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Judican o wicdicacion con detrimento de la huma- pava combielie Te enfermedad, debiendo deducie de
nidad doliente, ‘ estas breves consideraciones cudinto importa deliniy,
} v definir estrictaments lo que debe entenderse por

Méxieo, enero 16 de 1901 laparotomin exploradora, deflinicidn que ha preocu-
MASIMING I"i[:) BE LA Loza. :pmh’) el dnimo de L comisidn, pore partin del
concepto de que va estaba bien establecida, v que

S e A Pal juzgar In Mewmoria que se presenta al coneurso,

el autor no habia de diserepar del que erefamos es-

C'RUG‘A G|NECOLOG|CA Har bien arecigado en la inteligencin de todo eiru-

jano que praclica, en mavor & menor escala, la ei-

rogia del vientre,

¢Qué debs entanderse por laparotomin exploradora? | kn virtud del desacuerdo que setiada el dictamen,
ge originaron,en el seno de la comisidn, interesan-

tes discusiones con el lin de uniformar lag ideas y

Dasignado por In Academia como uno delos miem- tener un punte de partida absolutromente indispen-
bros gque deben de juzgar la Memoria presentada al sable para proceder con acierto cn el jnicio que de
concurso anual cayo titulo es: sindicaciones, opor- ' la munun'in fo:mase. sngiviendo alguien la idea de
tunidad v resultados de la laparotomia explorado- : que en vista de la tmportancia del lema, cada uno
ras, me ereo on lmds estricta obligacion de apun- de los miembros procurase condensar sus ideas ex-

tar algunas ideas que me han sido sugeridas por las presindolas verbalmente si se originaba digcusion
discusiones que para desempeiiar nuestro dificil en- | en ln Covporacion, ¢ bien por escrito, que es 1o que
cargn, hemos tenido, Tos miembros que infegranios “decidi hazer. aprovechando mi turno veglimentario
la comizion del dietamen, las que han sido motiva- | de leclura, que easialmente vino & coincidiy con Ja
dns por la tinportancia que entrana la cuestion, y ‘ primera lecturn del dietamen,

por el desnenerdo undnime del jurado, con las ideas . 40uc¢ debe entenderse por laparotomin explora-

|
digue el prerio. " ¥n nuestro conrepto es la oparicion que abre pr-

La hibil pluma de nuestro inteligente compaitie- rva explorar el vientve del enferino, enando por log
Lraenrsns ndttiples doque dispone ol cirajane, no ha

del autor de In Memoria. quien pretende se le adju- | dora?

ro encargado de redactar el dictamen, va i revela-

ros el acuerdo de la comisién al juzgar la Memoria, | a apremiante-
parecicndo que holgaria por mi parte la manifesta- i mente rectifizarlo, con el in de salvae T vida de su

¢ion de algunos conceptos & quizdt de los mis de | enfermo O ponerlo en mejores condicivnes de cxis-

podido hacer el dingndstico O necesi!

aquellos que contiepe dicho dictamen; pero es opor- lencia: debiendo, en consecuencia, plantear en es'e
tuno deciv que el tema cientilico me seduee por la 1 momento la indicacion absoluta de Ia interveneion
amplitnd que cneierra v por encontrar cierla vague- ¢ ne intervencion operatoria, suliendo la ejeencicn
dad cn los tratados de cirngzia, Tos cnales, 6 no se de ésta de los lmites de la verdadera exploracion.
ocapan de ¢1 haciendo de esta operacion capitulo  Toda operacidn en que se abre el vientre cuando
separado como creemos que debia constituirlo, 6 se el diagnadstico no ofrece sino ligera duda, & mds pro-
limitan 4 consagracle alounos pareafos muy sobrios  piamente rectificacion de alzunos detnlles de topo-
cuando se ocupan de la patologia del abdomen, in- greafin anatomica, y que es terninada por interven-
sistiendo la mavoria de los autores en considerar la eién radical & paliativa, salvadora 6 adversa, no es
operacion exploradora indicada. y oportuna cuando i ya lapm'otﬂmia exploradorn, en el sentido que cree-
por los habituales procedimientos exploradores el | mos debe de darse exclusivamente 4 este término.
iliagndstico no ha conseguido hacerse, 6 es esle muy | Algnnos ejemplos son iudispensables para lijar las
varo, v en todo easo encontrando el cirujano en la ideas sodre los conceplos apuniados.
sintomatologia de su enfermo la indicarion suficien- Cuando un eirujano tiene el firme disgnistico de
te, para qie @ la vez que se conozea su dolencia, sea | gran gaistoma ovivico v que este repele hacin atrds
esta remedinda v se salve el enferino, st después de 'ecasi la totalidad del intestino, haciendo imposibe
la abortura del vientre y exploracion metodica v | por los medios de exploracion clinicos. comprendi-
prudente de su contenido, juzga que esta exploracion’ da la puncion, el descabriv In existencia de adhe-
seq seguida de la operacidn quirlrgica apropiada | rencias contraindicadoras de la ovariotomin, debe
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sospechar, sin embargo. la existencin v rehnsar la
operacion radical, no intentando laexploracion, pues
ésta tendrin que pasar sus limites de benignidad, v
hacervse una maniobra imprudente y peligrosa, por
los vastos despegamientos que tendeia que ejecutar

antes de llegar a la pared posterior del neoplasma, -

¥ sin embargo, de estas constderaciones, hechos se-
mejantes han sido anotados en las estadisticas. co-
mo laparotomias exploradoras, desconceptuando la
priactica de esta operacion, por el ensanche indebi-
do de su campo de accidn, al abrigo de la vaguedad
que reinzba sobre el concepto de la exploracion por
laparotomia, que venia & ser la responsable de los
fracasos, imprevisiones v errores diagndsticos que
cometian 10s cirujanos, en tiempos no bastante re-
motos en que el dingnostico y la téenica quirdrgi-
cas no habian tleanzado el alto grado de precision
al cual han llegado en la actualidad, sin decir por
esto que la perfeceion sea absoluta v que no lo se-
ri ain por mucho liempo, pues el vientre, como las
otras cavidades de la economia, entrafia alin muchos
misterios, revistiendo los procesos morbosos de los
organos (que abriga formas pecaliares, segdn sea la
naturaleza de la dolencia, encontrandose instituida
la operacion exploradora para esclarecer estas situa-
ciones anormales, en las que el sindrome clinico ne
puede desenmaranarse por 1os procedimientos habi-
tuales de exploracion puestos & contribucidn por el
clinico consumado, v como de ello es buen ejemplo
¢l sindrome de la oclusion intestinal, el cual cs faeil
de formular, pero en cuyo easo el cirgjano una vez
que ha agotado los medios terapéaticos que tienden
a vencer el obstieulo, cree planteada la necesidad
de abrir el vientre del entermo, no al acaso v por
enorme incision, como antatio por desgracia se
hacia, sino orientdndose hacia la regidn en donde
sospecha vivamente que deba de existic el obstaculo
al libre zurso del material fecal, y con datos de pre-
suncion salicicntes para lnclinarse en el sentildo de si
es brida, tumor, ete., abre el vienire v lo explora,
ajustandose a lalatitad que le asignamos 4 la explo-
racivn, como operacion realmente 1til,

Empero, si como sucede & menado, el cirnjano por
falta de los duios importantes 6 por las condicjones
anormales en que estudia & su enfermo. abre el vien-

tre en la lin-a media, v se dirige por falta de orien- |

tacion precisa 4 explorar el ciego. recorre la totali-
dad del colon. vy fallo de luces, se entrega a4 un mi-
nucioso v perjudicial exaunen del inlestino delgndo,
en gran parte de su extensidn, y no encontrando la
causa de la obstruceidn, cierra ef vientre desalenta-

[
do, creemos que ha abusado de la laparotomia ex-
ploradora, pues ella no debe encabrir maniobras

quirargicas, que por lo extensas é inconducentes

equivalen 4 verdaderas vivisecciones,

Iin la cirugia ginecologicn abundan los problemas
qie el cirgjano plantea antes de la intervencidn va-
i dical, y podemos decir que, por foriuna, en la actua-
lidad, los puede resolver sin necesidad de practicar

la incision exploradora en su absoluto significado,
pues le basta, conocida como debe tener la existen-
| cia de los procesos morbosos, congeturar cudl deba
| ser la magnitud v resnlfado aproximado de la opera-
eidn que formatmente emprende, con el fin de curar
cradiealmente 4 la enferma, no deteniendo su mano
delante de complicaciones que antes se considera-
ban como invencibles, tales como las que rodean 4
“las enfermas que adolecen de fibromiomas maltiples

v asentados ampliamente en el piso pélvico, neo-
plasmas cuve excéntrico desarrvollo ha llegado al
erado de comprimir las visceras inmediatas, v otras
veces las envuelve en una atmdsfera coriacea, quo
hacia impradentes las tentativas que los mas hibi-
ouir [a ex-

I

les cirujanos ponian eu obra para cons
tirpacion completa de la lesion, v con frecuencia in-
“terrumpian su labor, delante de las insuperables di-
ficultades de cada caso especial, decorando & veces
- de exploraciones sus tentativas, por laltarles el va-
lor eivil necesario para conlesar su imprevision v
“ falta de recursos téenicos,

' [l inmenso ¢ incalculable progreso que la histe-
rectomia vaginal como la abdominal ha alcanzado
en su ejecucion en la dltima década, ha realizado la
posibilidad de poder terminar la mayor parte de lag
operariones, que ya deliberadamente se emprenden
en este sentido, haciendo innecesaria, ¢ muy poco
empleada, la verdadera incisidn exploradora, pues
“basta de wn diagndstico aproximado y de una sinto-

‘ matologia verdaderamente apremiante, para que se

encuentre sulicientemente justificada la interven-

clon.
Esta tiltima se impone en absoluto, v no debe de
ser detenida por condiciones especiales, cono son,

con [recuencia, la precision de si las lesiones ane-
xiales son uni O bilaterales, pues una vez abierto el
vientre, una exploracion vipida v metddica, resuei-
ve la duda, obhrando el cirgjano honrado, en el sen-
tir de l2 mayoria de los operadores, que ciflen su
conducla al grado de alteracidn que encuentran en
|Hos unejos, no sacrificandolos sino cuando los consi-
'deran perfectamente perdidos para la foncién de re-
produceidn. En este y en miuchos otros ejemplos que
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Ficitimenie podriamos citar, se hace el diagnosticn
aproximado, pero no completor se rectilican O rati-
ftean puntos de imporlancia para el el éxito inme-
diato & futuro de la operacidn que se ejecuta: se ex-
plora, en una palabra, la region en que se asienta la

lesion. asi como las contiguas, v sin embargo, ni

so1 ni pueden decorarse con el calificativo de lapa-

rotomias exploradoras, por mis que se aduzea la ra- |
zon de que casi toda operacion quirdrgica tiene al-

vo 0 mucho de exploradora, siendo esta una verdad. |

pues ann las infervenciones que 4 primera vista pa-
recen mids exentus de In necesidad de la explora-
cion, como son las que se practican sobre los hue-
sos, lmplican en su ejecucidn, la exploracidon que
norma la conducla que debe de seguir el eirujano
cnando se hubo dado cuenta del estado v extension
de In lesidn. como sucede 4 menudo en la extrac-

¢ion de grandes secuestros de los huesos de los miem- -
bros inferiores, cuando se encuentran los segmen-
tos de estos prrlorados, por milliples trayectos fis-
tulosos, 4 través de los cuales, el sondeo explorador |
demunestra la existencia del secuestro, pero cuva
extension y adhercncias, v en consecuencia, la [4-
cil 6 difieil extraceidn no puede saber el cirnjano,

hasta no haber practicade la amplia ineision v la
necesaria desbridacion, & través de tejidos endure-
cidos por I Hlemasia, v poder entonees desprender-
lo v extraerlo finulmente. sDaberd deducivse, en |
consecuencia, que por tener el cardcter explorzuhn“

easi todas las operaciones que se practican sobre el
cuerpo lumano, deberian llamarse exploradoras?
Esta tendencia de confandir la operacidn explo-
admea, considerada como intentamos definielas eon
las operaciones eompletas O frustradas, v con las
verdaderamente eadicales, hace incureir mas de una |
vez el autor de la Memoria en el error que setala-
wos. sucediéndole particudarmente, cuando escoje
entre sus ejemplos el de un cuerpo extrano que pe-
netrd al estomago v hace urgente su extraceion, en
en cuve supuesto ereemos que nada hay que explo-
rar, conviniendo el antor en que sdlo queda olegir
I neision que mejor logre su extraccidn, no debien-
do, sexin nosotros decorar de exploradora tul ope-
racion, como no timpoeo se darin ese nombre 4 I
extraceidn de un eileulo vesical ejecutnda por lalln
alta o baja. por nids que las conereciones, sean (ni-
cas o mniltiples, libres & adherentes. v ficiles & dili- -
ciles de desprender, pues ya previamente el ciruja-
no debid haber explorado suficientemente 4 su en-

fermo. para inelinar<e en determinado sentido, en
el supuesto de Ins eventualidades que decimos pue-
!

den preseniarse, v no va a4 explorar, sino que arne-
do del instruamental apropiado v & vencer las dili-
cultades del momento, como seria el caso, si en una
vejiya contraida ¢ intolerante de un viejo, no ha-
biendo podido hacer antes 1a medicion del cilealo
( obteniendo la nocidn exacta de su movilidad, A
su eriterio v practica consumada gueda el escoger
la via que mas condueente le purezea aceplar, sien-
do reshansable de las consecnencias que sobreven-
drian en el supuesto de que escogiera ta talla peri-
neal, v que la piedra fuese de excepeionales dimen-
siones, pira poder ser extraida sin peligro, aun ayn-
dada quejfuese su maniobra, con lu ejecucion de la
litroticia pervineal, que seria ln dnica que debida-
mente realizada, podria ponerlo [uera de los viesgos
que por los destrozos v omaltratos inherentes 4 Ja
talla mal elegida, sc¢ oeaslonarian.

Seria orioso seguir escoglendo cjemplos para tra-
tar de demostrar como es urgente desprender al {6r-
mino laparotomia exploradora de la amplia ¢ inde-
bida ecnotacion que el antor de In Memoria le con-
cede, siendo ahora pertinente sostener los teeminns
de la definicidn que aceptamos, valiendonos, parit
este efecto, de algunos ejemplos deinostrativos.

El sizuiente easo elinico, que muy en compendio
ofrezeo 4 vaestra benévola atencion, pertencee a i
practica personal ¥ lo escojo entre olres que pudie-
va adneir, por ser una praeba fehaciente de la be-
nignidad de la ineisidn exploradora, cnando es eje-
cutada y comprendida en el sentido que hemos in-

dicado, 4 pesar de las circunstancias dificiles y pe-

ligrosas en que se encontraba la enferma. Esta era
atendida por mi modesto & inteligenie companero,
el Sr. Dr. A, Ttarriaga, 4 quien se la habian reco-
mendado del Estado de Tlaxcila, en donde residia
st famitia. 'oco tiempo anies de venir 4 la Capital,
v encontrandose la cuferma en el quinto mes de su
primer emharazo, comenzd sufriendo infeceion que
se calificd de palndismo, tealdndola por las sales de
gquinina par espacio de dos semanis, perono cedien-
do aqaella se delerming que pasase & México, en don-
de 1né debidamente obscervada por el Dr. [torriaga,
quien se acompaid del Se. Deo Jo Terrds, v este al-
timo, juzeando que salia el caso de log lhmites de la
medicind interng, aconsejo al Dr. Linrriaga jse asocia-
seocon el suseripto, separdndose el Seo Th Terrls,
par ereer, repito, que la enferma pertenecia & la gi-
necologia, cuya determinueion en esta v oen ofras
andlogas  cireanstaneias, lo honran altimente por
motive gque se hace oriofo reseiar, sabiendo todos
la competencia en el dingndstico v el recto eriterio



que constituyen los riaseos distintivos de sn perso-
natidad médica. Fai solicitado para ver & la enfer-

ma v su médico de cabecern me refivid sneintaunen-

te, que la senora sufria fichre incesanle que se apro-
Ximaba 4 la forma remitenie con alzas vesperales
de 39°, v qua se hablan presentado contraceipnes
uterinas que por suintensidad v freciuencin le haeian
tenier e: wborto, lns que hubian logrado atenuarse
mediante enemas landaninadas, el uso interno del
vivarnum pranifoliuing, v en easo preciso, inyeceio-
nes de uno v dos centigramos de morlina, cuando

no bastaron & delenerlis [bs primeros medios tera-
peuaticos: que la movilidad del producto de la con-

(1‘0‘[)4"'1('»11 ert normad hasta ese dia, v como hecho no-
table, me rvefirid que desde hieln una semana habia
notado Ia exiztencia de un tumor de forma de ovoide
aplastado, de consistencin renitento y nsentado sobre
ta cara anterior de la malriz, & In altura en que se
desprende el anejo derecho v muy cerea del fondo
de la enlrafin, la cual se encontraba fuertemente
desviada hacia el fado derecho, cuvo tumor parecia
extenderse hasta ocupar la situacién del anejo re-
montado hasta esta altura, teniendo duda de que se
tratase de un tnor propiamente dicho o de una co-

leceiou de pus. Con anterioridad habiz institaido

terapéutica apropiada 4 desinfectar el intestino a la
vez que un régimen dictético, sobrio v reparador,
Examiné 4 la enferma con el mayor cuidado y

sostuve el dingnostico de fibromnioma subperito- |

neal, acrceenbiulo v revelado por el erecimiento
gestatorio de lw matriz, pues antes del embarazono
habin antecedente ninguno quehubiera hecho sospe-
char la existencia del neoplasma. Me parecid el

diagndsto verosimil. por haber observado, con el

Dro Iturriaga. que el timor se endureeia v sedespar-

tuban conlraceiones aterinas caando aplicamos la
mano enfriando previnmente con éler sulfarico el
vientre de o enferma, no explicindonos el cua-
dro lebril sino por un proeeso de desintegracion
del veoplasmia, & por la irritacion peritoneal que
si presencia determinaba, desechando la suposi-
ciin de gue e lratuse de un abeeso anexial, por
faltar

Clong pere que en easo de equivoeo, 1 inelsion ex-

los  ohlicados aulecedentes de esta afee-
ploradara, resolviendo la duda, serin o Ginico que
pobdein & Lo enfermn tnera de los rieseos 4 que se
encontrabi expuesta si no se intervenia inmeriata-
mente, tranquilizando & e familia respecto de los
temores iy faertes gque padiese abrigar sobre nues-
tea condneti operatoria. dicidadola que no erefunos
proclente sino v & vectitivar el diagndstico que eir-
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“eunseriblamos, en Gltino andlisis, en las dos {Gemn-

1 las apuntadas, reduciéndose la operaciin a cerrvar el
vientre si se trataba del twmor & 4 puncionar el
ahceso.

Aceptaron nuestra delerminacion, pero suplicau-
donos nog reunidésemos en consulta con el senor
Dr. Ramdn Macias; dimos gusto 4 la familia v eseu-
chaimos de este inteligente cirujano la reactiffeacion
 de nuestro ascrto, pues creyd indieada con urgen-
I eia la inecistdn exploradora; pero inclindndose abier-
tamenie & que se trataba de wna ecoleccion puru-
lenta.

Al sigaiente dia, secompariado v asistido por mi
madesto amigo el Tir. [tarviaga, abri el vientre me-
dianle incision de seis centimetros, yue partia del

ombligo hacia ¢! pubis, y poder despucs de movili-
zar Jigeramente la matriz desviada, demostrar que
se trataba del mioma, el cnal era sésil, ovoideo, re-
blandecido v edematosgo, hasta el yrado de creer que
“encerrase alguna coleccion, por lo enal lo puncione
i con la jeringuilla de Pravaz, sacindola
frosidad sanguinolenta, que después se

llena de se-
examing al
mieroseopio, v se vid que no tepia lenedeitos en pro-
‘ porcién notable. El neoplasma hacia fuerte relieve
sobre el parénquima uterine con el cual se conti-
nuaba encontrdndose situado cerea del fondo v del
nacimiento de la trompa derecha. Kl anejo de
leste lado, lo encontré sano. y no habia traza de
- proceso plastico peritoneal, ni de derrame.

La inlervencion fué realizada en muy breve tiem-

po y se limitd & lo descrito, cerrando en seguida el
| vientre por sutnra de planos, hecha con el mayor
cuidado, para evitar 1a eventracion euando llegare
Lel parto.

| Con gran sorpresa vimos los dias subsceuentes

que nuestra intervencion bastd para detener la fie-
bre que no volvid mas 4 presentarse, dando a luz la
sefiora, al camplirsa el plazo fisioldgico, & un nino
“que faé extraido con el foreeps, pov el Dr. Ttorriagn,
| por agotarse la enferina en ei Miltimo tiempo del tra-
"bajo. Lu cicatriz de la laparotomia resistio & los es-
- fuerzos del parto v la enferma, observada duranle
Lalgnnos meses, 1o ha sufrido ninguna alteracion de

‘i salnd.
Hechos semejantes al relatado si ereemos que de-
i ben decorarse como laparotomias exploradoras, pues
analizando en sintesis resultic que se apuntaron dos
‘ diagnosticos que apenas explicaban el cuadro ge-
rneral de infeceion, que no explicaban log conalos de
caborto, v que finalmente, de haber dejado las cosas
“en el estado que se presentabnn antes de lntervenir,
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quizd se habiera consumado el aborto, el cunl era
prabable que hubiera sido seguido de accidentes sép-
ticos, encentrdindose curada la enferma por wodo
extrafio, como lo son, entre, otras, las que se hallan
:}t’eetus de tuberenlosis pevitoneal de foema aseitica
0 seca, v segin todas las probabilidades, se curan
por ta modificacion favorable que sufre la serosa
con la exposicion alaier y el contacto de los anti-
sépticos. |

Decimos quo el diagndstico puede no haberse he-
cho; mds esta proposicion no debe tratarse en el sen-
tido de que carezcamos de fuertes presunciones que

|
Z cuientemente Ja deferminan, v que se encontrara des
pués de hecha la insicién v evacuando el derrame
extensa siombra de tubérealos en el peritones
IProximo @ terminar estas lineas, tuve la oporfunt
dad de wcompanar & operar 4 un enfermo (ue asis-
tia desde pocos dias, miadicto éinteligente amigo ¢!
|Sr. Dr. Ignacio Priclo, cuya observacion clinica es
un ejemplo terminante de la necesidad de Ja explo-
racion. en este caso hicimos todo lo posible para ha-
cerel digndstico nopudiendo logearlo por las circuns-
tancias que lo caracterizaron v que aprovecho citar,
‘ porque el liecho en cuestion prueba cudn urgente es

nos inducen a inelinarnos en cudl sca el érgano 6 | desechar ¢l juicio opuesto de los citujanos que con-
los Grganos afectos, y quizd conjeturamos el grado | ceden mny poca indicacion 4 la laparotomia de ex-
probable v la naturaleza de la lesion; pero todo ello } ploracion, a la vez que manifiesta como debe ser va-
con grande duda sobrela sitnacion alarmante que imi- I righle el prondstico de la operacion, en consonan-

pulsa nuestra mano 4 obrar y & obrar con apeemio. qa con la benignidad o malignidad de la dolencia

Tornar la proposicion en su absoluto sentido seria
retroceder hasta medialos del siglo en que se recuer-
da que fué propuesta la exploracion para practicar li
ovariotomia, la que casi nunca se hacia ecnando se
temin gue hubiera adherencias. Después se genera-
lizd demasiado el término expioracidn del vientre,
hosta abugar de este poderoso recurso, v hubo gnién
dijera que los cirujanos abrian el vientre prunera
v hacian el diagndstico después, transcurriendo su-
ficiente tierpo para que volviese 4 acreditarse enla
ciencia hasta adquirir el grado de precision v limites
que hov se la conceden, debiendo hacer la confesion
de que debemos ser modestos y admitir que, dpesar
de los inmensos adelantos con que se ha enriqueci-
do la ciencia del diagndstico, tropezamos diariamen-
te con cnadros clinicos obsciros, en cuya situacion
estamos amenudo reducidos & presamir qué aparato

esta enfermo y cudl es la gravedad y urgencia de’

intervenir. siendo esto lo suficiente para autorizar
la incision exploradora, la que se encuentra apoya-
da por el exacto planteo del problema de In interven-
eion quirdreica. Es la concepeion mas neta y abso-
Inta de su iudicacién v debe llamarse la laparoto-
mia exploradora verdadera & propiamente dicha, es-

que va d remediat.

El hecho observado es el sigaiente:

Eljoven Lujan. de 17atios de edad v constitacion
regular, sin antecedentes patolégicos, se npeupaba en

ol servicios de correos recorviendo lo mis del dia
la ciudad pira repartic la correspondencia. Sin abu-
s0 de régimen v sin o menor causit ocasional que
o trald de inquirie, comenzd hard nn mes 4 sentir
"fucrte v persistente dolor en la region del hipogas-
trio, mds a-entuada al principio del lado derecho,
‘ pero pasando después al izquierdo y generalizando-
'se & todo el vientre mas tarde, dolor gue revestia
| 4 ultimas fechas, el cardcter de la peritonitis genera-
lizada. Nunca se localizd en la region del apendice,
ni presentd el enfermo obstdeulo mar -ado de lus fun-
ciones del intestino, gue obedecid & los purgantes
“varios que le administraron. Desdelos primeros dizs
acuso liebre de 39° 4 40° vomitos inconslantes y
meteorismao limitado 4 la zona sub-ambilical. El do-
Jor no le impuso la permancneia en el lecho; pero se
I}hizo parsistente y s0lu cedio fU las invecciones de
fmorlina.

(Continiarda)

to es, aquells que se empreude sin saber & donde se

va y sin poder nombrar la operacion que se va a eje-
cutar. El diagnostico es en este supuesto nulo 6 muy

vago, pero la sravedad de ciertos signos impone la:

intervencidn como la mejor probabilidad de salud, -
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siendo aqui preponderante el pipel de L1 exploraciin. -

vendo literalmente & descubric la extension v can-

tidad de la lesion, v como ejemplo de lo cual seria |

In exploracion de una ascitis no explicable por un

padecimiento de los dreanos abdominales que fre-



