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DICTAMEN

Do los Sres, Dres. Olvera y Garela sobre Ia enferma pres;mtada dla Aca
. ' por el 8r, Dr. Hortade, - :

b ', 08 que suscribimos, nombrados en la sesién pasada por ¢l Sr. Pre-
Ali sidente do esta Academia para exponer nuestra opinién respecto
178 de la consilta hocha por el socio Sr. Dr. Hurtado, referente 4 una

& enferma do su serviGio cuya historia refirié el consultante en di-
cha sesién, tenemos la honra de exponer lo qus en nuestro humil-
de concepto se debe juzgar del caso en euestién y es lo que sigue:

No obstante que nuestro apreciable compaiiero el Sr. Hurtado ha da-
do & conocer los datos completos de la enfermedad do Angola Leén, cree-
mos oporbuno hacer una sucinta relacién de los que recogimos cuando hi-
cimos 81 examen de la paciente, no sélo porque haciéndolo asf haremos re-
- cordar lo que ofmos decir al Sr. Hurtado, como porque también nos ser-
b virs para apreciar todo lo que se debe tener en cuenta para el tratamionto
Y ulterior de la afeccién. Angela es natural de Celaya, de 27 afios de edad,
F- casada, costurera, y entrd 4 la seccién de Cirugia dol Hospital de San' An-
b drés 4 fines do‘Agosto de este afio, El dia de la entrada decfa ella que 20
E antes comenzb 4 safrir, & consecuencia de una célera, de un dolor en Ia
rogién lombar derecha que se extendia hacia adelante, que aunque cons-
[ tante, variaba en su intensidad. Investiggudo sus antecedentes afiadié:
£ quo tres dias antes de la célera, la orina comenzé & salir m4s oscura de lo
_. ordinarto, y que cuando principié el dolor, le punsgaba. el cafio de la orina
£ ¥ esta salia turbia (rebotada segtin la expresién de In enferma). En los
dias siguientes continué el dolor que se propagaba hacia abajo y la orina

fué siempré turbia, babosa y dejaba por el reposo sedimentos. Desdo los
Tome XXXI. —31, a
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primeros dias hubo ligeros calosfrios, 4 veces en la mafiana, & veces en la
tarde, después de los cuales vonfan calentura y sudores profusos impidién-
dole del todo conciliar el suefio, Perdié el apetito y hubo estrefiimiento, no
por 6l dolor, sino por falta de ln sensacién que indicala necesidad de defe-
car. Tl perfodo menstrual al corviente. Como se dijo al principio laenferma
atribuye el acceso de su enfermedad 4 una cblera (coraje, dice ella, que
hizo porque se murié su hijito de alferecia), y nosotros agregamos que ca-
si todo lo que ha padecido dicha enferma es provenido segiin ella de ¢6-
leras. )

Sea loque fuere, preguntando & Angela obtuvimos otros anteceden-
tes ademdis de los referidos y son: que ha padecido célicos siempre que co-
mfa fruta 6 alimentos indizestos; que ha tenido en su tierra calenturas in-
termitentes; gue en 1837 estuvo enferma del canal de la orina con ganas
frecuentes do orinar y sufria dolor en ol momento do la miccidn, pero quo
entonces la orina salia limpia; que ha padecido también de palpitaciones.
De ontonces acd, aunque esto no consta en el libro de la sala, dice la en:
ferma que estos males de la orina se han repetido tres & cuatro ocasiones
y en las tiltimas veces ya ha tenido el dolor de la regién lombar y enton-

_ces ha venido calentura y sudores, pero que finguna de esns veces habia
persistido su mal muchos dias como en esta dltima ocasién. Como se re-
cordaré el Se. Dr. Hurtado refirié que la enferma presentaba en la regién

" Jombar del lado derecho una tumefaccién dolorosa, que aunque no muy
extensa era notable v so percibia oscara fluctuacidny y por este dato como
por los demas que recogié diagnosticé una coleceién purnlenta, cuyo sitio
aungue no seguro, era: 6 en el tejido célulo—grasoso quo cubre al fifién 6
en este mismo, y se decidio 4 abrir la regién enferma, lo que practicd el 2
de Septiembre. Cortando capa por capa encontrd que el tejido célulo-
grasoso estaba sano y llegando 4 la glandula la sintié crecida y allf era

_evidente Ja Auctuacién, por lo cual se decidié & hacer una incisién por la
que sali6 una considerable cantidad de pus fatido, cuyo mal olor provenfa’
do 1a vecindad del intestino. Vaciado el foco reconocié la cavidad obser-
vando en toda la superficie mfa mombrana piogénica tomentosa. Atendien-
do 4 la grande extensién de la cavidad para evitar que el pus que con to-
da probabilidad habfa de ser producido constantemente infectara el expre-
sadotejido celular peri—renal, después de lavary desinfectar el foco phirulen-

to le parecié convoniente suturar loy bordes de la cavilad del rifién con
Jos labios de la herida, y ast lo hizo, colocando un tubo de desagiie que
derramara lo que se fuera secretando dentro de un recipiente que conte-
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nia un liquido desinfectante, cubriendo fa herida con gasa yodoformada y
empaque algodonado.

Después de la operacién hubo un granda alivio en la enferma; la ca-
lentara que antes era elevada bajé 4 la normal hasta que sobrevino una
bronquitis sintoméatica de una gripa que reina en In actualidad en la ca-
pital, y entonces se alové 4 la cifra de39° y unos décimos. Linego que pa-
s6 esta complicacion volvié la temperatura & sor normal y sélo cuando se
obstruye el tubo y deja de salir ]a suparacion o eleva un poco sin pasar
de 38°. Xl liquido purulento ha seguido saliendo en mas 6 menos canti-
dad por el tubo; mas si In salida disminuye entonces se enturbia la orina,
lo que prueba que el ureter corvespondiente al rifién enfermo estd expedi-
to y seguramente su calibre y direccién son normales, sin que pueda su-
ponerse que esté acodade. Kn concepto del Sr. Hurtado y en el nuestro,
que hemos examinado 4 la enferma, se debe desechar la ides de una tu-
berculosis renal, y si nos anticipamos 4 emitir este juicio, es para no vol-
ver & octtparnos de la gripa que hasta cierto punto vino 4 sorvir de reac-
tivo para revelar la inocuidad diatésica del riibn, pues era probable, y
mucho, que si Ia colsccién purnlenta era determinada por el bacilus tu-
berculoso este habria prendido en alguno de los pulmones 6 en ambos con
ocasién de la influenza, y ademds ol examen de la enferma nos indics que
hasta hoy sus pulmones estdn al parecer sanos.

En atencién & que desde la fecha do la operacién hasta la presents la
enferma se va agotando cada dia més, sa moral se va abatiendo y todo in-
dica que el foco purulento no reduce su tamafio segin indica la cantidad
de pus que diariamente d4 ete., el cirujano pregunta en vista de que pro-
siguiendo de esta manera tiene que sucumbir la paciente, pregunta, repe-
timos, y con suficiente razén, el Sr. Hurtado, que en esta ocasién como en
todas da una prueba del grande interés que tiene por sus enfermos, si os-
té autorizado para practicar la nefrectomia, y nosotros en nombre de la
Acadomia, que esperamos ser4 de nuestro sentir, no porgne séamos sufi-
cientemente compstentes para resolvor la cuestion, sino porque ella habrs
sido bien comprendida, nos atrevemos & contestar lo que al fin de este dic-
tamen concluimos, después de exponer los fundamentos de nuestro Juiclo.
Vamos 4 procurar ser lo m4s concisos que podamos para no cansar 4 la
Academia y dejar tiempo para la discusién, pues lo que deseamos es ins-
truirnos con ella y se obtendra provecho principalmente para la enferma,
que por lo demas est4 ba.;o el cuidade de una persona que sabe lo que trae
entre manos,
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Apreciando todo Jo arriba dicho respecto de ln enfermedad de Ange-
1a Leén, nos parece que su mal se ha ido preparando desde hace mucho
tiempo y que el germen infeccioso se ha radicado durante afios en la par-
to inferfor del aparato urinario; que cuando ha habido tendencia & su pro-
pagacién hacia arriba ha sido slempre que ha sobrevenido una emocidn
moral excitante, que el dicho germen cnando las condiciones le son pro-
picias toma actividad, y por dltimo, que eu la filtima, encontrando ya un
terreno fértil se bha propagado y ha infectado el tejido conjuntivo del ri-
fién; indicando el resultado de la infeccién, que el germen perfenece 4 los
pibgenos. Decir por qué enyeste caso ol mal se ha limitado 4 un solo rifién
dejando sano el otro, cuando lo normal es que las nefritis por propaga-
cion de la vejiga hacia arviba se extiendan en cada enferma 4 los dos &r-
ganos, es dificil conseguirlo, limitdndonos 4 manifestar que en ninguna
eircunstanecia es més clerto el proverbio de que no hay regla sin excep-
cién eomo cuando se trata dela Medicina, Sabiendo todo lo que ha pasa-
do, el resultado de la operacién practicada en Septiembre, que vemos al
pus que no so agota, uos parece ocioso discutir un diagnéstico que antes
de nosotros se habia hecho y esta no es la euestién; paro es necesario sa-
ber 4 qué atenerse y en la actualidad podemos hacer otra clase de diag-
néstico quo serd lu que decida el punto importante y principal. (Quéeslo
que mantiene el foco purnlente? Seguramente la razén misimportunte es
que la coleccién purnlenta, por su cantidad extendiéndose més y més fué
comprimiendo el tejido renal condensindole y esta compresién ayudada
de la inflamacién, seguramente ha esclerosado médulay tubos convirtien-
do 4 la glandula en una edpsula, que ha constituido lo que se Hama foco
necesario, gue no pudiendo reducir por retraccién la cavidad y mucho me-
nos cuando fué indispensable adherir el rifién 4 los tegumentos externos
en una regién que es casi maciza y resistente como es la regién lomber;
ahora bien, esa circunstancia de la necesidad del foco explica porqué no
" ha venido la cicatrizacién y hace esperar que dejando las cosas asi Jaméis
Hegara mientras viva ln enferma § cogarse el manantial, que ademis estd
alimentado por gérmenes radicados en la uretra y la vejiga que supone-
mos no han debido todavia ser destruidos porque son de vitalidad resis-
tente. Siendo pues imposible impedir la secrecién puralenta si no so in-
tenta nada eficaz para la curacién, es indispensable mantener abierta al
exterior la cavidad con el objeto-de que no se forme otra coleccién que
‘produciria otra vez la calentura y pondria en riesgo de verificar el conta-
gio del rifibn sano puesto que estando permeable el uréter del enfermo in-
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fectard la vejiga mucho més de lo que esté y de ésta subiré ol mal por e
otro uréter hasta el rifién del otro lado como ya lo dijimos, siendo enton
ces el desenlace funesto de la enformedad que sufre la enferma,

Si es cierto como lo creemos que Iz entrafia lesionada de Angela Le6:
estd reducida 4 una bolsa compuesta de tejidos esclerosados, es por const:
guiente indtil para funcionar, sin que se pueda esperar I restitucion de
ejercicio de la funcién por sor ya lesién orgénica irremediable; ast es qus
do nada le sirve ya 4 la economia pura su objeto, pero sf ha adguirido su:
ma importancia en cuanto 4 que se ha convertido en un laboratorio de
principios infectantes y en un manantial que agota 4 la paciente por Jas
pérdidas incesantes de liquidos y por los dolores que le producen la infla-
macién crénica y las curaciones indispensables. Ademis si ya fuere por-
guie no se optna como nosotros, 6 porque la enferma rouse el remedio ra-
dical, tendrd: 6 que permanecer en ol hospital por tiempo indefinido, 6 sa-
lir y abandonarse-obligada por la falta de recursos para curarse todos los
dfas como debe ser y hoy so hace en el establecimiento, y de cualquiera
manera la vida estd sériamente amenazada, pues en un caso debilitado co-
mo estd ya no podrd soportar los aires nosocomiales, y en el otro caso s6-
brevendré nids pronto lamuerto por ser easi seguro que aparecers alguna
complicacién gravisima. . .

Por tanto concluimos que en este caso siendo todavia relativamente
satisfactorio el estado que guarda la enferma que nos ocupa, puesto que
el rifién izquierdo funeciona perfectamento y suple la falta del derecho,
estd indicada la nefrectomia y que la operacién debe practicarse sin pér-
dida de tiempo.

México, Diciembre 6 de 1893.

Jost OLveRaA, E. R. GARoia.
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