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vo de hacerlo, temeroso de exponerla 4 la accion del frio; que actnal-
mente estd orinando esta  enferma de 1,500 4 1,600 granos diarvios,
que su restablecimicnto es casi completo y que en la sesidn proxima es-
pera tener el gusto de presentarla 4 la Academia.

L. TrocOnos ALCALA.

Acta num, 10

SESION DEL DIA 6 DE DICIEMBRE DE 18gg.
Presidencia del Sr. Dr. D. José Ramén Icaza,

E] Sr. Dr. Villarreal present a 3 enfermas operadas por él en el Hospital ginecolé-
gico #Gonzdlez Echeverria.” — Cpinién de la Ccmisién nombrada para reconocerlas
Digcusién.—2 2 lectnra del dictamen sobre la Memoria relativa 4 la 2% de las
cuestiones para el concurso anual de 1898 4 1899.—Discusién y votacidn de las
conclugiones de esta dictamen.

El Sr. Dr.D. Julian Villarreal solicité v obtuvo ¢l uso de la pala-
bra, presentando, con tal motivo, a4 tres enfermas operadasGltimamen-
te por €1, en €l Hospital Ginecoldgico “Gonzalez Echeverria.” La prime-
ra fué operada de un gran fibromioma en que estaba incluido el ureter
derccho, que fué secciomado al extirpar ¢l tumor y ligado, al mismo
tiempo que los vasos del neoplasma; hecho que no fué reconocido sino
después que el vientre habia sido cerrado, estando ya la enferma en su
lecho, al examinar minuciosamente el tumor; decidiéndose entonces el
operador 4 guardar una espectacidn armada, por las consideraciones
expuestas en 1as comunicaciones anteriores, que constan ya extracta-
das en las actas de las sesiones pasadas. Extirpado el rifidén con cl ure-
ter ligado al sexto dia de la primera intervencidn, por haberse presen-
tado accidentes de infeccion urinaria, Ia enferma marchd hacia su cu-
racion completa sin contraticimipo alguno; pues no puede mirarse como
tal la pequedna solacion de continuidad superficial, que queda en la por-
cién inferior de la herida lumbar, en ¢l lugar donde estuvo situada la
gasa con (ue se canalizd el trayecto que ocupaba el ureter.

Lasegunda es una mujer excesivamente obesa, que fué portadora de
un ciancer de lamakriz, que empezaba i uleerarse y que, por condiciones
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especiales relativas al volumen de la enferma, 4la estrechez de su vagi-
na, 4 la fijeza del tumor y &la ulceracién muy pequeiia {como la cabeza
de un clavo), se decidié & operar interviniendo por elvientre. Puestala
enferma cn posicién de Trendenlenburg, le hizo la laparotomia media, al-
canzando con gran dificultad el ncoplasma por ¢l notable cspesor de las
paredes del vientre y la enorme dilatacién intestinal. Vencidas es-
tas dificultades, sucedio que era imposible ejercer tracciones sobre el
fondo del cnerpo uterino, que era pequefio v temia desgarrarlo. Les
anexos estaban en buen estado y decidié conservarlos, limitdndose 4la
extirpacién del cuerpo y cuello uterinos: el cuello, muy abultado de vo-
fumen y profundamente enclavado en la base de los ligamentos anchos,
permanecia inmévil y no permitia legar 4 la vagina, la cual parecia
aventurado dividir sin contar con la movilizacién del cuello, 4 causa
de la estrecha relacion que guardaba con los urcteres. En tal virtud se
decidié & dividir 1a satriz por su eje medio dntero-posterior para lle-
gar seguramente & la vagina, extirpando por separado cada una de las
mitades en el fondo de aquel fincl, previa la ligadura de la mitad su-
perior del ligamento ancho de cada lado. Todo lo eual fué efectuado
protegiendo ¢l peritoneo con gasas, cuidando de no volver a usar las
tijeras que empled para la seccién por temor de infeetar los tejidos, qui-
tando las compresas protectoras después de extirpar cl érgano, reempla-
zandolas por otras nuevas, haciéndose la hemostasis delas nterinas, ca-
nalizando la vagina con gasa yodoformada estéril y disponicndo, por l-
timo, el epiplén sobre las asas intestinales, pucsta ya la enferma cn.la
- posicién horizontal y cerrando el vientre con sutura en un solo plano.
La operada no presenté accidente alguno post-operatorio sicndo dada
de alta trece dias después. El operador acompaiié 4 esta deseripeién la
pieza respectiva, en la cnal se advertia que solamente una pequena por-
cién del fondo de la matriz parceia sana, estando todoe lo demds inva-
dido por el neoplasma que era tan grande comeo un pnno.

La tercera operada lo fué de histerectomia abdominal total por
fibromiomas multiples de la matriz, habiendo ocurrido de notable al
realizar la extirpacion, que no hubo necesidad de colocar ni una sola
pinza. Usé su procedimiento especial, desprendicndo por estiramiento
las uterinas con los ligamentos anchos. Dichas arterias se vetan latir
en el fondo y 4 los lados del piso pélvico. Hizo la cxtirpacion de los
anexos del lado derécho v de la trompa izqnierda y en cuanto al ova-



GACETA MEDICA DE MEXICO. . 31

rio de este lado, como lo encontrara sano, resolvié conservarlo suturan-
dolo en el borde superior del ligamento anche correspondiente.

La pieza relativa & esta enferma era una matriz con fibromiomas
marales, submucosos y mualtiples que formaban una masa del tamafio
de la cabeza de un feto maduro; el cuello estaba hipertrofiade y en
cuanto 4 los anexos derechos, el ovario quistico ofrecia el volumen de
una lima, la trompa hidroguistica estalm engrosada y tenia cervado su
pabeltdn; la del lado izquierde denunciaba una salpingitis parenquima-
tosa crénica y tenia también cerrado su pabelldn.

Ademas de estas tres operadas, el Sr. Dr. Villarreal aprovechd la
opotunidad para referir & la Academia que hacia nueve dias habia he-
cho 1a extirpacién de una matriz fibromatosa con sus anexos hidroquis-
ticos adherentes, empleando la variente de su procedimiento de histe-
rectomia abdominal, por la cual so conserva el cuello uterino cuando
esta sano, conio sucedid en este caso. Dijo que la operada no ha tenido
ningln accidente y cree poderla presentar en la sesion préxima, reser-
vando para esa ocasion el entrar en otros pormenorcs conducentes.
“Por hoy, agregd, me limito & presentar la pieza relativa, que es una
matriz fibromatosa de dimensionecs mayores que las de los dos punos
juntos, con las bolsas masculo-membranosas de las trompas y ovarios
dilatados, representantes de los ancxos hidroquisticos de que he ha-
blado™ . '

Refirid, por ultimo, la extirpaciéon de un quiste supurado del ova-
rio izquierdo, bastante voluminoso, que llezaba hasta el ombligo. Laen-,
terma referia haber evacuado pus algunas veces por ¢l recto y tenia
reaccion febril. La operacidn fué hecha hara seis dias y al practicarla,
cuids de evitar que se derramard el pus dentro de la cavidad peritoneal,
protegiendo el campo operatorio con compresas esterilizadas y sacando
¢l quiste fuera del abdomen, lo que costé no poco trabajo, porque la
bolsa era muy deleznable. Sacado el quiste, se vié ¢l punto en que es-
taba comunicado con el intestino recto al nivel del promontorio. La -
matriz, aumentada de volumen y sus ancxos derechos, esclerosados y
adherentes, por pelvi-peritonitis, se fijaban con el quiste, aislando la fis-
tula intestinal del resto de la cavidad del peritoneo. Enancleado el quis-
te, extirpados la matriz y los anexos derechos, suturd la fistula y ca-
nalizé por la vagina con gasa yodoformada, cerrando, por ulfimo, el
vientre, no sin haber dispuesto antes el cpiplon de la manera que acos-
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tumbra hacerlo en las operaciones de este género. l.a pieza correspon-
diente, que presenté en esta ocasién, es una bolsa membranosa que re-
presenta la pared del quiste mencionado; se ven ademdés la matriz hi-
pertrofiada por metritis parenquimatosa crénica y los anexos con res-
tos de membranas, resultado de las adherencias motivadas por la salpin-
go-ovaritis plastica crénica y pelvi-peritonitis consiguicnte.

La operada no ha tenide ninguna perturbacion ¥ creé poderla
presentar proximamente.

El Sr. Presidente nombrd a los Sres. Hurtado y al subscrito, para
que se sirvieran examinar & las opcradas presentadas por el Sr, Dr.
Villarreal, suspendiéndosce entretanto la sesién, Vuelta 4 abrir de nue-
vo, el Sr. Dr. Hurtado 4 nombre de la Comisién, expuso lo sigmiente:
que ante todo era de felicitarse al Sr. Dr. Villarreal por los resultados
tan felices de las operaciones practicadas; que juzga la Comision muy
interesantes estos hechos ocarridos en un campo operatorio 1muy soco-
rrido, pues recuerda que cuando estuvo al frente de ese servicio gine-
colégico, en un mes llegd a practicar hasta 14 intervenciones. Refi-
riéndose & las enfermas de que se trata, dijo que la primera operada
es muy interesante por haber experimentado sin consccuencias un do-
ble traumatismo quirtirgico; pero hace notar que casos como éste no son
enteramente raros, pues recuerda alguno de Pozzi y otro suyo que tu-
vo oportunidad de comunicar & esta Academia. :

Recuerda 4 este propdsito haber dividido el ureter y practicado
_dos semanas después la nefrectoniia, habiendo quedado la enferma algo
delicada, con un soplo cardiaco suave, crecimiento de la area mate del
corazdn y su orina albuminosa y que murié un afio después a conse-
cuencia de infeecidn gripal. Cree que no debe abandonarse por com-
pleto 4 esta enferma, declarandola totalmente curada, pues representa
mucha mayor cdad de la que en realidad tiene y se le advierte su
circulo senil periqueratico, cicrto endurecimiento de las arterias y un
soplo suave cerca del hueco epigastrico. Por talcs razones, debe mirar-
sela como ateromdasica v ha lugar & pensar que sus lesiones genitales
estaban bajo la dependencia de este estado general. Debe aconsejdrse-
le, por lo tanto, la conveniencia que le resultaria de someterse 4 un tra-
tamiento adecuado para combatir su ateromasia. - Habld después de la
operada por fibromiomas mdltiples de la matriz, diciendo, que en este
particular, no encontraba otra cosa digna de sefialarse, sino la operacion

S
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teliz seguida de rdpida curacidn, agregando que, como el Dr. Villarreal,
en casos andlogos preferia hacer la histerectomia supra-vaginal, siem-
pre que al efecto haya amplia indicacidn para ejecatarla, Respecto 4
la enferma operada de cdneer, abriga algunas dudas tocante al diag-
ndstico, que no se rectificd por medio del estudio histologico y, ademwas,
le parece conveniente llamar la atencién sobre este punto: que estando
atacado nada mas cl cuello, conservando su integridad ¢l cuerpe uteri-
no, bien podia haberse amputado aquél respetando éste ¥ 4 esc propd-
sito recordé varias intervenciones realizadas asi por -6l lo mismo que
por otros operadores, como los Sres. Fenelén y Malanco, que en circuns-
tancias andlogas habian hecho varias amputaciones del cuello por me-
dio de la asa galvanica 6 del termo-cauterio. Hizo notar el predominio
de los padecimientos del cuello sobre los del cuerpo, diciendo que en to-
do caso es mas facil extirpar matrices grandes que pequefias, por histe-
rectomfa abdominal, y bablo de los inconvenientes que podria tener,
durante una histerectomia, la seccidn de la matriz, como la practi-
¢6 el Dr. Villarrcal, por los serios peligros que acarrvearian las he-
morragias de los senos wterinos y el temor de infectar ¢l peritoneo.
Kl hubiera practicado antes de la intervencién un legrado uterine para
aprovechar asi el analisis histolégico, 4 fin de averiguar la naturaleza
de la lesién. Scmejante conducta ha sido aconsejada desde Martin y
Schrider.

Le parece notable la operacién relativa 4 la enferma del quiste
ovarico supurado, por la circunstancia de haber presentado una fistula
intestinal y por haber tenido que canalizar la pelvis.

Es de alabarse la condneta seguida en cste caso por el Sr, D, Vi-
Harreal. En cuanto 4 la operada, 4 quien le conservé un ovario, no ati-
na con la razén 4 que obedecié esta determinacion del operador ¥ 8@
perite suplicarle se sirva ampliar los datos relativos para poder seguir
después con el'uso de la palabra. Antes expuso el mismo preopinante
los temores que le asaltaban 4 este respeto, considerando lo expuesta
que la paciente gqunedaba en este caso 4 las consceuencias de un he-
matoma.

ElL Sr. Dr. Villarreal, atendiendo 4 las razones expuestas por el Sr.
Hurtado, dijo que sentia diferir una vez mis de las ideas expresadas,
manifestando que es innegable, 4 su juicio, cuando se trata de una lesioén
local bien definida, el beneficio que le resulta & la paciente de la extir-
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pacién de su mal, aun cuando éste pudicra estar ligado 4 alguna afec-
cion generalizada, como guiere ¢l Sr. Hartado, si bien en este asunto no
se ha dicho la tltima palabra, Tocante & la prioridad, sin defenderla,
cree que este es un hecho raro en la literatura médica y lo juzga dig-
no de tomarse en cuenta, prinmero, por el hecho de la ligadura del ure-
tery, segundo, por la extirpacion del rindn enfermo, verificada seis dias
después de una grave intervencion guirirgica, Refiriéndose & la opera-
da por cancer cree conveniente manifestar que los ginecdlogos mas c¢mi-
nentes de Ruropa se atiencn siempre en estos casos & los datos clinicos,
utilizando los que pudiera saministrar ¢l analisis histoldgico dnicamen-
te en los casos dificiles; los practicos no cucntan siempre con este auxi-
lio y cuando se encuentran un neoplasma con los caracteres clinicos si-
guientes: que sangra facilinente, que hay enclavamiento de la matriz y
endurecimiento del cuclio y de los ligamentos anchos, Hamesele comose
le llamare, lo consideran un tumor maligno que debe ser extirpado. El Sr.
Dr. Huartado, que es ducho en la materia, bien puede hacer el estudio his-
toldgico de la pieza presentada v es seguro que su diagndstico obtenido
por este medio resultara idéntico al formulado por la via clinica. Y co-
mo en Cirugia general es de precepto, tratdndose de la extirpacién de los
canceres que esta debe practicarse extensamente, desde Schrider la am-
putacién supra-vaginal de la matriz ha sido reconocida insuficiente, ex-
poniendo totalmente & las operadas 4 la reproduccién.  Por tales razo-
nes, no es partidario de la amputacién del cuello, pues siempre ha visto
reproducirse cl tumor; aquella operacién no es mas que un fuetazo, por
decirlo asi, que se da a la lesion para que se reproduzca con més rapidez.
Esto ha tenido ocasion de comprobarlo ¢on una enferma operada por va-
rios cirujanos notables y 4 la cual tuve que rescearle una cuarta parte
d2 la vojiza, invalida ya por el ciancer, habiéndole quedado una peque-
fia fistula. que espera cerrar préximamente,

Tratandose de amputaciones del cuello, ha visto en algan easo ve-
rificarse tres veces la reproduccidn inmediata, al plazo de dos mieses de
realizada aquella. L histercctomia abdominal euando es factible es
excelente para los ncoplasmas del cuello; pero cuando la vagina esta
invadida, los gincedlogos mds distinguidos de Europa y Estados Unidos,
estan contestes on dar la preferencia & la intervencion por la via abdo-
minal; habiénlose llevado dicha intervencidn hasta una exageracidn
extremada por Jacobs, de Bruselas, que hace en cstos casos vaciamen-
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to pélvico, quitando matiis, anexos, ligamentos anchos, ganglios pélvi-
cos, parte de la vejiga, uréteres, parte de la vagina, cte., ote. © Yo no
opero asi, dijo el Sr. Villarral; pero en casos que estd indicada la extir-
pacién de una matriz cancerosa y no es factible hacerlo por la via vagi-
nal, pucde hacerse por el vientre,maxime cuando el tumor no esta uleera-
do. La extirpacion de una matriz sana es cuestion de un momento,
practiquese por la vagina ¢ por el abdomen; mds cuando se trata de ana
matriz enferma, sobre todo, cancerosa, la cosa varia ¥ sea que se in-
tervenga por la vagina, sea que se intervenga por el vientre, s¢ nece-
sita siempre destreza quirtirgica y aun contando con ella. tendra el ciru-
jano que vencer grandes dificultades. Sin ser un epande operader, nii
estadistica es una de las mejores conocidas actualmente: nueve casos
de histercctomia vaginal por cdncer han dado nueve éxitos operatorios.”

¢ Vendra la reproduccidn? No lo sé: en algunas quiza, perocon sc-
guridad no para aquellas que he operado, limitado el cancer al cuello,
sin invasién & la vaginay ligamentos anches. Hace 18 meses que ope-
ré 4 una enferma en estas condiciones y aun no ha habido reproduc-
cion; el porvenir deeidird.” .

Tocante 4 la conservacion ‘del ovario, dijo que lo habia hecho
para alejar 6 retardar la menopausia artificial y eso sin temor al he-
matoma, porque no hay vaso importante abierto y aun cuando el ova-
rio siga ponicndo huevoes, la sangre consiguiente serd absorhida por el
peritoneo, como lo ha podido comprobar en las miitiples operaciones de
celiotomia vaginal que ha practicade y practica diariamente para in-
tervenir sobre matrices y ancxos, sin inconveniente alguno.

El Sr. Dr. Hurtado replicé diciendo: que cree muy absolutas las
ideas expuestas por el Sr. Villarreal sobre histerectomia vaginal; que
ha visto matrices que parccian enclavadas y que al comenzar 4 operar

se habian podido movilizar; que el verdadero enclavamicnto de 1a ma-
~ triz por extensién del padecimiento & los ligamentos anchos, no cs muy
facil de diagnosticar y que si en la amputacién del cuello no se puede
hacer esta en un solo ticmpo, es posible verificarla por fragmentos.
Respecto 4 la reproduccion del cancer, no estd muy de acucrdo con las
ideas expresadas, porque ha presentado a esta Acacdemia dos casos de
extirpacién parcial, alguno de ellos operado hace tres anos, sin que ala
fecha se haya reproducido. Conviene en que los diagnosticos histologi-
cos no siempre pueden verificarse en la practica; pero este ¢s el ideal ¥
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recuerda que Billroth siemipre recurria 4 este medio en su clinica. En
lo que se reficre & la conscrvacion del ovario, dadas las explicaciones
del Sr. Villarreal relativas 4 la extirpacion de la trompa, le parece bue-
na la conducta seguida.

Kl Sr, Dr. Vértiz, como relator de la Comisién al estudio de la
cual pasd la Memoria relativa 4 la 22 de las cuestiones sacadas & con-
curso el ano priximo pasado, did 2* lectura al dictamen relativo, que
concluye con las proposiciones siguicntes:

1* La Memoria presentada no resuelve la cuestién, pues no es
experimental y como estudio elinico es muy deficiente.

2% Que la memoria no es acreedora al premio,

32 Que no sc debe publicar,

Puesto & discusion en lo general, sin ella fué aprobado y, asi-
mismo, €n lo particular y en escrutinio secreto, resultaron votadas por
unanimidad las proposiciones referidas.

L. TrocOnis ALcava.

—E—o

FISIOLOGIA.

NUEVOS FIORIZONTES.
-~

Fl genio de Pasteur, cual sol esplendoroso, ha arrojado tantbién
su lnz sobre las doctrinas bioldgicas, disipando la obscuridad en que
muchos fendmenos de la vida estaban sumergidos; y st Spallanzaui con
vagas nociones de los infinitamente pequeiios, en ¢l curso de sus inves-
tigaciones fisiologicas acerca de los liquidos gastricos, sospechd gue el
papel digestivo incluia la proteccion contra infusorios accidentalmente
introducidos, sugiriendo la concepeidn de un atague al organismo; no
tuvo ni atisvos de la parte importantisima que los micro-organismos
podian tener en las fuuciones de la vida,

Kl estudio de las fermentaciones nos dié la clave de la explica-
cién de actos vitales que habian permanecido velados por hipdtesis
erroneas; y si el torbellino vital de Cuvier estd constituide por un mo-
vimiento continuo de recomposicién y descomposicién resultando la re-




