Hurtado presenté una mujer cuya comunicacién hizo en es-
tos términos: Se trata de una mujer como de 55 afios que entre sus ante-
cedentes sélo di el dato de haber padecido neumonia y llevar algtn tiem-
po de padecer dispepsia y estar afectada de una enfermedad gastro—intes-
tinal con constipacién tenaz.

Hace poco tiempo estos sintomas se acentuaron mucho més, empledn-
dose para combatirlos, primero un purgante oleoso y después otro salino;
pero al cuarto dia el vientre se abults, vinieron vémitos fecaloides y en
seguida dolor en el ombligo y meteorismo alli. En esta misma regién pu-
do comprobarse la existencia de un tumor duro, un poco doloroso, mévil
6 inclinado 4 la izquierda, ciego vacio. No evacué el vientre en ocho dias,
presentéindose temperaturas de 38° y 38°5 que se explican poriatoxica-
cién intestinal. ‘
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Lios medios principalmente empleados fueron: la belladona que en
tres dias llegé 4 18 centigramos, valerianato, pocién de Rividre y refrige-
racién del vientre. Por fin al cabo de ocho dias arrojé execremento-en for-
ma de pelotas duras.” Cref que se trataba de un neoplasma, que causaba
los trastornos que en parte fueron vencidos por la belladona y la masa azul.
Poco después volvib 4 presentarse el mismo cuadro y duré siete dias sin
evacuar queddndole 4 su consecuencia catarro seco. Bl diagnéstico es du=
doso, acaso se trate de tumor ganglionar situado en ol mesenterio, lo que
me habia hecho inclinar 4 la laparotomia. Juzgo de importancia este ca-
so, por tratarse de obstruccién intestinal, tratada por medios médicos.

El Sr. Presidente nombr6 4 los Sres. Chacén F. y Semeleder para
que examinaran 4 la enferma; pero por excusa de este Gltimo se comisiond
al Sr. Zarraga.

Después de estudiada la enferma, el Dr. Chacén, en nombre de la Co-
misién expuso su parecer manifestando que era la segunda vez que vefa 4
la enferma, confirmando lo dicho por el Dr. Hurtado y agregé que el tu-
mor est4 en el mesenterio haciendo parte del intestino que es abollado y
casi indoloro. Que croe es la causa de los accidentes y que aunque ahora
éstos han desaparecido, juzga que se volverin 4 presentar.

Kl Dr. Gavifio en nombre de la comisién que les fué encomendada,
ley6 el resultado de su estudio y presenté microfotografias correspondien-
tes. Dice asi:

Informe sobre las piezas, producto de una laparotomia, presentadas por el Dr. Hurtado
i la Academia N, de Medieina.

“Tenemos la honra de presentar 4 esta Academia el informe que se
digné encomendarnos sobre las piezas patolégicas que el Sr. Dr. Hurtado

Franciseo presentd en la sesién pasada.
A

ESTUDIO ANATOMO—PATOLOGICO.

“Be refiere este estudio al examen cuidadoso de las piezas presentadas,
que son las que fueron extirpadas en la laparotomia descrita por el Sr.
Hurtado y que en orden enunciamos: :

%19 Ovario derecho degenerado.

#29 Tumor fibro—quistico implantado sobre el fondo del dtero y los
anexos izquierdos. '
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EXAMEN MACROSCOPICO.

“Iil ovario derecho est4 degenerado. Su volumen aumentado hasta las
dimensiones de un limén y est4 aplastado, presenta en su superficie abo~
lladuras miltiples, blanquisimas, blandas de medio centimetro, que resal-
tan sobre el color rojo vinoso del érgano. Gortado dicho ovario por un di-
metro miiximo se presenta una superficie blanquecina, de designal consis-
tencia que se degenera con dificultad y por presién 6 raspa da pequefios de-
tritus que se desagregan en el agua. ‘

29 Hl tumor ofrece un pediculo de 6 centimetros de largo y 4 de an-
cho del cual nace una masa fibrosa llena de cavidades quisticas de diferen-
tes volimenes. Casi en toda su extensién el tumor ests reducido 4 putri-
logo. El color es rosa blanquecino-semejante al de un sarcoma.

“El contenido de los quistes es, seromucoso.

“Paso del tumor. 2,000 gramos.

ESTUDIO HISTOLOGICO.

““Ovario derecho. Los cortes convenientemente preparados ensefian
que el estroma tiene una estructura sarcomatosa, caracterizada por la pro-
liferacidn de las celdillas embrionarias. La disposicién del estroma esnor-
mal en algunos puntos; pero en la mayor parte del corte reviste la forma
aereolar. Su hipergenesis da por resultado la deformacién de los elemen-
tos epiteliales contenidos en los foliculos de Graaf, las cuales toman for-
mas diversas desde la andenvide que recuerda el estado normal hasta la
de cavidades quisticas de pared franjeada con vellosidades epiteliales in-
tracavitarias y la de cavidades aereolares muy pequefias.

“Pareco por tanto, que por la variacién del tejido conjuntivo el ele-
mento epitelial ha sufrido una notable proliferacién, la cual se acentda por
el aumento numérico de las capas que normalmente tapizan estas cavi-
dades. .

“Como hecho interesante podemos sefialar, que el epitelio no ha to-
mado formas anormales, esto es, que no se ha hecho metatipico como se ob-
serva frecuentemente en estas neoplasias.

“HEn conclusién: El aspecto histclogico es enteramente el de los fibro-
sarcomas intoracinosas de la mamila que por su penetracién 4 los acinis,
originan la dilatacion, proliferacién del epitelio y aspecto quistico carac-
teristico de estos tumores.

Tomo XXVIIL. —49.
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TUMOR.— ESTUDIO. HISTOLOGICO.

“ Amplios cortes, tomados en el pediculo, en su masa y en la’ pared
de las cavidades quxsmcas, nos han revelado como tejido fundamental una
trama fibrosa exuberante que presenta caracteres que pasamos 4 deseribir..

“En el pediculo el tejido conjuntivo est4 muy condensado infiltrado
de numerosas células embrionarias sarcomatosas con numerosos vasos tor-
tuosos, llenos de globulos rojos y cuyas paredes estan infiltradas de celdi-
llas sarcomatosas; con cavidades microscépicas llenas de celdillas mucosas
¥ con islotes en degeneracién mucosa 6 coloidea perfectamente distinta de
la trama fibrosa, pues hacia los contornos del islote se detiene la trama y
sélo parten algunas fibrillas delgadas que van 4 perderse en su centro.

La estructnra es idéntica en las porciones pertenecientes al tumor;
pero alli predomina la degeneracién mucosa y quistica.de la trama, ofre-
ciendo en el conjunto una imagen semejante 4 Ia descrita en el ovario, con
excepcién de la degeneracién mucosa de la trama. :

Hay que notar que en ninguno de los cortes del ovario derecho en-
contramos ningtin aspecto que pudiere corresponder 4 un folicnlo de Graaf,
hecho de importancia pues este dato negativo nos afirma en nuestra creen-
cia de que se trata de un (Sarcoma embrionario de apariencia quistica) y
no de la degeneracién quistica propiamente dicha, pues entonces se en-
cuentra la vesicula y la mancha germinativa en proliferacién, siendo esta
generacién la que produce los quistes ovéricos y no los tumores sarcoma-
tosos. ‘

Nuestra conclusién, corroborada por nuestra anterior exposmwn, es
que las piezas patolégicas que se nos dieron 4 estudiar corresponden 4 un
solo proceso patolégico; tipico y avanzado en el ovario derecho; exuberan-
te y degenerativo en el tumor grande.

Corresponde 4 lo que Malassez describe con el nombre de * Degenera-’
cién coloidea de los ovarios;” proceso maligno é invasor, cuyo putito de
partida se explica satisfactoriamente si se considera como lo hace Mala-
ssez, al epitelio externo del ovario como de naturaleza mucosa y no endo-
telial pues solo asi se explica c6mo un sarcoma 1 otra neoplasia de la mu-
cosa interna puede propagarse hasta el peritoneo. '

En términos histolégicos, el neoplasma es: Fibro—sarcoma del ovario
con degeneracién mucosa, naciendo del fondo del revestimiento peritoneal
del dtero, tejido celular del ligamento ancho izquierdo y anexos del mis-
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mb lado con crecimiento exuberante hacia la cavidad peritoneal, y dege-
neracién mucosa y quistica de la masa del neoplasma.
 “Por su répida propagacién segtn la historia que presenté el Dr.
Hlirtado v la desintegracién mucosa (estado embrionario) puede conside-
rarse casi con el mismo grado de malignidad que los carcinomas 6 epite-
liomas que alli pueden desarrollarse.
México, Academia de Medicina, Diciembre 19 de 1891, — ANGEL GA-
~viNo.—.J. P. Gavox.

Bl sefior Presidente manifesté que no estando presente el Sr. Lavista
4 quien iban 4 contestarle, daba entretanto la palabra al Dr. Zarraga quien
hizo la siguiente comunicacién. Kl tres del pasado fué Hevada 4 una co-
misaria una mujer que habia recibido una herida en la fosa ilfaca dere-
cha con una gran porcién del intestino fuera del vientre y en muy malas
condiciones. Iin este triste estado fué conducida al hospital, y en efecto
ya el intgstino frio, de color vinoso y cuyo epitelio estaba esfacelsndose.

‘Ein estas condiciones se procedié 4 la operacidn, 4 la temperatura de 40°
¥ bajo la irrigacién de bicloruro de mereurio al Yy Se extivpé cerca de
un metro de intestino, y después de quitar el excremento y hacer riguroso
aseo, se hicieron todas las suturas indispensables, colocadas en dos pisos.
La enferma tuvo calentura al principio, pero después vino el apetito. Des-
pués de cuatro dias volvié la calentura y descubierta la herida se encontra~
ron las materias fecales que después de desaparecer dejan bienestar y ausen-
cia de calentura. Fn la actualidad ests la paciente bien y pronto la pre-
sentara.

Bl Dr. Hurfado felicité cordialmente al Sv. Zarraga por el feliz éxito
¥ la excelente conducta, seguida. Pero cree que la técnica en vista de las
dificultades de la sutura debié haber variado un poco. Que entre otros re-
cursos se podia haber apelado 4 la interposicién de un cuerpo extrafio asép-
tico, como por ejemplo una papa 4 que se dé forma cilindrica y separarla
antes de apretar las suturas de anastomosis.

El Dr. Zarraga replicé que ya conocia estos modos de operar; pero
previendo de que no los tenia 4 su disposicién en ese momento, advierte
que la sutura no presenté dificultades que lo hubieran obligade 4 recurrir
4 otros medios y més bien puede asegurar que estuvieron afortunados.

.No habiéndose presentado el Dr. Lavista, quedan con la palabra los

1 Presentamos 4 la Academia unas microfotografias de uno de Ios fragmentos del tuimor en donda
se ven las agrupaciones de las celdillas sarcomatosas embrionarias'y algunas fibrillas del estroma fibroso.
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Dres. Semeleder, Carmona y Valle y Fuertes. Se anunciaron los turnos
y concluyé la sesién 4 las ocho y quince minutos, 4 la que asistieron los
Sres. Bandera, Caréaga, Carmona y Valle, Chacén A., Chacén F., Fuer-
tes, Grarcia, Gavifio, Grayén, Hurtado, Liépez, Ortega Reyes, Olvera, Ra-
mos, Semeleder, Soriano, Valenzuela, Vargas, Villada, Zarraga y el in-
fraserito primer secretario.

" Luis E. Ruiz.

Sesién del 9 de Diciembre do. 1891, — Acta wimero 11. — Aprobada ol 16 o Diciembre do 1891,

Presidencia del Dr, Carmona y Valle.

A las siete y quince minutos de la noche principié la sesién. Lefda
el acta de la anterior sin discusién fué aprobada en votacién econémica.

La Secretarfa di6 cuenta:

Con las publicaciones recibidas. — A la Biblioteca 4 disposicién de los
socios.

" El Dr. Gutiérrez ley6 su trabajo de Reglamento titulado: “Algo so-
bre la forma diftérica de la septicemia puerperal.” —Fué declarado com-
prendido en la fraccién II del articulo 18 del Reglamento.

Presenté ademss algunos ttiles ginecolégicos: un espejo del Dr. Cle-
veland, de los Estados Unidos, cuyas ventajas patentizé; varias cdnulas
de Whihe que se usan en la dismenorrea y un cojin de Kelly, de forma
especial que es utilisimo, sobre todo para el aseo de las operaciones.

El Dr. Hurtado ley6 una comunicacién que hacia 4 la Academia.

Hin seguida declarado por el Sr. Presidente que continuaba la discu-
sion acerca de la obstruceién intestinal, el Dr. Semeleder hizo una expo-
sicién acerca de lo que sobre el asunto se ha escrito en los tltimos tiem-
pos y consta en los anales de Medicina universal de Filadelfia; dijo tam-
bién que en Inglaterra mueren anualmente 2,000 de oclusién intestinal.
Y es conveniente advertir que comunmente no todos los casos que se ha-
cen entrar en cuenta son de obstruccién intestinal.

Con este motivo cité dos casos de constipacién tenaz: Uno observa-
do en Parfs y otro en una sefiora procedente de San Nazario y en tiempo.
que desde Paso del Macho se hacfa el transito en diligencia. La verdad es
que al discutirse este punto, no se ha fijado suficientemente la atencién en




