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Dr. Hurtado.—Hace una comunicacién relativa 4 una enfer-
ma que 10 dfas antes entr6 4 su servicio del Hospital General. El
interco que la recibi6é diagnosticé hidronefrosis. Es una mu-
jer de 43 afios, multipara, lavandera, que hace seis afios sufri6 un
traumatismo en el flanco izquierdo, consistente en que un nifio
que venia corriendo asustado por un perro choct contra ella, con-
tundiéndole el referido flanco. Al dia siguiente tuvo algo de he-
maturia, que durd cinco dias. No le impidi6 esto continuar su tra-
bajo y no hizo cama ni consulté & médico. Durante losseis afios
transcurridos desde entonces, ha tenido de cuando en cuando
pequefias hematurias por las que tampoco ha consultado. Ha-
rf como unos seis meses, comenzd & notar una hinchazén dolo-
rosa op el flanco izquierdo, bastante dolorosa para impedirle
trabajar y para decidirla al fin 4 solicitar el tratamiento-hospita-
lario y aun la interveneién quirdrgica. Nada diatésico se le en-
contrd. Palpando el vientre se hall6 un tumor intraabdominal,
que descendfa hasta la parte més alta de la fosa iliaca izquier-
da, el cual daba 4 la palpacién una sensacién quistica. Por la per
cusién se encontrd el rifién izquierdo en su sitio. No era posi-
ble determinar las relaciones del tumor con el colon transverso
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y para lograrlo se pensd en hac.r una inyeccion intesiinal de
cido carbOnico para dilatar el 6rgano; pero no hubo ocasién de
aplicarla. No ha habido calentura. En la orina se hallé una
pequefia cantidad de albimina. En la sangre algo de leucoci-
tosis, por lo que se pens6 en un neoplasma. Se habfa ya deter-
minado intervenir; pero esta mafiana el tumor habfa desapare-
cido, lo que ilustrd el diagnéstico; pues se trat6, 4 no dudarlo,
de una hidronefrosis que ge vacié por su via natural, es decir,
por el uréter, debido seguramente 4 que habiendo llamado mu-
cho la atencién el easo, fué explorado por muchos alumnos y el
amasamiento que éstos hacian en sus exploraciones acabd por
evacuar el contenido de la pelvecilla renal dilatada. .

Hace ya diez afios que Terrier describi6 la hidronefrosie in-
termitente, debida en general 4 codos del uréter, pudiendo ser
aséptica 6 séptica. El caso referido fué sin duda de la forma
aséptica: pues nunca hubo fenémenos de infecciébn. No hay que
pensar en que halla habido céleulos, porque nunca hubo dolo-
res que loe denuneciaran.

A propésito de los vaciamientos espontineos recuerda un ca-
g0 que vi6 hace tiempo con el Dr. Terrés. Era una enferma ic-
térica con crecimiento de higado 4 la que se le habfah hecho
diversos diagnoésticos sin poder llegar 4 precisar uno porque la
enferma cambiaba con mucha frecuencia de médico. Cuando la
vieron él y el Dr. Terrés, la vesicula estaba muy dilatada y la
temperatura oscilaba entre 40° y 41° por lo que juzgaron nece-
saria una intervencién 4 la que la enferma se rehusd, dando de
mano 4 sus médicos. A los ocho dias el exponente la encontraba
con gran sorpresa en la calle de Plateros completament: sana.
La bilis acumulada en la vesfcula se habfa vaciado espontinea-
mente por las vias naturales.

La moraleja de estos casos es que antes de operar hay que
acudir 4 todos los medios fisicos y meeinicos en casos semejan-
tes. En el que motiv6la comunicacion, y en el cual es seguro que
se reproduciré la hidronefrosis, cree conveniente se practique el
cateterismo ureteral y, si este no bastare, hacer entonces la lapa-
ratomia.

Recuerda otro caso de hidronefrosisintermitente que obzervé
en tres embarazos de una Sefiora. El dtero al crecer comprimia
el uréter y causaba la hidronefrosis acompafiada de fuertes do-
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lores. En las tres ocasiones se temi6 el aborto, que al finno se pro-
dajo. Después del parto se encontraba un rifién flotante.

Dr. Villarreal.~——Hace cuatro 6 cinco afios presentd 4 la Aca-
demia una enferma de hidronefrosis por rifibn mévil. Esa hidro-
nefrosis era intermitente y cuando la bolsa se ilenaba era tan
dolorosa que la paciente pedia 4 gritos la operacitn; pero con
ponerla en posicién apropiada, el repnso y la aplicacién de una
faja abdominal, los dolores cesaban. Pero la enferma al fin se
decidi6 4 ser operada y se le practico la fijaci6n del rifion, Dos
afios durd sana la paciente después de estd operacién; pero pos-
teriormente comenzb 4 descender nuevamente el rifién y 4 re-
producirse los sintomas anteriores. Entouces se practicé la ex-
tirpacién del rinén y ya la enferma sané por completo. En la
pieza anatdmica se vefa la pelvecilla renal dilatada y el tejido
del rifién degenerado.

Hace dos meses oper6 & una monja que tenia un rifién flotante
é hidronefrosis intermitente séptica. Practie6 la fijacion del ri-
fién 4 la 12% costilla, encontrando durante la intervencién que
habia ademés de la hidronefrosis, nefritis y perinefritis.

- Conoce desde hace doce afios una enferma del Dr. Veldzquez

Uriarte en la que no ha habido necesidad de intervencidn; pues
la hidronefrosis no la molesta mayor cosa y parece haberse con-
vertido simplemente en quiste de la regién renal, en hidrone-
frosis cerrada.

Dr. Hurtado.— La cirugia renal ha adelantado mucho. Insis-
tiendo sobre su caso, no hay que dar por supuesto 4 la enferma
por curada; no hay que perderla de vista y si llegare 4 ser pre-
ciso, le practicarf una nefrectomfa. No en todos los casos la in-
tervenciébn es sencilla. Recuerda de uno del Dr. Veldzquez
Uriarte en que la situacién se habia complicado mucho porque
el higado habia basculado completamente poniéndose casi ver-
tical. En casos a-i son precisas tres operaciones sucesivas: la fija-
cibn del rifién, la del higado y la del colon transverso. En la
gente pobre, y en los casos no complicados, la operacion que pre-
fiere es la fijacién del rifién y da [a preferencia para practicarla
al procedimiento de Albarran, que pasa las suturas por la cép-
sula sin herir el parenquima. .

Dr. Godoy Alvarez—Recientemente se ha ideado en Alema-
nia una operacién nueva para la hidronefrosis, que consiste en
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hacer simplemente una plegadura ep la bolsa, la cual plegadura
puede practicarse 4 través de la misma incigién que se practica
para la fijjacién del rifién.



