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Contribucién al estudio del Tubaje duodenal

eén las afecciones hepato-biliares:

sus aplicaciones a la Clinica y a la Terapéutica.

Tesis previa al Grado de Doctor en Medicina y Cirugia.

Daniel Acosta R.

(Continuacion.)

CASUISTICA.
OBSERVACION No¢ 1.

Servicio del Dr. Pareia Coronel.

Enma Munior, natural de Valparaiso, residente en Guaya-

quil, desde hace 5 anos, de 30 anos de edad, de oficios domés.
ticos, multipara.

ANTECEDENTES PATERNOS: El padre ha muerto de tuber-
culosis y la madre de cdncer gastrico: han sido 15 hermanos

de los cuales han muerto 10 en la primera infancia. sobrevi-
viendo cinco.

ANTECEDENTES PERSONALES: Ha padecido de paludismo,
disenteria amibiana, grippe.

VIDA GENITAL: Fecunda por sus 10 embarazos, habiendo
tenido 7 partos normales, a término y 3 abortos. Hubo de
ser sometida en la Maternidad de Quito a una Ceséirea por
placenta previa.

ENFERMEDAD ACTUAL: Se ha iniciado hace 5 meses, por
un dolor localizado al hipocondrio derecho, nduseas, timte
subictérico y orinas pigmentadas.

Ha recidivado por tres veces, el célico con intervalos més
o menos largos. Ingresa al servicio con un intenso c6lico
hepético. Examen: Constitucién buena, ligero tinte subictéri-
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oculares; aparato cardio-vascular, brad;

. ' | minuto): aparato respipat...

i tiva (55 pulsaciones & SPiratop
catf;:;:ﬂ;ﬂ to digestivo.-—Lengua Bﬂhurr;j]. ’ﬂatulenciag. i]t':f
“n:tinn:? E,Ilentﬂg, estreﬁimientf}. Puntus_: ‘ Vesicular, pa nereads

f:!educiaﬂﬂ de Chauffard y Rivert exquisitamente sengjbleg

Primer tubaje duodenal: 8 a. m.; deglute bien la sondg:
residuo géstrico 30 e.c., franca acidez al Pmrtlﬂst}l: lavado (e
estbmago; dectbito dorsal derecho permanente hasta lasg,
4 m, Localizacion de la oliva En1 el [lLlrJ{l.t']‘IU‘ Se extrae yy
liquido en cantidad de 25 c.C. de color amu_::nl}u 0ro con ligepgs
cOpoS MUCOS0S; presencid de calculines de Chiray. (Bills A, e

Chiray).

I[nyeccién exitante de sulfato de magnesia al 25% 30 ¢..
tiempo de latencia 50 (prnlnn%aj:ln}, se presenta un inteng,
dolor que creemos se trata de colico hepatico provocado por ¢
reflejo duodeno vesicular al contacto de la solucién excitante 4
nivel de la mucosa duodenal; aspiramos en la jeringa una bilis
B. de color caoba intenso, densa y filante, opaca, con presen.
¢ia de copos mucosos, en cantidad de 35 c.c. y con abundantes
calculines de Chiray. Al cabo de 30" la coloracion de bilis va
aclarandose, terminando por Ser de color amarillo anaranjadg
(Bilis C.) En cantidad de 40 c.c. transparente.

ExAMENES MICROScOPICOS: Bilis A. presencia de leucoci-

tos, elementos mucosos, granulaciones pigmentarias por aplas-
tamiento de los calculines entre lamina y laminilla, en fresco;

cristales de colesterina en forma cuadrangular y de pequenas
dimensiones,
Reacciones de Gmelin y de Hay fuertemente positivas.

Bilis B.---Aspecto denso, filante opaco, intensas reacciones
de Gmelin y Hay. Aspecto microsedpico, cristales de coleste-

rina en forma laminar de tamanos grandes y pequenos, grant-

laciones pigmentarias.

Colesterina 3,10 por mil (Lab. del Hospital General). Exi-
menes de orina: albimina no, mucosa no, Gmelin y Hay posi-
tivos, vestigios de urobilina.

_ INTERPRETACION: colecistitis calculosa. Se instala el dre-
naje intermitente,

_ Ntimero de tubajes 6 con intervalos de 4 dias, cantidad de
bilis recogida: Bilis A. 200 c.c. Bilis B. 320 c.c.
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'I"_"I': - La enferma mejora notablemente sin haber tenido en el
transcurso del tr?'mm“t“ ningfin accidente, desapareciendo
- los sintomas funcionales que acusaba a su ingreso al servicio.
- Ultimo examen de orinas practicado antes de su egreso,
negativo; es dada de alta en buenas condiciones.
o
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Mumm. T 8

E:nmw mimru;o&pmn ......

Residuos alimenticios . . . - - y

. Eritrocitos. « « .« - - e

. Leucogitos. « ¢« v o vttt
Bacteriologia . . « - . :

|

3 Lavaduﬂ gﬁatrmus uno con 230

GLe, deaguadeatllada
Tiempo de paso al duodeno 1

14 horas.
¥ Antiespasmédicos . . .. <. .
R,eaiduﬁ duodenal . .. .. .. «

Viscosidad. . . . .

Color. v vvee v o
5 ‘ H _.
~Galculmaa de Chiray. . ...
Bn.lH"A"L-..%E-&-.\‘a..
Wamatﬂlnmmclm”.

- w- @ B & B8 & &

@ B & ® @ B

1iltilii--tlli-

2 drena,]ﬂ intermitente, ,
Big B . e 9% c.o. .
Forma de salida mterrmlenm
Tiempo de latencia prolongad,,
50 minutos. '
Dolor intenso. . .. ....,.
Viscosidad. . . ... ...,
Color caoba opaco. . .. ...
Caleulines de Chiray Hhu.n.-
dantes.

Dosaje de pigmentos biliares,
1 x 15 (M. G. H. P).
Dosaje de Sales biliares 0,050

x 100,

lllllllllllllllllll
L

......

Leucocitos . . . .. . .
Eritrocitos, . . .
Cristales: . . .

Cuerpos grasos

.........

. colesterina,
de Vincent

Lyon. oo « o 4 4 s 3.
Bacterlulugia....:..::::.
S -

~ Observaciones: Hemos instau-

rado el drenaje intermi-
‘tente, con la mira de mo-

dificar su estado y prepa-
mahmm\rem&n




CONTRIBUCION AL ESTUDIO DEL TUBAJE DUODENAL

———

Drenaje duodenal,

Nombre: Emma Munior . . .
Tragé bien el tubo?, , . . . .
IRBBRORR - o 6 s T aiare
Residuo géstrico. . . . .
Color............
Alimentos . . + .+« vu v v v u..
BIE . . v e e s s :
e e
Sangre oculta

iiiiiiiiiii
||||||

lllllllllll

--------------

Lavados géstricos uno con 230
e.c. de agua hervida.

Tiempo de paso al duodeno 1

hora.

' —

- Antiespambdicos . . . . . . - no
Residuo duodenal .. . . .. ...
ReacCion . « « « o e v v v s o« o -
Viscosidad . . . . ... .-« .- .
Color....ooovvv NS
MUCUS '« & o o s npiae s o0
Calculines de Chiray .. . . ..
Bﬂiﬂ “A"-.i.--.--mﬂ.ﬂ.

5 Viscosidad . . . . . . .. normal

£ Color . . . . . . . amarillo claro

_ ST U S i EEEEEH'.:!B
- Caleulines de Chiray presencia
~ Dosaje de pigmentos biliares,

e
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Pruebas de Doyvon-Meltzer Lyon

"""""""""""

lllllllllllllllllll

B B % v aiasesiai
Forma de salida pequeiios in-
tervalos.

Tiempo de latencia prolongado
55 minutos.

Dolor intenso pero fugaz. . ..
Viscosidad .o oo s s s cins e
Color caoba . .« vaii o ocol sl
Calculines de Chiray presencia
Dosaje de pigmentos biliares.

Dosaje de Sales biliares. . ..

Bilis *'C""

lllllllll

Exdamenes miecroscopicos: . . .

Qitolopis, s < s . escasa
Leucocitos . . . .. ... esCasos
Eritrocitos . - -« v« voa s s s
CrStales o saa < colesterina

Cuerpos grasos de Vincent
Lyon.

Bacteriologia
Parasitos

Observaciones: En este drena-
je la cantidad de bilis "“B”
es reducida, fenémeno que
se observa con frecuencia en
las colecistitis calculosas,
esclero-atréficas.
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& " ale. duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer Lygy

Nnmhra: gnma Munior. .« -+ 1 ger. drenaje , .. ...,
Tragb bien el tubo? . . - - BERNEINS o/ vilem v Siede v iv7n siaiiple
Nguseas . - «++ ' " _..no Bilis B s e d aiaine 5 ¢.0
Residuo gastrico . - - - escaso. Forma de salida intermitente,
Color o ok e normal  Tiempode latencia prolongade
rir R .. 50 minutos. *
g Dolor intenso. . .. ......
Hﬁn&s. ....... T e Viscosidad . ....... Marmal
Sangre oculta. . . .« . Color caoba . .......... '
Examen numscﬁpicn ..... Calculines de Chiray presen.
cla.

Residuos alimenticios . s i |
... Dosaje de pigmentos biliareg,

lllllllllllllllll
P&
LA |

COCitoS. « o s v e s st :
Leu ... Dosaje de Sales biliares .

---------------
iiiii
i

e —————————

Lavadus tricos uno con 250 _
¢.C. fiﬁesagua hervida. Exdmenes microsedpicos:

Tiempo de paso al duodeno 1 Glitolopfar . oos e o cioe uiag
~ dhhoss.  Teueositos L.llilllll
Eritrocitos. . « v « v e v v en..

ECRISERIPES. v v 5/7 7 ©vis Wupis sis

Antiespasmodicos . . . . . . NO Cuerpos grasos de Vincent
Residuo duodenal . . L Lyon. .... «.......
ﬁe:::;f;;ﬂ‘ W MBIt S Baokariologia. . -« . » s oo
Gnlu".-‘..*.‘...-“. -l---: ----------------
: RAYABIGOR. «ie a'v = su0/0 wvis sisls

MUCTIR. ;s avaiile win'a o) sirwpe aos
Calculines de Chlra.y. N
(Observaciones: Ndétese la irre-

Biig AT ninats 4 va 2B 0LC gularidad de la cantidad

Viscosidad . . .. . . .. normal de bilis “'B.," la persisten-

Color amarillo pélido . . .. . . cia del tiempo latencia
| - = prolongada, y el dolor que

atestigua una vesicula irri-
table de naturaleza escla-
ro-atr6fica. La bilis “'C."”
je a favor del sifona-
 je que se establece.
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Hnmhrﬂ Enma Munior .

Color

Bilis .
IMRIORIS v ¢ v v e wios sine sioe o
Sangreoculta ....., ., . .,
Examen microsedpico . . . . . .
Residuos alimenticios . . . . . :
- Eritrocitos . ............

Leucocitos . ............

Bacteriologia . .

------------

iiiiiiiiii

---------

~ Lavados gastricos con 250 c.c.
- de agua hervida calentada a

a70

- Tiempo del paso al duodeno
- 1 hora.

L, o=

- Mﬁhﬂpasmﬁdicda ...... no
- Residuo duodenal .

| Reaceibn . ........ ol
~ Viscosidad .......... .

LN G R

MUCHS - o v evevee e
~ Caleulines de Chiray . .

g l‘_ N1} %
Ll I'A CIRL L I I L E:E;
normal

illo umy débil .

E-—n-

""‘Fr":| .- w

olor Ima.
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Drenaje duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon

1 49 drenaje
Lt e | WEE W N e e
Bilig: "B . v vens
Forma de salida pequenos in-
tervalos.

Tiempo de latencia 40 minutos

ttttttttt

B OYON s 0 i T T fuerte
Viscosidad . ....... normal
Color &« .o v s o0 v 5 caoba

Calculines de Chiray presencia
Dosaje de Pigmentos biliares,
1x 156 (M. G. H. P.)

Dosaje de Sales biliares, (M.
C. M.) 0.050 x 100,

Bilis “'C"

iiiiiiii

Examenes microscopicos:. . .

Citologia: . . ....... escasa
Leucocitos ... ....vvuwa.
Eritrocitos . ........... ;

Cristales colesterina—escasos
Cuerpos grasos de Vincent
Lyon .

Bacteriologia . .....<¢ 4.
Pardsitos . ........c000..

iiiiiiiiiiiiiiii

Observaciones: El tiempo de
latencia se ha acortado,
pero la escasa cantidad de
bilis *'B."" persiste, mn el
dolor que la precede. La
calculina hace acto de pre-
sencia, confirmando cada
drenaje nuestra im:erpre-.
tacibn.
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1 59 tubaje.......

Nombre- BOY ¢ b s = [ (= O e Y aimiy ey
Tragé bien el o Bilis “B” ...c...... e
Néuseas . . - cn . ..escaso Forma desalida ... .
fg:ﬂfuu-ﬂﬁ-ﬁm . normal Tiempo de latencia . .. .
. w o wmow w® - " Dﬂlﬂr ...............
Alimentos . .-+ - 00 . Viscosidad .......... ..
Bih."'"""'..' ''''' : Cﬂlﬂ'r ................
Mucus . PR L s Caleulines de Chiray .., ,
Examen microscopico . . . « « -
menticios . . .+« - : :
g:laiduu:ﬂs ﬂ-h. e e 8 s Dosaje de pigmentos biliareg
Leucocitos . . .« oo v SRE ISt el wiiee wiiwis eiie e
Bacteriologia . . - v« covve e Dosaje de Sales biliares . , .
T I c.c.
" Lavados géstricos uno con 250  Eximenes microsedpicos . . . |
. ¢.c. de agua hervida. CisoloBIas. & ..o i i

Tiempo de paso al duodeno . """
fracaaamua en esta prueba. Eritrocitos

Brstales. i « wvamns vy s
Cuerpos grasos de Vincent
ORI S ron s & (oieians! Baike & e S
Antiespasmédicos . ....... Bacteriologia ...........
Residuo duodenal . . . . . B ParREIOR: o oii sain s iieta it
: Reaccion . ... ov v v e os
Viscosidad .. ..ivonnnn. |
2 Color . . . v vvevvneensw... Observaciones: Las pruebas
ML I R sl oise o hrece de localizacion de la oliva,
Calculmea de Chiray : en el duodeno fueron ne-

gativas. Al extraer la
" sonda constatamos un anu-
’ I.f l'w,’ PR T R T E.E.. dﬂﬂliﬂﬂtﬂ EH E'II pﬁﬂ]&l‘ﬂ

QU 38118 . - i"q e e s N U ‘ : pomlﬁn' qﬂe IE lmpldlﬁ
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_1 «nf . E'.'f'i" 1:{. i,,[r A e e e W en la luz pllﬁl‘l*

8 avenne ,,HMW «+«+ ca Atribuimos este acci-
o lmn 00 ,’E*E:Eq.;_ R dente a una deglusién de- |
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Nombre: Enma Munior . . . ..
e Tragb bien el tubo? .. ... si

) INBOBEAB < <ol ¢ 5 sias vvrs 5 no
., Residuo gastrico. . . . . escaso
' Color normal
Alimentos
Bilis
Mucus
Sangreoculta . ..........
Examen microseépico
Residuos alimenticios
Eritrocitos
TENOGEEOE <o o sisce = wivis s
Bacteriologia

iiiiiiiiiii
llllllllllllll
lllllllllllllllll

||||||
------

-------------

llllllllllll

Lavados géastricos uno con 250
) c.c. de agua hervida.

Tiempo de paso al duodeno 1
v media horas.

llllll
.....

.....

II‘III IIIII

Wmdad
Gnlm‘eamnrﬂlo débil. .

m s » e 8 s em
- (Calenlines de Ghn'ay en niime-

-l-ﬁ]g e
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-----------

iiiiiiiiiiiiiiiiiiii

Bilis “B"" ....¢..5
Forma de salida intermitente
Tienmpo de latencia 50 minu-
tos.

POIGR e s o i e intenso
Viscosidad . . .. ... . normal
Q10T 2 oo T e o7 . caoba
Calculines de Chiray, abun-
dantes.

Dosaje de pigmentos biliares
(M. G. H. P.) 1 x 15,

Dosaje de Sales biliares . . . .
(M. C. M.) 0.050 x 100.
Bilis *‘'C"’ 75 c.c.

iiiiiiiii

Examenes microseopicos .
Citologia
Leucocitos
Eritrocitos
Cristales
Cuerpos grasos de Vincent
Lyon.

Bacteriologia
Parésitos

iiiiiiiiiiiiii
iiiiiiiiiiiii
-------------

llllllllllll

IIIIIIIIIIIII

Observaciones: A pesar de la
mEJﬂﬁa obtenida y en pre-
sencia de los resultados
que nos da el drenaje in-
sistimos para que acceda
a seroperada, indicamos la
colecistectomia, no acepta
nuestros consejos abando-
nando el Hospital.
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{JBSERVACION Ne¢ 2.

Servicio del Dr. Pareja Coronel. |
Maria Acosta, natural de Riobamba, residente en Guayg.

quil, de 23 anos, de oficios domésticos, multipara.
Antecedentes pateriios sin importancia, antecedentes perso.

nales: paludismo, grippes. N _
Enfermedad actual, se ha iniciado hace un afo, sufriendy

de colicos hepdticos con i o o
1ngresa al servicio con un intenso cuhm_henatif:n. vOmitos
biliosos; puntos: vesicular, P_aﬂﬂr&ﬂt?j‘fﬂlﬂlm‘m“ﬂ de Chauffard
y signo de Murphy y Payturier positivos. Tratamlenjt} sinto-
mético: inyeccion de morfina, dieta hidrica (agua de Vichy.)

Al dia siguiente de su ingreso, nNos ']lama I_a atencion el
tinte ictérico de sus con juntivas, y en la pu::l comienza a mani-
festarse el ictero por una coloracion sfrna:ﬂlienta. Hay bradi-
cardia (50 pulsaciones al minuto) p:_'untcr intenso, especialmente
en la palma de las manos ¥y de los piés, orinas de color caoba,
heces alcohdlicas.

Primer tubaje: Deglute la sonda sin dificultad, horas:8
a. m. lavado del estomago; dectibito lateral derecho hasta las
10 a. m. extraccién de bilis A. 30 c.c., aspecto turbio de color
amarillo uniforme; presencia de copus mucosos que caen al
fondo. Presencia de calculines de Chirav, férmula citolégica:
abundantes leucocitos, fibras, magna mucoso. Excitacién ala
solucién magnesiana, al 30%, 30 e¢.c.: hora 10 v cuarto a. m.;
tipo de latencia que se prolonga hasta las 11 a. m. Nueva
excitacion a la soluciéon magnesiana, tiempo de latencia que
prolongamos hasta las 12 a. m, Prueba negativa, ausencia de
bilis B.. bilis C., ausencia. Después de 5 dias nuevo drenaje,
el aspecto, coloracién y la forma citolégica no han variado, dos
excitaciones al sulfato de magnesia, igualmente negativos
como en la prueba anterior, ausencia de bilis B.; recogemos
Bilis C. en cantidad de 45 c.c. Interpretacién colecistitis cal-
culosa con caleulo enclavado en el colédoco. Indicacion: drena-
je intermitente, con el objeto de que la fluidez de la secresiin
biliar pudiera mecénicamente destruir el canal colédoco. Exé-
menes adicionales. —Colesterinemia, 3 por mil, elevada, factor
concomitante de litiasis biliar, sefialado por Chauffard. Afec-
ﬁﬁn-mﬁsmmente_an la mujer que en el hombre, inicidndose
siempre en el curso de los embarazos, época en la cual la coles-
terinemia sube por encima de la normal; o exsacervindose el

ntervalos cortos.

g B .
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mal por formacién nuevos cdleulos, haciéndose mis frecuentes
IT 5 elicos hepéticos en este estado.

Orinas: Reaccién Gmelin y Hay positivas, presencia de
mbttﬁm por ¢l método de Schleninger, vestigios.
. Los tubajes practicados no dieron resultado  esperado
W las hojas de los drenajes correspondientes). Fué dada
-alta sin ser operada.
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Drenaje duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer Lygp,

Nombre: Maria Acosta . . . -
Tragd bien el tubo? . . ..+ S

NAUSEAS » « + =+« = * , . no

Residuo géstrico. . . . 20 ¢.C.
Golnr............-nurmal

Alimentos . « oo« o v v v v no

R 0 e e e e e v e

MUCUS. + « s v s sn s s b s oves

Sangre oculta, . . ¢« ox o0 e
Examen microsedpico. .. .. .
Residuos alimenticios . . . .. :
Eritrocitos. . .« «« o0 o0 v .
Leucocitos. . « « « oo = o v+ s ”
Bacteriologia . + « « « « ¢ « +« e

Lavados géstricos uno

Tiempo de paso al duodeno 1
4 horas,

Antiespasmodicos . . . ... nho
Residuo duodenal . . . . 20 e.c.

Reaccitn. .. ..... . alealina
Viscosidad . . . .. ... normal
Color ligeramente amarillo . .
Mucus........... e5¢aAs808
Calculines de Chiray presencia

BEe TR o vl e i :
Viscosidad .. ...........

Color ausencia ., .........
Mucus...........escasos,
Calculinesde Chiray . . ... ..
Dosaje de pigmentos biliares,
vestigios,
Dosaje de Sales biliares . . . .

1 ler. drenaje..... .. .
Bilis “H" ------ P 0

Forma de H:l]liht :ummwm
Tiempo de latencia ., ., , .,
Dolor intenso, . .. ... '
Viscosidad . ...... :
Color: . <. .
Calculines de {hn.n

iiii

Dosaje de pigmentos biliares

Dosaje de Sales biliares .

(A ratal

3lis e e e b . ausencia

Exdamenes microscdpicos: .
Citologia: .

....................

Iﬁ*llﬂnt'llll'ﬁ ,

Eritrocitos, .. . ... ..

Cristales: . .. . . v o v v v v

Cuerpos grasos de Vineent
Lyon. . ...

& &% H B & & % & @ a4 & @

Parisitos. .. ... ......

(JBSERVACIONES:

Para confirmar nuestra inter-
pretacién, esperamos ha-
cer un segundo drenaje.
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: Drenaje duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon
Nombre: Maria Acosta..... 1 drenaje N D s it o o :
Tragd bien el tubo? . . ... .81 2 .....icean et
BARVIBORE w2 ala\s scalia 5 mea o o no Bilis ‘‘B"” negativo. ... . CC
Residuo gastrico 20 ¢.c. . ... Forma de salida. ......

Color . . . v voncvswamormal o oois e S aE
Alimentos . ... .o« ou s no Tiempo de latencia. ... ... -
A e T S [ DOlOEr . v s s s o s o8 #3022
MEOOTEE e e 596 5 ale o plE o Viscosidad . « .+ . v oo oo v oo
Sangre oculta . ... .. ine s OOIOL 4. ee ws e a e s sl
Examen microscopico . . .. . . Caleulines de Chiray . . . . + -
Residuos alimenticios . . . . .. Dosaje de Pigmentos biliares.
Eritrocitos .« .ccovvcners socsseiennnae N&.|.n
LeucoCitos . « ¢« « o v v v o s Ilusa,le de Sales b:hau:: Sy v e o
Bacteriologia . v o cse s st syusasins ssie s s e s o

Lavados gastricos .....uno Bilis “orr L, . negativo. . -

.'fi-ql-r-l-l-illttliil'l!-l

- - [ - = ¥ L] & - 0@ @& B E. 8 ® B @

vAmenes microscopicos : . . .
Tlempu de paso al duodeno Exam i

Citologia: . - - -« - . o e 5T

1.3/4 hora. LeucoCitos . .. ¢ oo a0 co o v
Ertrocitos . . « vow s asm

Antiespasmodicos . ... .. no Oristales ...cc oo

Residuo duodenal . . . . 25 c.e. Cuerpos grasos de Vincent

Reacci6n alealina . . . .. ... Lyon...... havavsiiol s sistapalls

Viscosidad normal . . ... ... Bacteriologia . ....... ...

Color amarillo débil .. ... .. Parfsitos . . o « o060 v 504

MUCUS . . . MO w o v s se o oo s
Caleulines de Chiray presencia

Bilis ‘A’ negativo. . ... C.C.

Viscosidad . . « .+ «s savs s oo

T R A P B IR

MUCUS « « o o« on # 50 68 825

Caleulines de Chlra:« i -

Dosaje de Pigmentos biliares, Observaciones: El ictero no se
modifica, persistiendo la

I}osaje de Sales biliares. . . . . coluria, la bradicardia y

e aklptis & 47w b A el prurito,
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o OBSERVACION N¢ 3.
mAsd 1 ep v

Servicio del Dr. Teodoro Maldonado. Enero 5 de 193¢,
“Mitre. jornalero, nacido ¥ residente en Gy,
__ H R Hﬁdﬂﬁﬂ!ﬁ;& :nn pasado p:f.ttfrl-.:igicﬂ hepato hi;:,-
m"n'wu a 1016, ano en el que se imeid su mal.  Sufrigy,
wﬂ e B thnces ehlicos hﬂ]ﬁﬁm bien caracterizados, E-ﬁli.
;I_odﬂe ohre, enflaquecimiento acentundo, pigmentacig,
do Emm;;m de las conjuntivas, coloracion verde aceityy,
intestinales: anorexia, constipacign.
la piel. intenso, bradicardia relativa (52 pulsaciones al minutm:
Eﬁ:‘mﬂ hicondrio derecho, punto pancreato-coledociane g

sensible, econ defensa muscular; temperatury

subfebril (37-5- 37-8.) .

Primer tubaje.— Deglusion algo dificil, presenta un reflejo
faringeo exagerado que cede a una embrocacion de una soly.
cién de cocaina al 5% ; lavado del estémago 8'2 a. m.; decibity
Jateral derecho hasta las 92 a. m., residuo duodenal 25 ¢.¢, e
'culor'blanm. lechoso, con abundantes copos mucosos; férmylg
citolégica: leucocitos polinucleares.

Excitacién al sulfato de magnesia. inyeccion de 25 c.c. g
270 hora 11'4 a. m., tiempo de espera que se prolonga hasts
la una de la tarde, sin acusar ninguna sensacion dolorosa y
siendo negativa la extraceién de bilis B.: nueva excitacién de
95 ¢.c. de la solucibn magnesiana con el mismo resultado nega.
tivo que la excitacién anterior, despues de una hora de espers.

Ausencia de bilis C. en ambas excitaciones,

Nueva prueba verificada a los tres dias, con dos excitacio-
nes con un tiempo de espera de una hora cada una, siendo
ambas negativas a la manifestacién dolorosa, que hemos des-

crito v persistiendo la ausencia de Bilis A., B. v C.

Exdmenes adicionales: colesterinemia 2,67 por mil (Dr.

Orinas: reacciones de Gmeliny Hay, fuertemente positivas,
urobilina vestigios, a la prueba de Schleninger.

Inter cidn: Retencién completa, colemia. Colelitiasis,
estado del paciente se agrava a rafz de un dltimo célico que

| =
uirureg

ca, fiel reflej
SO NS T N
sty S
'l s [
L]

jo de su mal, ladeboal

'I".l "":r‘.
J e .
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E—

Hospital (General.
Servicio de Cirugia.

San Miguel.
Dr. Teodoro Maldonado Carbo.

Guayaquil, febrero 12 de 1930,

El enfermo N. Mitre ha sido operado en 1918 de coledoco-
tomia por el Dr. M. H. Alcivar, extraceion de un cialeulo cole-
dociano. En 1921 nueva Japarotomia exploradora por adheren-
cias. En 1928 ingreso nuevamente a San Miguel por fuertes
e6licos hepdticos con iotericia prolongada.

Le hice una nueva laparotomia el 4 de febrero de 1350,
encontrando una gran masa de adherencias, entre gl epiplon
mayor, vesicula biliar v asas intestinales. Con gran dificultad
hicimos un laborioso deseubrimiento hasta llegar a la vesicula
y colédoco, donde encontramos un grueso caleulo como una
nuez: coledocotomia, drenaje del colédoco, SULUTAS de la pared.
Operacion hecha con anestesia etérea. Primeras 24 horas: en
el enfermo tiene niauseas, hipo, vOmitos, estado hipotérmico.
Fué necesario darle otra anestesia al cloruro de otilo para re-
constituir algunos puntos de sutura cutdnea, que habian {alla-
do. Los dias giguientes han continuado con el buen funcilona-
miento del dren coledociano (sonda de Pezer), curacion ain

miés accidentes.
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mbre: N. Mitre. ...«
&gﬁ bien el tubo? ..... si

umj .......
g:mduu gﬁﬂtﬂﬂ“ . normal

T G e oGO

Alimentos . « v v v om0
Bilias e o oas HWE & Sieime
Mucus. « « « + + «+
Qangre oculta. . o o« oo
Examen mmrusmﬁpmn ......
Residuos alimenticios . . . . o
Eritrocitos. . « « <« + -« escaaus
Leucocitos, « « « « » o = =« AT
Bacteriologia . O 1 i aive

Lavadus gﬁstricﬂs
.1 1/2 hora.

Antiespasmédicos . . . . 20 c.c.
Residuo duodenal . . . alcalina

Reacecitn. . . « « v v« «. normal
Viscosidad débilmente amarillo... .

Cﬂ]ﬂr prEEEnEiﬂ- " 4@ @& 4 % % W

Mucus presencia . .. . ... ..
Caleulines de Chiray...... .
(] § 5 B @ B 4 B 4 B B 8 B A 8 ® "

Bilis “A” . « «. . Negativa c.c,

Colur

M‘umﬂlllillﬂli.li-lll

' Dosaje depimantnﬂ, bilares,

;'llli.ttrp_illi]ltil

A R
= . &

4 presente caso,

REVISTA DE LA UNIVERSIDAD

1 ler. drenaje .., .
2 ceanaeas negativa
Biig- "B .. s,
Forma de salida .
Tiempo de latencia

...............
L]

11111
L
§

Bolortoais s Zivs ettt g

.....
y

iiiiiiiiiiiiiii

LA
]

L]

iiiiiiiiiiiiiiiii
- " W

Bilis “'C"". . .negativos. . , ¢,

Exdmenes microscipicos: |
Citologia: . . . ..

lllllllllllllllllll
&

Leucoeitos .« ... ..., .. i

Eritrocitos.

Cristales: -

Cuerpos grasos du ‘v mu::uut
Liyon.

Bacteriologia, . .
EATRBILOR o 3 4oy o 6 e
OOBSERVACIONES:

Siguiendo las indicaciones de
Chiray, para confirmar
una ausencia completa de
bilis sus tres informes, es
menester practicar cuan-
do menos dos drenajes;
con dos excitaciones al
sulfato de magnesia en
casa  sesion, como en el
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Drenaje duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon

Nombre: N. Mitre. . .« .- 1 20 drenaje . .« .- r0 v
Tragb bien el tubo?. ... .. si {]peramﬁn-cnledﬂcnmmm ..
NANSEAS &+ « o « s o0 o« s s v+ si Blha B . negativa .
Residuo gastrico. . . . . 156 c.c. Forma de malAR e 5
COlOr « v« o v v s 08 0o normal  Tiempo de latencia. ... ...
Almentos « i« & «siaress oo o BOL o aiap s bs ole s wiaie e olin e
BiliR: -4 56 5re wiene miene enena . POIOR o el o s wie e el o
MUGCHS « v v s s 25 b5 s a8 s as Viscosidad . ..« oo oo oo
Sangreoculta . . ... . ... .. Color: ... o sis sisla & & o 6 5 alla
Examen microseipico. . ... . Caleulines de Chiray. . ... ..
Residuos alimenticios . . . . . . Dosaje de pigmentos biliares.
Eritrocitos . « sivo vu v 5.5 s 8 =

Leucocitos . . . . escasos .. . .

Bacteriologia . . . ... .. «. ~ Dosaje de Sales biliares . . .
Lavados gastricos uno. ..... gilis “C" ..., ... .. 5%

lllllllllllllllllllll

BN e felsiea alataa Examenes microscopicos: . . .
Citologia: « s o =5 »

------

Antiespamddicos . . . . . . . no
Residuo duodenal . . .. 25 c.c. Le :fo8
Reaceion . . « « . - . . alealina E Pt{;"m'. i e
Viscosidad . . . . .. .. normal Crf tzf] RERSERE x| mracil Svems i
Color débilmente amariilo . . . oot 0 el ol
Mucus...... . .« . . E80AS0S LLIEI‘[}DB grasos de Vincent
Caleulines de Chiray abundantes . yorl-
Bilig! A% v s negativo c.c. g:ﬁ;iﬁ;l;gm = b e RS - !
R R TR I s vomve cor e ToTTCRERLS T A WA BEE S
(S A Sl e, piee B
SR AEY W, N oty o _ (Observaciones: Este drenaje
Caleulines de Chiray . ..... confirma nuestra inter-
Dosaje de pigmentos biliares, pretacion y la interven-
B laase e ool 5 WA = ¢ién practicada por el Dr.

-Mmdﬂ Salea hlliares Maldonado la comprueba
s & bieie 4 lals 6w e miea b BT ampliamente.

4%

" B "
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OBSERVACION N¢ 4.
rvicio del Dr. Aquiles C. Rigail.

Se
ta Cecilia. _ .
ﬁ?ﬂﬂi] Ramirez, de 45 anos, residente en Guayaquil. i
. ti ra, Eﬂﬁturem- s »
3 - F“"‘A"mmm paternos: Padre padecié una afeccigy heps.

tica, la madre reumitica inveterada, ambos fallecidos,
ica,

Antecedentes patoldgicos: paludismo, grippe.

b Este estado de mal actual se inif:i:-l h.ace 3 afos, con
hepéticos frecuentes, trastornos dlgelstwﬂs: I:s:ng‘ua Sﬁthurra].
anorexia, constipacion, pesadez al thﬂE‘ﬂmlrm derechg, ue

F}. | persistia después de cada colico. La cefilea frecuente, gpj,

' tasis, bradicardia y prurito hacen acto de presencia.

———
e

Wil it:f.rr»_:

P . sa al servicio en uno de sus célicos hepaticos, preg.
f | tand:inﬂuadrﬂ sintomético sefalado. T
b P Previamente, antes de decidir toda intervencién, se resol.
“ | vi6 ver el resultado de la prueba de Doyon-Meltzer-Lyon,
| Primer drenaje: hora 7!¢ p. m. Deglute bien el fy,
i lavado del estémago, dectibito lateral derecho hasta las 10 5 i
extraccion de bilis A. 30 c.c. de color amarillo opaco, con prf_.:

|

i

| ¢ sencia de abundantes copos mucosos, opaco, filante, (e rege.
. N cién neutra al papel de tornasol.

- ' Férmla citoldgica: abundantes leucocitos, mucus, presen.

cia de cuerpos grasos de Vincent Lyon.

Primera excitacién al sulfato de magnesia, inyeccion de 25
¢.c. tiempo de latencia 50 minutos: intenso dolor que proceda
al momento de extraccién de las bilis B.

Bilis B. cantidad 50 c.c., densa, filante, de color caohy
sucio, opaco, reaccion alcalina, presencia de abundantes copog
mucosos, que con el reposo ocupan el fondo del tubo,

Formula citologiea; abundantes leucocitos, grupos gras
de Vincent Lyon, mucus abundante. g
Bilis C. normal, 50 c.c.

A los tres dias practicamos un segundo tubaje. difere
ciandose del anterior en que el tiem ' N
it aiuendqde 48 mins h(:lm po de latencia habiase acor.
o W Colescistitis catarral crénica. Tratamien-
dmnn.ja 12. M" tres dfas, Ntmero de drenajes

1s =
..

| A : ¥
E N |

ll._- " |
| L3 .
r %y S
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~ Resultados: el alivio fué progresivo, la pesadez al hipocon-
drio desapareci6, regularizindose sus funciones digestivas, ¥
los ¢licos no han vuelto a aparecer después de un mes y me-
dio de tratamiento. La enferma nos ha hecho algunas visitas
al servicio, constatando su estado de salud.
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-

M Mm]. Prnebal d: Dﬂyun-Meltzer L?ﬂn

Nombre: Abigail Ramirez. . ..
Tragb bien el tubo? .. ... S

. no
NAUSEAS . + o + s s v n e " n

Residuo géstrico. . - .« 20 c.c.
Color s wiois b:a normal

AlimentoS. . « « vv s o+ -+ » N0
Bili§. .ooeoeve e vance
MUCUS o o o v oo nnanv o

Sangre oculta . ... ..o
Examen microsedpico . . . - - -

Residuos alimenticios . . . . . -
Eritrocitos . ..« oo oo o0 o
Leucocitos . . ..o enoowe
Bacteriologia . . « .. -« <00 s

Lavados géstricos .. .....2

Tiempo de paso al duodeno 2
horas.

Antiespasmédicos . ... .. no
Residuo duodenal ........
Reaceibon .......... 1
Viscosidad .............
7 I R S
MUCUS . o oo v v vs ses ons
Calculines de Chiray......
Bilis “A" ., .......30c¢.c.
Viscosidad. .............
Color amarillo lechoso. . . . . .
Mucus........ abundantes
Calculines de Chiray. . .. . ..
Dosaje de pigmentos biliares,
oot WMEGOBE B ) ety o ok
Dc;s;.;& de Sales biliares 0,0,25

1 primer drenaje. .

2 Trat. Drenaje intermim,}{e'
Bilis “B" . . ... SN
Forma de salida lentamey,
Tiempo de latencia 45 mjp,.
tos.

@ & % L TR e e e e b a e
E -
L3

Dolor intenso y corto
Viscosidad . . ..., ... .
Color caoba opalescente, -
Caleulines de Chiray. .
Dosaje de pigmentos hiliar;_-g;
1x 36, (M. G.H. P.),.
Dosaje de Sales biliares u*[r;ﬁ
B IS i %, 60 . wene

Examenes microseopicos , |
Citologia: células coléndpicas

v ciliadas. . . . . . ¢ oo
Leucocitos abundantes , ,
Eritroeitos . . I
Cristales ... . .. . .,....
Cuerpos grasos de Vincent
Lyon abundantes . , , ...

Bacteriologia: escasos estrep.
LOCOCOS, . . . . v . . ..
Parasitos ... ..

Observaciones: Enviada con el
diagnéstico de litiasis ve-
sicular, el drenaje nos
permitié conocer la causa
de su mal. Hicimos un
diagndéstico de colecistitis
catarral crénica, que con-
firmé el drenaje intermi-
tente, curando su mal, v
evitdndole una interven-
cion,
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Drenaje Duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon

Nombre: Abigail Ramirez. . .
Tragd bien el tubo? .. . ... si
NAQSCAS + ¢ o's s n s s + s s = no
Residuo gastrico. . . . . normal
RO = s et as 5 s v s
Allmentos . . .« v v v v oo .
BEHEEEE 8 . kil e e .
Mucus. .. .. « . L R AT :
Sangreoculta - . .........
Examen microseopico . . . . . .
Residuos alimenticios . ... ..
Eritrocitos . . ... .. R R
Leucocitos . . . « v v v v v o A B
Bacteriologia . . . . < <. . -« ..

Lavados géstricos . .. . .. uno
Tiempo de paso al duodeno
1 1A ROras.: « <« « ci o scora i

Antiespasmédicos: . ... . no
Residuo duodenal . . . ... .. g
Reaccion ., . . o v oa oo oo s .
Viscosidad . .. ....... -
IONOE 4« @ ois i il beal @Tee
MubusS : - oG o s s s .
Caleulines de Chiray .. . . . ..

Rilis “A™ ....25 ... .. CC
Viscosidad . . . .. . - - .normal
Color, . . amarillo opaco.
Mucus . . . . . . - -abundantes.
Caleulines de Chiray......
Domje de piﬂ:mentoa hiliares,

1 20 drenaje . « « . -« i als
B iles Cald G
Bilis “B"". ....40... .CC

Forma de salida intermitente.
Tiempo de latencia 90 minutos.

lllllllllllllllllllll

Dolor intenso . . : « s« « =« + »
Viscosidad .. ... ....normal
(OO rers sty o 4 caoba opaco.

(aleulines de Chiray ... . .-
Dosaje de pigmentos biliares,
1x36:400 .. ..o vven s
Dosaje de Sales hﬂmres 0,075
por 100, « v s a0 cv sin s e

lllllllllllllllllllll

BI]iE “C" 50 e.c. . normal c.c.

Eximenes microscopicos . . . .
Citologia: células cilindricas y

ciliadas. . . . . . AR e
Leucocitos . . . . . abundantes.
Eritrocitos . . . .« .. A
Cristales: . va = =a1s » il
Cuerpos grasos de Vincent
LyOn & & avecs o arais abundantes
Bacteriologia: algunos diploco-
cos no diferenciados . . . . . - .
PAr&Sitos o s < s e see o ooy

Observaciones: Con este dre-
naje el tiempo de latencia
ha disminuido 5 minutos
en relacion al anterior. La
presencia de cuerpos gri-
s08 v ¢l aspecto turbio de
las bilis A. vy B. persiste
por la presencia de densos
COpos MUCOSOs.




.

BE
———

———

Tragd bien el tubo?. . . - .

oaidon. glstrico normal. . .-

.M'-.-'i.'.-.--...-..n---
Alimentos .« .o oo s oe e
.B{Iiaili'l'ii.lihil* .
Sangre oculta .. ... .. :
Examen microseopico . . . . . .
Residuos alimenticios. . . . .
Eritrocitos . . o v ov v v
Leucocitos ... .. e v /s

I Bacteriologia S TR N e
Lavados gdastricos . . ... uno

----------

1 1/2 hora.

Antiespasmddicos
Residuo duodenal .. .......
Reaceion . . . ... ..
Viscosidad . . . ...
Color ..........
Mucus ... ...,
Caleulines de Ch

1111111

® 8 & W R W &

® % & ko8 & a

lllll

iray.

Eﬂiﬂ b & . -I RN e %Ei'ﬂ-
Viscosidad . . ... .... normal
Uﬂﬁﬂl‘ﬂﬂ&ﬁﬂt}tﬂl‘ﬁiﬂ . ':...:-.' ‘s

it veda ﬁmmm

Mucus. . .
wﬂn%:d“ mﬂh e
Dosaje de Pigmentos biliares,

i

—_ == B L e
SN Bl o

no

ki

LA UNIVERSIDAD

Dre W. Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon

1 tercer drenaje | |

N T .
Bilis B ... 40, "l
Forma de salidg inturn;i'to':;

Tiempo de latencia 80 minog

Dolor de mediana

Viscosidad normal, .

Gﬂlilr ' Eﬂﬂh- L R '
'- 4 BINE a8 R Hu

Calculines de Chiray i

Dosaje de Pigmentos

Intensidy

Dosaje de Sales biligres "

Bilis “C"* ..

--------

Exémenes microscopicos -
Citologia: . . ...... "
Leucocitos . . . .

Eritrocitos . .. ..., .
Cristales . . . . . -

Cuerpos grasos de "a'—il'll'.'.:l';'li

EVORA ey & s, abundante
Bacteriologia . ... .. H
Pardsitos . ....... . ;

Observaciones: El tiempo de
h_lﬁi'.enuia. se ha acercado g
la normal; la turbidez de

- las muestras se va ate

‘nuando.  La sensacitn de
| al hipocondrio va

cediendo,
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Drenaje Duodenal.

Nombre: Abigail Ramirez. . .
Tragé bien el tubo? .. ..« si
NAUSEAS « =+« v oo n 5= no
Residuo gstrico. . . - - normal
Galor - < v os 85 s e e v

Almentos <+ .. s cen e
Bilis .
NFGOIE s 5= 5 sim e yrers 28 S 8 :
Sangre oculta
Examen microscopico « « « « « -
Residuos alimenticios .
Eritrocitos . . .
Leucocitos . « « . - ¢
Bacteriologia . . « v v oo vt

lllllll
lllllllllll

lllll
llllllllll

lllllll

Lavados gastricos . ... ..Uno
Tiempo de paso al duodeno
1112 horas.. - e+ « or o 2= b0t

Antiespasmodicos: . - -
Residuo duodenal . . .

Reaceifn . . .« « = -

Viscosidad . . . -
ar e o e RS IS A
Mucus . .« - - -
Calculines de Chiray . ... . -«

!!!!!!

ii-lpllll-'rl-

Bilis “A" . . .. 0. . .. CC
Viscosidad . . . .« - - . .normal

Color amarillo claro opalescente
MUCUS . o« oov o _presencia
Caleulines de Chiray .
Dosaje de pigmentos biliares,

il-li-lil|||-

& W & & &

‘Dc;ﬂa;laﬁa .Sailal biliares . . . .

'.:..-'q:._-:-l-'.'lll.'.l-lll "

Dolor mediana ntensidad . .-
Viscosidad .. . - - -
Color .
Caleulines de Chiray
Dosaje de pigmentos biliares.

llllllllll
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Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon

1 40 drenaje .. -t nt 0
5t viege e FLaE A NS
Bilis "B« « > 30 %

Forma de salida subr. mitente.
Tiempo de latencia 30 minutos.

iiiiiii

. .normal.
caoba opaco.

ququququ

Examenes microscOpicos . . .

Citologia: células de descama-
cion endotolial. . . - -
Leucocitos . . .« _abundantes.
Eritrocitos . .
Cristales ... .-

-l--lii'-l-'l-“"l"

i - & ®

de Vincent

Cuerpos grasos

Lyon <« »os0 s o2 abundantes
Bacteriologia. . . - - - sieie a W8
Parfsitos . - ccee v m .

Observaciones: El tiempo de
Jatencia esta en los limi-
tes de lo normal. La tur-
bidez de las bilis va dis-

minuyendo.




Pl'l.lnhl de Dnyun-MEltzm_ le’uu

| Ramirez. . RS o s e 6 i v |
_Nﬁmbﬁ”w i v Nog

Tﬂﬂﬁm eltubo? .....81 2., .......,., .
HW.--.;..------_--W BIIIE“B” P i e
Residuo géstrico. . . . .normal Forma de salida . " i
Color . ...oesewen-eo- Tiempo de latencia jng..
A!mm- s wie s e s b e B ALK t&ﬂtﬁ'f 3{} mlnutﬂs il
'B.His--j:t-!---'"""-'*-' Dﬂlur""'*'--+-
Mucus ........ccounnen Viscosidad . RN -
Sﬂnﬂfﬂﬂﬁﬂltﬂ. % 5 4 8 & se a0 COIGI' ----------- ' .nt:gern
' 1 Examen microscopico . . . . . . Caleulines de Chj iray, Erma;
B Residuos alimenticios . . . . . . claro. A0hg
- Eﬂtroettoﬁ S T
. Iﬂﬂﬂﬂﬂitﬁﬁ ----- CRRCURC I TR
Bacteriologia . . . .. . . «++ - Dosaje de pigmentos bijigpe
r. Lavados géstricos . ......1 .
- ' Dosaje de Sales biligres
Tiempo de paso al duodeno 1 Bilis *‘/C" S
g 1[4 horas. E TR Nee
H e | ~ Exdmenes microsepicos .
A HCAPRSAAIEoE 1 i v e 5D Citologia: escasas célylas de
Rmidus: dsﬂui SR N descamacion epitelial.
Reaceion . ........ - Leucocitos ... ... .
Viseosidad! . .vc vy, ...,  Eritrocitos.. .. .. escasos
' Cﬂ‘lﬂr- O S -. .a-n " CrlStales g .
1 Mucus . ....... vov.... Cuerpos grasos de Vlncent
caloﬂjiﬂﬂﬂde Chira}‘_',..--q.. Lyun LS L ] = 4 BT siqien
L _ N R Bactermlugia . BSCASHS
Bl - Bilis “'A" . .80 cc FPardsites....., .. . . .
. : WM&&&; .'i.-lf--..num.ﬂl "
Color . . . amarillo opalescente
Mum : ..i-pl.rpmmg
&' 5 . Caimﬂmesdq Chiray, . .. ...
B . . . Observaciones: El drenaje al
~ Dosaje de pigmentos biljares, prm;gnm;iung 1'"“"{55}
"' "'ﬂl' b‘i ;111” l'llr | e 'Em n e lls" !'E'
3 A %j'ca'. SRS las vias extrahepaticas

do su repara-

Mu‘;ag 8 biliare mmn
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Drenaje duodenal.
Nombre: Abigail Ramirez,
Trago bien el tubo? . . . . .. si
Néuvseas ., ........ ... no
| Residuo gastrico normal .
N S OIS o e
. Alimentos . A
_ Bils . . .o e :
. MUCUR S 5% c veie voee oo o s
. Sangreoculta, . ... .... ..
. Examen microseépico , . . . . .
Residuos alimenticios . . . .
Eritrocivos . . ... ...... ..
. : Leucocitos . .. .. ........
| Bacteriologia . . . ... .. ..
: &
» a
| L Lavados géastricos uno .
5 Tiempo de paso al dunrlenn
N 1 112 horas. .
Antiespamdédicos . . . ., ., no
' Remduu duodenal .....
' Viscosidad . . . ... e

iiiiii

Bilis “A”..30......, cec.
& _Wﬂ&ﬂ..;.....nnrmai
- Color. ... ...mm’lloelnm
M:uﬂnl”-.,-n -« .« ©8CAS0s

uﬂlﬂ!l#il.!ﬂ »a s

I'Hlim# "9
4-:",.‘1 I._.i'li'.il;* T

-||.. »

i'.;“
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Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon

N O 3o iy Navh alalle Sl
= P oo
Bl B, o1 o 30, .. .cc.
IForma de salida intermitente
Tiempode latencia 30 minutos

lllllllllllllllllll

Daolor . . ligero
V}scumdad ........ normal
Color caoba transparente. .

Caleulines de Chiray. . ... ..

Dosaje de pigmentos biliares,

iiiiiiiiiiiiiiiiiiiii

.........

Exdmenes microsedpicos: . . .
Citologia: escasés células . . .

Leucocitos presencia. . ... ..
Eritrocitos
Cristales ,
Cuerpos grasos de Vincent
Lyon en grupos aislados . .

Bacteriologia . . ... ..

llllllllllll

lllll

Parasitos . . ..

Observaciones: La prueba tien-
de a su normalidad fisio-
logica. Eldrenaje ha ro-

to el circulo infeccioso, v
los trastornos téxicos de-

saparecen (prurito bradi-
cardia.)
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irez
Nombre: Ab;gnt] Ram
tubo? . si
Tl’ﬁﬂ"ﬁhlm_d ,nu

ﬁ;ﬂgmm -. . .normal
Color « .- - . e
. Alimentos . LR 3
| Bﬂiﬂl b bile)d e & B g, S{=mi¥ wLE e O
MUCUS <« v o0 mrmmn sttt
_ - Sangre ocultg . ... .occe
Examen mmrﬂaeﬁpmﬂ ......
Residuos ahmenhcms ......
Eritrocitos . .« ««coev oo o
LeucoCitos « «sse o aa oo e
Racteriologia . . .+« « v e 0 - oo
Lavados gastricos . . . . . .. 1
i Tiempo de paso al duodeno 1
4 114 horas.
l‘ i il
. Antiespasmé6dicos . ... ..o
r Reskiuu d“ﬂ'dﬂnﬂl # 4% 8 w W s @
L Reaccién ... ... T
e Viscomidadl ; ey e s e
. OIOE L IR vis o S e s
MROUE L By NS SEr
- Calculines de Chiray . ... ..
*—
™" |
- Biﬁa “ﬁ” ..-..---%&E'
Viscosidad. . . . . . .. .normal
Cﬂhr amarillode oro claro. ,

Galmﬂmméachjm.....“
. Wﬂﬂmhm
a .i;llilﬂi‘,i-![lfhi!ii-i 4

f-m%

ST OK I ilﬂi-]u.i:’i u-'ﬁl "T"' f:_
o R I'_-'.—. -
l.- r » 5 .

'-L:"'-,I"I

m

L

duodenal Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon
2. i

Blhs B '15 .
Forma de SHilda mtermuente

Tiempo de latencia 20 min g

lllllllllllll
L] &
L

BOIOF 5 < v 6 e . v A
Viscosidad . . . ., .. n::f;m;
Color caoba transparente, i
Calculines de Chirgy,

Du:-:.aje de pigmentos hlhﬂreg

------
K N1

ol

L]

.............
.....
" g

Exdmenes mierosedpicos

Citologias: . o .w v v o EHL‘EB&.
Leucocitos . . ., presenma
Eritrocitos . B
Cristales . =

Cuerpos grasus de meenl
BVONIG. 5 15 5w Ve et
Bacteriologia: , .

Pardsitos . .. . .... -
Observaciones: Prueba normal.

La turbidez ha desapare.
cido en la bilis B y ligeros
copos mucosos flotan en
la bilis A.
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"~ Drenaje duodenal.

Nombre: Abigail Ramirez. | .
Tragb bien ¢l tubo? . ., . .. s
Néuseas . ..........., no

Residuo géstrico normal . |
RO e el s a0 sials @93 aUs e g
Alimentos . . .
B AN, 0 e e $50e o eva 2
BDOEUR ') s 9% 423 5% % vie o e o
Sangreoculta. . ... .... ..
| Examen microschpico. ..., ..
| Residuos alimenticios , . . . ..
' Eritrocios , . . ........ ..
BUBTCORIDAR 22 & i s s b7v 7 o'v's
Bacteriologia . . . ... .. .. ’

Lavados gastricos uno . .
Tiempo de paso al duodeno,
% »» 114 horas. .

Antiespamddicos . . .. . ..
Residuo duodenal .. ... .. 4L
Reaceion . . .
Viseosidad . . - v .0 iainn .
Colur ..................

Caleulines de Chiray. .. .. ..

.ll Bﬂiﬂ “J#" ....... =G
» E"'mdad......_..__,nurmai
i ﬂﬂlﬂ!.....amaﬁlluda oro
.M:ucuau s ligeros copos

Ti-- aje de nig:mentua biliares,

‘,:_-:-1 ;- jabi e, =

CONTRIBUCION AL ESTUDIO DEL TUBAJE DUOGDENAL

o« mnaesde’chm VDot 5

TR L) l-ll-l-'_

167

Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon

L 55 o Piein) md W9,y wAeie @ NO B
BUis B . on v ea .40 e.c,

Forma de salida intermitente
Tiempo de latencia 20 minutos

--------------------

Dolor . ligero
Viscosidad . ....... normal
Color caoba claro. . ... ... :
Calculines de Chiray. . .. ...

Dosaje de pigmentos biliares.

Dozaje de Sales biliares. . . .

Bilis *'C""

Exdmenes microscopicos: . .
Citologia:

lllllllllll

Leucocitos ,
Eritrocitos ., . . .
Gristales vu v s = 2las s
Cuerpos grasos de Vincent
ENOR o i id wa o s
Bacteriologia . . . .. ... .. .

iiiiiii

lllllllll

Parasitos

iiiiiiii

Observaciones: Prueba nor-
mal. El dolor que prece-
de a la extraccion de bilis
B. ha ﬂtsmmuida en inten-

sidad, probéndonos que la
irritabilidad del nul&msto

‘estd en relnc‘pn

da amramﬁm de su mum—
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Frl L
rl- | L

: no
HRARE i <w = e P8I S S
m_ﬂuﬂ -giatrinu....narmul
Gﬂ]ﬂfi ----- LI T I L
Alimentos . . oo s co et e
Bilis. . . - - R .
MUCHE, » o/ ¢ ss oo » mims o805
Sangre oculta. N = tal e >

Examen mnmﬂcﬂpm

" Residuos ahment:mus ......
Eritrocitos. . N Teid e
Bacteriologia .+ o o« o0 om0

hﬂm @ & W e el UL U |

-

Antiespasmédicos . . .. .. no
Residuo duodenal D B o e

Reaccion. . % A S
Vismsldad
CQIHI' .........'a....
Ca]cullnaa de Chlﬂlj'- 2d D s

Bilis A" . ... 25, .. .00

Ymmdadnnmal.”...!.

Color amarillo de oro ... ...
um-r 1-1'-J"¥t- LR T A Y

Bilis **B’’. . 30...... ',:' )
Forma de sahda mtermlten:E
Tiempo de latencia 20 mlnutm
Dolor ligero. . . .. .
Viscosidad normal , | . '
Color caoba claro . , .
Calculines de Chiray . .
Dosaje de pigmentos hiliarés:

Dosaje de Sales biliares i

Rilis “C’". . . 60 . : .-.‘.:1..‘::!.‘:

Exdamenes microsebpicos: | . |
BIORIAS < ~\c = 502 @ & e rers

-----------------
¥ v
L

Leucocitos . . o vnv s von.n..
Eritrocitos. .. . ... ... .. .
CHRERIPR T 30 e o' os o s i it o

Cuerpos grasos de Vincent

Lyon. . .

---------------------

'Pnrimtns .........
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Mm duodenal Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon

Nombre: Abigail Ramirez . 1 N0l d s e et o
'I'ragﬂ bien el tubo? . . . ... si D e s S el RN
Néuseas . . ... ..... ..no Bilis*B’..35....... c.c,
Residuo géstrico . . .. normal Forma de sahda intermitente
O v S b e vee e s Tiempo de latencia 15 minutos
AHMERU0B: 05 o4 o5 5 o5 mas s wials Hiale Db et siad e wa e :
_13_1113- DNGVa Eravi Svens & S My e Dolor ligero. . « cv v cv v o e o0
Mucus. . S oiials M 5T Viscosidad normal . . .. .. ..
Sangre uuu]ta. ........... Color caoha claro . . .. ... ..
Examen microscépico. .. . .. Caleculines de Chiray .. .. ..
Residuos alimenticios . .. ... Dosaje de pigmentos biliares:
BrItroeitos. « » va v siw s raay wd v e seecas s ey e
Leucocitos, «vvv v v v ann Dusa,]e de Sales hxharea
'Epcmﬁ_nlqgia ................................
c B G e s : e.e

--..--lll-l llllllllllll

~ Tiempo de paso al duodeno 1 | | _
J.Mhﬂras ..... i ias s e+ ExAmenes microscopicos: . . .
— S Tl L Citologia: « « oo v o0 v v niv 0 os

1o Leucﬂmtus .....

Eritrocitos. ., « v o000 %

Cristales: . . v« oo e o awen

Cuerpos grasoa de Vincent

LON _L}'nn.,. .....
"l'--"-.‘l e & il L e B B4 = siwe e - & & B
+Mhnlme$de(}hm...... D= e
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' il Ramirez. . .
m Ah:ﬂubo'r e

Ammtua........ ..... 1
S O
;{:Im irl;lt;ri-l_nn--

ngre o¢
Exafl:nmimmnu......
Residuos alimenticios . . . ...
Eritrocitos . . . .
Leucocitos .
Hacteriologia . . . v v v o0 v

w- ¥ & B 4

l_'lll""""

- Lavados géstricos ... . ... 1
' Tiempo de paso al duodeno 1
: 112 horas.

Antiespasmédicos . . . ... NO
Residuo duodenal ... .....
Remeeton o ivi soon o & caoe
Viscosidad . ............
R IO At S ISR e L8 s o
M“m'lt#!ililtlli-lq
Caluuﬂnnadu Chiray . . v« »

Bilis “A”. .......%cc

F' 'qml'..l . 1!1- L]
bf"il '-I'
| 'i,- i I_ui“_l

oMV KL

i 4

A DE _m UNIVERSIDAD

w Pmbal de Duyun—Multur L.’l-'.ln

I L ) PR

B s o i ¥ 5
Bilix “*B"" . .. b0, L-e‘
IForma de Huhda ”'h'l‘mitum.-.

Tiempo de latencia 15 Wiy

llll

Dulur
Viscosidad | Ormal
Lt:lnr umlm triumlmn-nh.

Bilis “C” ... 60, , . ... e,
CxAmenes microscdpicos |
Citologtaas:s v v v v v ot o L

Leucocitos .. .. ..........
Eritrocitos . . ......
Cristales . .
Cuerpos grasos  de
Lyon., . . .. e
Bacteriologia:, .. .. ......
Pardsitos . .

¥ i L] L] [ . L] ¥

Vim.:a;li

ehmmmw Pondltim
. El estado
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Nombre: Abigail Ramirez, .

Tragb bien el tubo? .. . . .. si
Néuseas . . .. .. N 5 . no
Residuo gastrico. . . ., . normal
RO s inw 6 eera i Bl Wik
Alimentos . . .......... :
Bilis . ....vv v veerans. :
Mucus . . . ....ooweun.. .
Sangreoculta . ..........
R Examen microscopico . . . . ..
| =~ Residuos alimenticios . . .. ..
- ROMLPORINOB %« v i e vy dvea
- Leucocitos . ........... .
A Bacteriologia . . ... .......

]
N Lavados gastricos , ... .. uno
4 Tiempo de paao al duodeno
K - 1 1/4 horas..

o -

-, Antiespasmédicos: . ... .no
Residuo duodenal , . . ......

. Reaceibn . .. ...t cneeonn
L Viscosidad . . .......

mm--------. i B @
QaluulinudeChway.......

:]:} uaﬂ R _.m‘ : Lele,
% nm'mnl
;j-i': ",_ ar hm ﬁlm .

R
'.""" EIL LR e e sad e riaw

ﬁhjm. s s o ale
mrumm biliares,

mm 0,025

1 .-.._.y_ e d - -,nj'l.- #n’d ae @
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Drenaje Duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon

Bilis "B . ....40 ... .¢¢C.
Forma de salida intermitente.
Tiempo de latencia 15 minutos.
Dolor ligero. . . . ... v e
Viscosidad .. . . .....normal.
Color caoba transparente.. . ..
Caleulines de Chiray . ... ..
Dosaje de pigmentos biliares.
B T e
Dosaje de Sales biliares . . . .
Bilig G 0 - iian AN ¢.C.

Exdimenes microscopicos .

Citologia; escasa. . . .+ .+« « o=
Leucocitos: escaso8. . « « « « «
Eritrocitos . . ..« va v v 0w e
CPIREaleR e sibis s sin = oo e o
Cuerpos grasos de Vincent

IS0N st e 5w sin) = sfers wiwacns
Bacteriologia, . .. . ... .. b

Pardsitos . .. ... .-

Observaciones: Después de
esta prucha normal es da-
da de alta nuestra enfer-
ma en buenas condiciones.
El drenaje aclaré el diag-
nostico, evitando una ope-
racion; nos dié6 un éxito
notable en este paciente.
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OBSERVACION N¢ 5.
Mﬂﬂﬂ MEPES. Seﬁiﬂiﬂ dEI Dr. Aﬂui[liﬁ B I{lgﬂll*

Sala Santa Cecilia. | |
afios de edad, natural y residente en Guayaqy]

De 27 _
multipara, lavandera. N .

Antecedentes paternos: Sin importancia.

Antecedentes personales: Paludismo, disenteria, fiebre ;.
oidea. -
f Enfermedad actual: Hacen 4 anos que se ha iniciado g,

ostado de mal, padeciendo con largas intermitencias, intensos
colicos hepéticos, en el in_tervatu de los cgales ha t@n_uiiu. fre.
enentes trastornos intestinales cara;?tfgr:zad?s por ffstl_'qmmmn to
y crisis diarreicas. Ingresa al servicio de Santa Cecilia con yy
intenso colico hepético. FPunto pancreato {EI}IE{IFI{:IHHU de Chay-
ffard, signos de Abrahans y Murphy positivos. lIctericia pro-
funda de las conjuntivas, piel amanlla._ :':u’mlurm {Rfem:tmnes,
de Gmeling y Hay fuertemente positivas.) DBradicardia y
Lengua saburral, nduseas, temperatura 38,5, trata.

rurito. ‘ i
p dieta hidrica, morfina, hielo al hipoeondrig

miento inmediato;

derecho. e
Decidimos el drenaje para el dia siguiente, en que ya ali-

viada le sera fécil someterse a la prueba,

Primer drenaje: Deglute facilmente la sonda, hora 8 a. m,
Lavado del estomago 84 a. m. Dectbito lateral derecho hasta
las 10 1/2 a. m. Extraccion de Bilis A 30 c.c. de color amarillo,
lechoso, opaco, con presencia de abundantes copos mucosos.

Formula citolégica: Abundantes leucocitos, cristales de
pigmentos, escasos cristales de colesterina, abundantes grupos
grasos de Vineent Lyon, Primera inyecci6n excitante al sul-
fato de magnesia 25 c.c. a 37%. Tiempo de latencia 300, In-
tenso dolor que precede a la extraccion de bilis B. Bilis B. 45
e.c. de color café oscuro, densa, filante opaca, con presencia
de densos copos mucosos. Férmula citolégica, leucocitos
abundantes, estafilococos, grupos grasos de Lyon. Bilis C
30 c.c. anormal,

Interpretacion: letericia por retencion incompleta, cole-
cistitis catarral. Tratamiento indicado: Drenaje intermitente.
Sesiones cada 4 dias,

Hanse practicado 10 drenajes con intervalo de 3 dias cada
uno (véanse los cuadros correspondientes, )

= o ' |
. ;__"_"lla_ Ld —_'I' .l'i B
l.. r'.'.t! " .'.'-:-E__ ™ —L.'ﬁ -‘-IH.. i.d_ =
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1T
L i

Emllﬂﬂm Al cabo de unmes de tratamiento. el estado
Pﬂiﬂuﬂ mejorado notablemente, desapareciendo lu colaluria
y recobrando los tegumentos su tinte nurnml Kl chlico no ha
hecho acto de presencin en el curso del tratamlento, en ol

I -ﬂmmdﬁ laﬁpmehu. Sin aparecer después de terminado
‘ el tratamiento, la paciente ha tenido ol cuidado de visitar el
mﬁdu al cabo de tres meses, pudiendo comprobar sy estado
e salud.

= =
————————
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Drenaje duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer [y,

. 1 primer drenaje, | |
: a Mires. . « -+« R < T
Numbrlf"re;ﬂ:lﬂtuhu? . ...sl 2 Trat.drenajes intermitentes
Trago bi aqmo Bilis"BU . ... .0, (45,

NAuseas .« v« ¢+ * "7

Lavados gastricos N? 3 con
invecciones de 30 e.c. sol. sil-
VO B 1 %00 o o o 00 sp s sl00 o2
Tiempo de paso al duodeno,
..... 1114 horas... ...

Antiespamoédicos . . ... . . NO
Residuo duodenal .. .. ... ..
Reaceifn . . .o « oo s vo v o
Viscosidad . . . ..o v v ve v o o
ColOX e ol oim e 50 B9 0 e dne
LT L1 L0 - R R s
Calculines de Chiray. .. .. ..

Bilig SAM S a8 anG aein s Gt

Forma de salida intermiten e

g ico 30....C. C.
ﬁﬁ;ﬂﬂ;fﬂﬁ:ﬂﬁ’ y transpa- Tiempo de latencia 30 “]irlutuﬁ
B aa . DOIOP e sx v v00 e o« intenss

rente. . .. ese vttt Yiscosidad L ... ... L
A}J_ﬂlﬂﬂhﬂs . -. : Slaeeashe lechosas. . . :
) RO T agieeie =1 '_ . ‘aleulines de Chiray, | | '
E-‘ gla‘:::’ri 'ﬂ:: ulta ::::::: ... .. Dosaje de ni}:rrm-.n_ itn?. hiliare:;:
': Examen microscopico . . . . . - 1 x 1.5.4111}. {M“ {.-‘.'A_ P.).
I Residuos alimenticios . . . . . - Du&ia]e de Sales biliares,
- Eritrocitos . « « « « v s oon v o I_l.‘ﬂ‘tﬁ Imr:*lﬂl‘ll ........... ‘
f.*' Leucocitos . « + ++ o » s+ . ... Bilis “C" 30 normal.. .. . c.c

‘ Bacteriologia . . . -« « « o+ :

Exdmenes microseopicos: . .
Citologia: células epiteliales
ciliadas, escasas, . ... ...

Leucocitos abundantes, . . . .
BEtrocItos < o v.v v v aie vie aiss
Cristales grasosos ., .
Cuerpos grasos de Vincent
Lyon . abundantes, . ..., .
Bacteriologia Estafilococos .
Varios cocos. . . ... .......
Pardsitos . . ...

Viscosidad . . . ... .. normal Observaciones: Esta enferma
Color . . . . . amarillo lechoso fué enviada al servicio de

Mucus ... .....abundantes cirugia con diagnéstico de
Caleulines de Chiray . .. ... litiasis bm?{i-ﬁ EhI drenaje

: : S nos permi acer un
P P b B
Dosaje de Sales ]:;ilim 2t drenaje intermitente, sal- |

58 ales U vl a esta enferma de una
0056x100 (M.C.M.)...... laparatomia. h
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Color. . .. ...
Allmantns

'''''''''''''''''

..............

Examen microscépico

Residuos alimenticios
Eﬂtrotitns.

------
uuuuuu

Lavados gastricos uno. , . . .,
Tiempo de paso al duodeno 1
hora .
Antiespasmadicos .
REEldlIﬂ- duodenal

llllllllllll

&8 B A4 A B & & & B & 8@ F o wow

Mucus .
Calcuhnes de Chlrabf

llllllllllllll

i

BB fin AT L Lo @D e BC
:ﬁﬁmalﬂad normal .
~ Color amarillo lechusu“....
m . v+ .. ..abundantes
s de Chiray .
: de pigmentos biliares,
4;_‘!_ Im-d,i:f-.----- .
g;da Sales biliares .

e

¥ N W 8 ¥ 9
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;ME duodenal Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon

1 Nv 2
e
Bilis B, .85 ... ... e, 0.

Ffll ma de sulida intermitente
Tiempo de latencia 20 minutos
Dolor intenso, . .. .

Viscosidad aumr:ntudﬂ ......
Color caoba opaco. ... .....
Calculines de Chiray .. .. ..

Dosaje de pigmentos biliares.
180 ST e e S

Dosaje de Sales biliares .. . .
0,075 por ciento.
Bilis **C'". . . 50

1111111

Exémenes microscopicos: . . .
Citologia: abundantes células
de descamacién endotalial. . .
Leucocitos abundantes. . ..
JOIEPGOIOE, o s 2% vas s e s
CHBIRIES: & i v Uve 'stvd wre o'
Cuerpos grasos de Vincent
Lyon. abundantes. . ..
Bacteriologia estreptococos. . .
ERTARIEOA] oo i) pieie S o vy

OBSERVACIONES:

A las 26 horas de este drenaje,
el dolor ha cedido nota-

blemente, adqguiriendo
confianza con esta enfer-

ma, que al principio se

mostré refractaria al tra-
tamiento.
-_. . -_ - '.-‘.-
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Drenaje duodenal.

Nombre: Maria Mires. . -+ - -
i tubo?..... .8l

Tragé bien el tu o

NAUSEAS « + o= o= v+ =7 "
Residuo gdstrico normal. - . .
CBIBE: - vidiz)s satd oisis sw 8
Alimentos . - <« o0 s
il s o0 5is slata sie v ve 4
MGTHE S e wiale 28 7iod oo

Sangre oculta . . . ..oeeo e
Examen microsedpico . . - -« o

Residuos alimenticios . . . - .« -
Eritrocitos . . . .
Leucocitos . .. cosaue v :
Bacteriologia . ... ..o

L] L
- = & & & i L] L] " & B8 = @ ® ¥, = %

Tiempo de paso al duodeno
1 hora,

Antiespasmddicos ......no
Residuo duodenal .. ... ....

Regaceion « + « « « = s s s s v s v s
Viscosidad . . ....
Color ... ... v«
MOCHE & s i iahags =i

Calculines de Chiray. ... ...

Bilis “A'" .. ........3ec.c.
Viscosidad . . . .. ....normal
Color amarillento opaco . . . .
Mucus. . ...... abundantes
Calculines de Chiray ......
Dosaje de Pigmentos biliares.

Dosaje de Sales biliares. . . . .

= & & w8 8§ F F,.8,F B %" 8 ®F OF B B 8 &

REVISTA DE LA UNIVERSIDAD

Pruebas de Doyon-Meltzer Ly,

LOINO S 0 &ors eare b5 s
Bilis: “B" .. ., 40. ., o F

Forma de salida intermitan,
Tiemm-; de |H[l’.'l!{'iil 35 mi"”l‘.us
Dolor intenso. . ..., .

Viscosidad aumentada | =
Color........ caoba IE{:]]{:.;.;;;
Calenlines de Chiray .,

Dosaje de Pigmentos hi]i-’ll"l_:ﬁ:

llllllllllllll
L |
L]

Dosaje de Sales biliares, .

.................
LT DB T

Exdiamenes l‘l]if:['i}:i[‘i'.lia.im}; '
Citologia: abundantes célylas
de descamacion, . =
Leucocitos abundantes

Eritrocatos . . . ... .......

Cristales . . . ., wid siadaiemts s
Cuerpos grasos de Vincent
L0 v« 5.5 s 50 . abundantes

Bacteriologia estreptococos es-
{:;;15[’5 TR R R 4 % 9 wow,m 8w =4

---------------------

Observaciones: La inyeccion
de lasol magnesiana pro-
voed en esta prueba un
estado vertiginoso con an-
siedad v angustia; que du-
ré 5 minutos, se prosiguit
la prueba sin novedad,
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Drenaje duodenal, Pruebas de Doyon-

Nombre: Maria Mires

Meltzer Lyon

Trag‘é tlen &l tubo? ., ... 5% ; o s P
N&useas . . ...... .. .. no B“i.a. :-h;- """ % LT ‘::.L"
g:laidun gastrico normal, . _ . Forma de salida intermitente
A]ufe;':i;n-s -------------- Tieml:c_: de latencia 20 minutos
B ST S Ry ey et g Dolor intenso. . ... .. ... ..
BillS . ..0.00 .00 A .. Viscosidad normal. ., ......
: Mueus .............,.. Color.........caoba claro
Sangre oculta .. ... . Calculmea de Chiray......
Examen HTI{II‘UEC'SDIEO ...... Dosaje de Pigmentos biliares.
Residuos alimenticios . . , | Dosaje de Sales biliares. . . . .
Entmqtﬂs ............. Bilis “C"” .. .60..... c.c.
PENCOCIbOsT v oo o o s, L
Bacteriologia ..... . . .
d Lavados géstricos No, , . , . 1
| Tiempo de paso al duodeno
' 1 1/4 hora. 1
- Examenes microscépicos : . . . 1
Citologia: negra mucosa, célu-
las de descamacién, . . . . . . .
h Leucocitos abundantes . , . . .
Antiespasmédicos . .. ., . NO: EMErOCItos <« coii e sieie ma
Residuo duodenal .. ..... .. Cristales ..... .........
5 Reacmﬁn ............... Cuerpos grasos de Vincent
- Viscosidad , ............ Lyon.... ...... presencia
< Color ............ chetans e Bacteriologia .. .........
Hums...... ...... sial aver (RBRYARIEOB. & oo 5w dhilvels aieiins

. Calculines de Chiray. ... ...

~ Bilis “A” . ........30c.c.
.ﬂimiduﬂ.. c <+ +...nOrmal’

llmarillo lechoso. .
. i' DEOE s vneeviwe prmnmn Observaciones: La turbidez de
'r s de Chiray...... Iasmueatrasaemnta- |
‘ Jﬂaﬂmantm hiﬂm nuando. El estado gene-
Wﬂﬂ'ﬂlhﬂim.... ral mejora.
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Drenaje duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer Ly,

Nombre: Maria Mires. . - « - i

Trag6 bien el tubo? . . . . .- S
Néuseas . .. . - -
Residuo gﬁﬂtﬂﬂﬂ nnrmnl

Color ;' saaes

Sangre oculta . . . SRR
Examen microsc6pico . . . « « »

Residuos alimenticios . . . .

Eritrocitos . « « o « o v s v s o o »
Leucocitos . « o oo o 50 s s Allsl o
Bacteriologia . . . . v« « v - L

Lavados gastricos N¢ 1...
Tiempo de paso al duodeno,

....... 1hora. . oo vv .-
Antiespamédicos . . .. ... no
Residuo duodenal .. . .... ..

Reaeaifn b o Sk s,
Viscosidad . . .....0 00« .
Golors + « 34 .4 s T T
) 117y e i S

Calculines de Chlray. Leon Do

B‘His "A.I”' ---'mr el e GG

Viscosidad . . w505 avaw o

Color .. .. .. .amarillo claro

Hum......aignmm

i'ﬁ!nlaulgdum e

. «NO

I N9B S

Bilis “B" . .. 40. ..., e.c.
Forma de saltd1 mterrnltent;_
Tiempo de latencia 25 minutog

Dolor., « co oo v0 v vn s in tenso,
Viscosidad . . ... ... norme|
Color caoba claro . . .

Calculines de Chiray. ,  ,

Dosaje de pigmentos biliares.
Dosaje de Sales biliares .

Bilis “C" .........,. c.e.

Exdmenes microseopicos; . |
Citologia: se notan escasas cé.
lulas. . ...... . . ...... .
Leucocitos: escasos ..., , .
Eritrocitos ... ......,. .
Cristales grasosos . ... ..
Cuerpos grasos de Vinecent
Lyon. vandisminuyendo , .
Bacteriologia: algunos diploco.
cos diferenciados .... ., .. .
Pardsitos . ............ .

Observaciones: La enferma so-

licita su alta por sentirse
va bien. Logramos con-
vencerla de la necesidad
de prolongar el tratamien-

il to y asi evitarle una com-
'H'H‘" u_- M a mml

5




Drenaje duodenal.

Sangre oculta . ., ..
Examen microscipico ., .
Residuos alimenticios | |
Eritrocitos . .. ...
Leucocitos . . .

.......

Lavados géstricos . .. . . . uno

Tiempo de paso al duodeno
dre HOrRs.. So oo L

Antiespasmdédicos: L, .. ..
Residuo duodenal , . . |,

Reaccion . .. ...

| Viscosidad . . . ... ...
)\ BOIDE s ¢ sv v v v i ven ven ol
Mucus........,..,

Calculines de Chiray . . . . . .t

Bilis “A" . .........20¢c.c
Viscosidad . . ... ... .normal
Color amarillo oro opaco, .

m. T . T dmminuldn
~ Caleulines de Chiray . .. ...
~ Dosaje de pigmentos biliares,

hii.-"'.-..lijiigl.‘

___ ‘de Sales biliares . . . .

2
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Pruchas de Doyon-Meltzer Lyon

Hﬂmbm- & W . Mnr]‘a Mi

: reg :
'.[‘.ragéblenelluhn;,,,__ of :2 N¢ 6
Niuseas . .. ., , . . : I e 35
Residuo gédstrico = e Bt]m "R s .mh*rmlmnte .0
{:otﬂr -. -‘ . ih & N nﬂrmﬂ] Fﬂrmﬂ de qu]l.‘ja P 25 mtq
Alimentos . . S e T'E""lm de latencia th: mediana
Bilis ......... P intensidad.
Mucus. .. .. g ' - Dolor ., .. . .. . . . . normal

Viscosidad caoba tran sparente
Color ] .

Caleulines de L‘h:ra} ......
Dosaje de pigmentos biliares.

LSRR

& & & @

lllll ¥ ' 8@ 'm i & =

Dosaje de Sales blharLs
Bilis “C" . ....... .aﬂ c.Cl

Exémenes microscépicos . . . .

Citologia: .. ....... £rasosa
Leucocitos: . ..... ..

Eritrocitos .. ...........
Cristales ., ,...........

Cuerpos grasos de ’Ulneent
Lyon ,..... .. muy escasos

iiiiiiiiii

Pardsitos . .

® .8 & & & B 8 @ ® 8 @& =

Observaciones: Su tempera-
mento motive, favor ese
geguramente a que des-
pués de la inyeceibn mag-
nesiana en esta prueba
presentd un estado verti-

ginoso que se disipd pron-

tamente,

—
S T I




2.
Bilis “"B" ...

Forma de salida intermitente
Tiempo de latencia 20 minutgy
Dolor de mediana intensidag
Viscosidad

Color caoba transparente, ,
Caleulines de Chiray

Dosaje de pigmentos bilinres

Dosaje de Sales biliares | |

Eritrocitos . . . . Bilis “C" ... 7
Leucocitos . . o

Lavados gdstricos N©

Tiempo de paso al duodeno 1
114 horas. Eximenes microscopicos | |

normal
GSCa80s

Eritrocitos

Cristales . . . ... .. ......
Antiespasmadicos . . . ... Cuerpos grasos de Vincent
Residuo duodenal Lvon. . . .......ausenci
Reaccion . ... ..

Viscosidad . .....

Color . . ... -

AT i v v 7 e L e e,

Calculines de Chiray . .. ...

Qﬂhl‘ﬂmﬂ‘i“ﬂ,dﬂm v eu oo Observaciones: La coloracion
Mucus ... ... eseasos copos de las muestras se aproxi-
b i lili?;;db ohlray. = ma a la normal. Los cuer-
Dosaje de pigmentos biliares.  pos grasos han desapare-

i.lis -"Au“- LR m-- LR ﬂ-ﬁ-

r - |




CONTRIBUCION AL ESTUDIO DEL TU

Lo 'BAJE DUODENAL 18]
])mnale duodenal Pruehaa de D“}*un-hieltzur L)‘un
Nombre: Maria Mires, ., | 1 Nvg -
Tragb bien el tubo? ., .. .. -+ [ . v 4_ =T
Iﬂﬁuseas -+« .. no Bilis "B BT 1a Ve e h 2 [
Residuo Eﬁﬂt”‘-“ -normal  Forma de salida intermitente
OO « sov v v " I Tiempo de lateneia 20 minutos
Alimentos . . .......... ., Polortgefol ...c + . i cvee si0
Bilis. . <« oLy, Viscosidad normal .. ......
Mucus. « .« cvvvie i, Color caoba transparente. . . .
Sangre ucul_t.a‘ SR Caleulines de Chiray ... . ..
Examen ﬂ'!lﬂl‘ﬂﬂﬂﬁplﬂﬂ ...... Dosaje de pigmentos biliares.

Remduﬂﬁ alimenticios . .+ Dosaje de Sales biliares . . .

BHHrOCItos. . o « i & cis o s Bilis “'C"". . i
GBCACItOR. .+ c.oivis o cae 5 o
Bacteriologia .. . .. .......
Lavados géastricos N¢. .. ... 1
Tiempo de paso al duodeno 1
E:t}l;ra:ﬂ;nédl;:{;si B : _‘ * Examenes microse6picos: . . .
ﬁ‘:; duodenal . .« «s v . Citologia: normal. .. . ... ...
MLmén - Leucocitos. . voov vv ooe s
iscos e S Eritrocitos. .« - « oo coin e s
b idad . TR Cristales: . .v v e e v
Color .. ccvv o nenens Cuerpos grasos de Vincent
,chuiﬂuﬂml B3 sl {-:'.hjray Tam Lyon. ausencia. . . . . -
e Bacteriologia . . .. ...« oe -
Parasitos. .« . oo v e saa e
.*1| o’
Bilis “A” . . .. e e e L
':;E-r'u-'l Ll:'l Ilﬁl'lﬂﬂl PR T L L R ] ‘
'P amurﬂlu de oro transp. (OBSERVACIONES:

;r,-_l:“ - ';...--muyms

.sde Chiray . ...... FPrueba normal. La turbidez
& : m Eiiﬁreu,. de la bilis A., es muy lige-

aie de Sales biliares .... &

-I.H:-"—-""--
B -



&
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"____ . duoclelll-'» Pruebas de Doyon-Meltzer L’Fﬂn

Nombre: Maria Mires. . « -+«
Trag6 bien el tubo? ... .- sf
Niuseas . ..+ « - rpra el W
Residuo géstrico. . . « -
Colar o o se ovs 5is aidio e s

Sangre ocultd ... ... .
Examen microscopico . . .« .

Residuos alimenticios . . . . « -
Eritrocitos . « o« «x s o+« =
LEUCOCILOS ., » vo s s o 2 s o s
Bacteriologia . . . ..« v e v v v

Lavados géastricos N*1.....

Tiempo de paso al duodeno 1
114 horas.

Antiespasmodicos . ... .. no
Residuo duodenal ........
Reaceibn' ... . c. 8 4w s
Viscosidad vc oo v s s 00 vies
Golori e o sisistdareie tas

Bilis ‘A, .25 5 .. o0
Color amarillo de oro transp.
'Mﬂm S s sa e e f;ﬂm
Caleulines de Chiray. . .. ...

——

 Dosaie de Sules bilars -

1 NeB; .
Bilis “'B" ...35. ..., o

Forma de salida intermitene
Tiempo de latencia 20 minygo,
Dolor ligero. .. ... , t

. @
iiiii

Bilis *‘C" .. . 60.. ... . e.c.

Exémenes microscépicos . | .

BAUCOCIOB ) e cies 1ias v o
ERrocitos . o < oo wan s
Gristales oo o nis ot
Cuerpos grasos de Vincent
Lyon., .. ..

Parasitos ..............

Observaciones: Prueba nor-

——

-
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Drenaje duodenal. Pryehas de Doyon-Meltzer Lyon
Nombre: Maria Mires, , , . . 1
Tragb bien el tubo? ., , . 5 2 DR e e s g
Nﬁuseas .......... “n Bili‘si :‘-l- : lllllllllllll
.. BN A sy o c.c,
| g:isluguu gastrico normal Forma de sahdu intermitente
e : ms .............. Tiempo de latencia 20 minutos
MPURROR.  eimidaa s N e Dolor ligero. . ... .......
ﬁ;:::uﬂ ................ Viscosidad normal. al
---------------- Color bronceado transparente
Sangre oculta AN Caleulines de Chiray . , . . ..
Examen microscopico . , . , Dosaje de Pigmentos biliares.
Residuos alimenticios . . . . . . 1x 33,400,
Erltmn}tuﬁ ....... vl B Dosaje de Sales biliares. . . . .
Leuecocitos . ............ Cm. 0.75 x 100,
Bacteriologia ......., ... Biis NG - B0 el GO

——

Lavados géstricos No, 1. ., .
Tiempo de paso al duodeno

1 1/2 hora.

Exfimenes microscopicos : . . .

T : Citologia: ... ... ... normal
Antiespasmddicos . ., . .. N0 Leucocitos . v oo s v vaw oo o
Residuo duodenal .. .. .. ... ErErOEIE0s iv; i s <hn o

' Rgacmfm S e e e e Cristales! . . :o e s s
Viscosidad . . ........... Cuerpos grasos de Vincent

JOLOT & v s v an s e v e Lyon . oo o oot s —

MUCHS « & v v vv s ve v v Bacteriologia .. .........
Calculines de Chiray. ...... Pardsitos . . ............

L“," s o aii s »aas.normal

Color amarillo -:le QO rrsisis
| ﬁ@m‘ v v4eese. -ausencia Observaciones: Prueba nor-
ilines de Chiray . ... .. mal. El drenaje no qui-
‘ e de Pigmentos hlliarﬂn. rirgico nos ha dado un
aje de Sales biliares. . nuevo éxito.

-
I
.

[

il



[

REVISTA DE LA UNIVERSIDAD

OBSERVACION Ne¢ 6.

Servicio del Dr, Pareja Coronel.
Ursulina Ruiz, de 22 anos de edad, natural v residente o

Guayaquil, de oficio lavandera, multipara,

Ha padecido de paludismo, pulmonia y grippe.

Viene sufriendo desde hace dos anos de cdlicos hepaticos
e6licos que se han iniciado con su primer, embarazo; se ha I}re
sentado con intervalos largos de varios dias a algunas semanas-
con ocasion de una impresién moral o con involuntarias tygy.
gresiones de régimen; ingresa al servicio en el curso (e un
violento cblico hepdtico; constatamos los puntos vesicular, ep;.
gastrico, pancreato-coledociano de Chauffard y Rivert y o
punto intercostal de Boas. Los signos de Abrahans y Murphy
hacen acto de presencia: ictero de mediana intensidad: colaly-
ria, presencia de sales y de pigmentos biliares a las reacciones
de Gmelin y Hay; vestigios de urobilina. '

Conjuntivas y piel pigmentadas de amarillo; prurito ligerg
a nivel de la palma de las manos y de los piés, Temperatyra
de 389,

Practicamos un primer drenaje (véase la caria correspon-
diente. )

Interpretacion: Colescistitis catarral, obturacion del eols.
doco por tapén mucoso; ictericia por retencién.

Tmffxm-:?entq: drenaje intermitente: se han practicado cin-
co drenajes con intervalo de tres dias (Consfiltense las cartgs
correspondientes, )

Resultados: los drenajes restablecen la abili
permeabilidad del
colédoco, desaparece el ictero entrando la acie
nte
co estado de mejoria. < S e




’ ' CONTRIBUCION AL E£TUDIO

.....

-|. 3 mﬁ hien eltubo?, .. ... si
L F. Hﬂlm . v+« NO
¥ ¢ Rﬁﬂd““ gﬁﬂtnﬂu . 20 c.c,
l =) Golnl' ....... .normal
| mentﬂﬂ ............ no

RN e w (& v o= = =50l x 0\ 517 i

h BRI s s e 4. %8 5 si0 e s e

Sangre oculta. . ... ... .,

Examen microscopico
Residuos alimenticios

llllll

......

llllllllllll

b
Lavados gastricos N©. 2.'. A
Tiempo de paso al duodeno 1
1/2 horas .

Antiespasmodicos .
Residuo duodenal

.............

iiiiiiiii

ﬁucuﬂ

IIIIIII

~'_.;|A'l'l*'___ e el Tl
T Viscosidac ammﬂn lechoso. .
abundant&s

e PR T T B L RN AL AL A R

ﬂeGhimruv--_-
tos biliares,

ﬂ!.ﬂ.fH.P)a P

ng-n
fﬂl.-&l”----

L3
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DEL TUBAJE DUODENAL 155

WE Duodenal Pruahaa de Doyon-Meltzer Lyon

1 ler. drenaje, iy Pop—
2 Trat. drenaje intermitente.
Bilis “B" 50 c.C.
F'f:rma de salida lentamente.
Tiempo de latencia 45 minutos
Dolor ligero. .

Viscosidad fﬂuhd lutﬂtenle .
Color

lllllllllllllllll

Caleulines de Chiray ... ...

Dosaje de pigmentos biliares.
1 x 23,600, (M.G.H.P.)
Dosaje de Sales biliares . . . .
0,125 x 100 (M.C.M.)

Bilis *'C"”, . . 60 c.c. normal .

iiiiiiiii

Examenes microsedpicos: . . .
Citologia: aumentos celulares.
Leucocitos abundantes . ..
Eritrocitos. . . ce...NO
Cristales: presencia . . . ... . .
Cuerpos grasos de Vincent
Lvon: presencia. . e
Bacteriologia estreptococos-es-
tafilococos escasos.. . ... ...
Parésitos. . . . . - .

llllllll

(OBSERVACIONES:

A este paciente se le inyectd
]i]tlaﬂlﬂ biliar; los dre-
na_]eg nos permitieron re-
fan_r a su verdadera causa
I atante Yo carsy eI
termi A
evit una probable lapa-
rotomia.

= 1 ' ' J ™ S .
" A -ll.!'-_l_r-_i'ai__.':‘”ii -J y
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Nombre: UrsuﬁnnRu:z.... RINRZ: . e Ml
Tragﬁbieneltﬂbo?..... si 2...“..,: .............
Niuseas . « .+ cov s+ .s8f Bilis B (40, LN
Residuo gistrico nurmal Forma de sahda mtermltentﬂ
C AR S o e Tiempo de latencia 20 minyg,.
Alimentos . . . o s Dolor............. ligerg
Bili8 .« corrrps vesneovs Viscosidad . ... ..., normga|
Mucus . . <L WS F\ RO PACIS Color bronceado transparente
Sangre u-uulta Calculines de Chiray, , .

& & @ B

Examen mlcroaeﬁptm -

Residuos alimenticios
Eritrocitos . . .
Leucocitos . . .

iiiiii

Bacteriologia . . . ..... .. .

Lavados géastricos N¢ 1...
Tiempo de paso al duocdeno,

llllll

Antiespamédicos ,
Residuo duodenal . . . .

Viscosidad . . .........
Color. .........
Hucus“ ......

Dosaje de pigmentos blharea
Dosaje de Sales biliares , .
BiHS .‘G'. a @ @ -{i‘]‘ & od m plg E'{:-

Examenes microscépicos: , |
Citologia: abundantes células
de descamacion . .

Leucocitos: abundantes . .. .
Eritrocitos .. .......... .
Cristales . .. ...........
Cuerpos grasos de Vincent
Lyon. escasos. . .. .. ... ...
Bacteriologia: . ., , ... .. =
PRAESHOB: i 0ois v e b s v

Observaciones: El reflejo fa-
ringeo intenso, nos hizo
recurrir a una embroca-
cién o cocaina (sol. 5%).
~ Asi se hizo la deglusién
dela m:ttr facilmente,




~ Drenaje duodenal.

"-
N
i
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Pruebas de Uuyun-Meltzer Lyon

Nombre:. . . .. Ursulina Ruiz 1 Ne¢ 3
Tragd bien el tubo? . . . | | e i
Nfuseas . . . . .....,... s Bll;*l. ' [3.‘. X -lﬂ """"""
e i aiple dligrlats
g:ft;lun BRSriCRs o e normal  Forma de salida mtermm«nh
T R BT R Tiempo de latencia 20 mts . . .
Alimentos . ........... » Dolor.......... .. ligero
RN 6 ¢ % % V1% 5.0 o e s aba s Viscosidad , . . . . normal
Mucus . . ]ta .......... . Color hmnceadn tramparente
Sangre oculta ........ . | Caleulines de Chiray . . .. ..
Examen microscopico. . . ., Dosaje de pigmentos biliares.
Residuos alimentieios . . . , ., Dosaje de Sales biliares .
Eritrocitos . ............ B G L 50 c.c.
EelledtitoB’ - <= ... il o, ..
Bacteriologia . . . ....., . |
Lavados géastricos Ne 1, ., .
Tiﬂlglf d: paso al duodeno pysnionac microseGpicos . . . .
11/2 horas.. . ... ......., Citologia: .. ....... normal
Leucocitos: ., .. .. . escasos
Eritrocitos , . ...........
Cristales ..............
Antiespasmddicos: . ... .. no ' 3y
R i duodenal . . .o o E;E:;pﬂs grasos de Vincent
' Rﬁm" | el Bactemlugia ............
Viseosidad . ............ PArASItos . ..o oovonnn.
Color by ek s e AT '
RIREPHECE i S h s oiave e o) 5
Ca.lcuhnea de Chll‘ﬂF -------

'HBiliB “A™ .. .......30ce Observaciones: Las néuseas

Maﬂ < veii & o far=s0OTTOA] ceden a la embrocacién de

amarlllo de oro. sol. cocaina. La prueba
,ii"ﬁ . escasos. . 2 s tiende a su mnormalidad.

}" p;;mentoa hiliares, ¢i6n biliar han desapare-
e B,lleﬂ biliares . cido.

3 de Chm Los fenémenos de reten-



Mucus ..‘,--.m‘..“

Nombre: Ursulina Ruiz.
‘I‘mnﬁblafne!tubo’ .“..sl
NAuseas . .« « « . .ligeras

Eritrocitng . » « v e s ov o0 v o+
Leucocitos . .. «o oo v o v ==

Lavados gastricos N¢ 1...
Tiempo de paso al duodeno,

Antiespamddicos . . . . . .. no
Residuo duodenal . . S
Redacein , § .« 4 5o = sie piaie s
lfis_msidad.-..“....... .
NEGOUB - < Showrdie 27 5la 'atadis tags
Caleulines de Chiray, .. .. ..

Bilis “A”..80....... c.c.

V‘W L 1IW'

Bilis “B" . .. 45. . ey
Forma de sahda in term&tem&
Tiempo de latencia 20 mmutug
Dolor . . .o I'IEEI'(}
Wsmsidad ........ normal
Color bronceado transparente
Calculines de Chiray. . .
Dosaje de pigmentos biliares.
Dosaje de Sales biliaves , , |
Bilig "G .. . 00 .., Laele

Examenes microseopicos: , .
Citologia: normal . ... . .
Leucocitos: ... .. ienv ...
PIrtrOCItO8 1« v caveal a0a% dhe s
Cristales . .. ...

Cuerpos grasos de Vmcent
e e s o e R I
Bacteriologia: . ;1 i
PRrfsitos: oo o sis aiee shaian



CONTRIBUCION
| - AL ESTUDIO DEL TUBAJE DUODENAL 1= l

- m duodenal. Pruebas de Dovon-Meltzer Lyon

. r Ursulina R.I.I.i_‘:_ zens 1 R B
:M hien el tubo?. ... .. s 2 '

= H'llt!- H ..o B8
- Forma de s-:hdn intermitente |
Tiempo de latencias 15 minutos "

{Bﬂlar ligera molestia 2l H. D
Viscosidad pormal, . ... -
Color broneeado transparente

Calculines de Chiray . . . « -
wﬂ microseipico . .. ... Dosaje de Pigmentos biliares
Residuos alimenticios. . .. .. Dosaje de Qales biliares. . . . .
Entrocitos . - . ... ... Bilis “C” .80, ... . G

I.aﬂuﬁos gastricos N9, 1.
Tiempo de paso al duodenc
1 12 hora.

Exéimenes mi::rus;ﬁpims: o
Citologiaz .. .« . . . - - NOrmal
....... no Leucnmms
Erimmms .............

-------------

Cuerpos grasos de Vincent

|lﬁiwﬂ.‘c‘

Observaciones: Prueba nor-
 de oro. . - - -

Mucus de weia mal. El m”:ﬂi::dt:;
Caleulines de Chiray . ... .- parado la perma
Treaie de Pigmer i las vias extra-hepditicas.
onaie i hihm mm-m-.

-i.iil

FIHAl & = = = = & s & %
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OBSERVACION N¢ 7.

Qervicio del Dr. Aquiles C. Rigail.

Sala Santa Cecilia. | |
Rosario Espinoza, natural de Loja y residente en Guaya. -.

quil, lavandera, multipara (8 embarazos de los cuales ha tenidg

7 partos a término y un aborto. ]. |
Antecedentes paternos: Sin importancia.

1 Antecedentes personales: Pifiudmmn. grippe, disenteria.
i A feccitn actual: Se ha iniciado hace un ano con célicos
J : gecimiento acentuado: trastornoeg

B “hepiticos; presenta enﬁ?q nto ‘ ‘
; gastrointestinales; anorexid y erisis diarreicas: coleluria cop

ictericia acentuada, conjuntivas tenidas de arl*narilln y piel de
x color aceituna; bradicardia, gantoxia, prurito desesperante,
! Temperatura 399, ‘ |
131 Ingresa al servicio en el curso de un violento cdlico hepati.
El examen nos permite constatar: Defensa abdominal,
15 exquisita sensibilidad al nivel del hipocondrio derecho; con
! 5 puntos vesicular y pancreato coledociano de Chauffard positi-
vos. 1o mismo que los signos de Abrahans y Murphy. _
Esperamos la evolucion de colico hasta el dia siguiente, en
que los fenémenos dolorosos ceden a la medicacién sintométiea,
nudiendo constatar a la palpacion una tumoracion localizada
en la region vesicular; de forma redondeada, renitente v que
permite desplazarla en sentidos laterales, y verticalmente ha-

cia arriba.

La temperatura se mantiene en 38,5, en estas condiciones
practicamos un drenaje (véase la carta correspondiente. )

Interpretacién: Obliteracién inflamatoria del colédoco por
colecistitis catarral. Hidropesia vesicular.

Se resuelve la intervencién quirdrgica.

Operacién laparotomia: Vesicula grande periforme sin
adherencias; practicamos una colecistostomia extrayendo un
liquido filante de color caoba lechoso, con presencia de densos
copos mucosos en cantidad de 250 c.e, Colecistotomia a la
pared. Drenaje quirrgico que funcionando bien, nos permite
apreciar la cantidad y coloracién de las bilis que se va modifi-
cando a medida que transcurren los dias después de la inter-
vencion.

- Oper6 Dr. A. C. Rigail.
A Ayudante Sr. Acosta Rosales.

Wil .

B i,

Y Y LN 3




El drenaje contingg funcionandg correctamente por espa-
eio de un mes al caly del cual, pog VEMOo$ precisados a hacer
ﬁ@ﬂ-ﬂﬂu“d“ Intervencion, Laparotomia; colecistectomia re-
 dad.

Exploracion del colédoe - con ili
. L L o= tonstatamos su permeabili-
dad. E_:I paso de la bilis g duodeno se verifica de una manera
fisiologica. .

Operé Dr. Maldonad, Carho,

Ayudante Sr. Acosta R

Operacion con anestesia etéreg,

:£Eﬂfd!ifdﬂﬁ-‘ Lﬂ paciente sigye 5 Curso post-operatorio sin
ningln l'ﬂ!lldﬁm_e- siendo dado de altq en buenas condiciones,
- después de habérsele bracticado un

| drenaje, cuvos resultados
~ consignamos en la carta torrespondiente.
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Drenaje duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon

Nombre: Rosario Espinoza . ..
Tragé bien el tubo? .. ... si

T S R S no
Residuo géastrico. .. .. 20 c.c.
Color......... . . . hormal
Alimentos. . .......... no
Bilis......... kel el it o
Mueus . ......coovo ..
Sangreoculta ...........
Examen microseépico . . . . . .
Residuos alimenticios . . . . . .
PRATLOOIOOE 1 v & 7o o o3 gl isrs
LObOtIBB . & . - i e
Bacteriologia . . . . ... .. ...
Lavados géstricos N¢2 . . . ..
Tiempo de paso al duodeno 3
horas.

Antiespasmoédicos . . . . .. no
Residuo duodenal . .. ... . .
Reaccion ... ....... Sl
Viscosidad ....... ... e
Color . . . . . . amarillo lechoso
Mucus . ....... abundantes
Caleulines de Chiray .. .. ..
Bilis ‘A" 30 e. ¢
Viscosidad. . . . . . SR Fc o O

Mucus. . ... ... .abundantes
Calculines de Chiray. , .. ...
Dosaje de pigmentos biliares,

Dosaje de Sales biliares . . . .
mm L S ST '-. "oed ..-;.-.,.. N

1 1ler. drenaje. . Mgy o
2 s m:lescislustumjﬂ
Bilis “"B" ausencia , . . C. ¢,
Forma de salida

........

------

Dolor ...... ..

Viscosidad . . . .

Color v ... ..
Caleulines de Chiray, , =
Dosaje de pigmentos biliares
Dosaje de Sales biliares o

TR |."\,f = .
Bilis “'C'" . . . 70. . o % 1 0.0

Exdamenes microscépicos , . .
Citologia: células de descama-
cion epitelial, ciliadas,
Leucocitos abundantes
Eritrocitos . . .., . . =
Cristales....., . . .. .

Lyon. .. ...... .presencia
Bacteriologia: estreptococos y
estafilococos.. . .., .. . . .~
Parasitos .

Observaciones: En vista de
ue el cuadro se agrava,
dominado los fenémenos
infecciosos; temp, alta,
vomitos, hipo, defensa
muscular, se resolvig la
intervencion y se le prac-
tieo una laparotomia con
colecistostomia.  Pudien-
do constatar nuestros acer-
tos, que el drenaje nos
permitié hacer.,
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| W duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon

mhra Rosario Espinoza . ]

|I Mblﬂl‘l el tubo? ... .. . B
NS - Bilis 53"

22 drenaje . . | .
- eoleserstostomia

_miduu gastrico . ... ... .« Forma e miuiu -. A
T R TR vovs Tiempo de latencia . ..
-A_‘Iilﬁ'ﬂnwﬂ PUE. RIN e Tald e . v i Dolar b n 0
Bilig..ooovove v voiniil Visesidad . .

B R o2 4 %21 =iy % 5 BTE G ; Colors . .., .. ... ... .
Sangre ucu}ta SRR P Caleulines de Chiray. . . . .
Examen I'HIFI"UEU(?IJ‘"?" ------ Dosaje de pigmentos biliares
Residuos alimenticios . , . . . . Dosaje de Sales biliares .

Eritrocitos . ............ Bilis “C" .. ... .....ce¢
Leucocitos . . ... ...
Bacteriologia . . . ... ..., ..

i—

Lavados gastricos ... .. ... Exdmenes microscipicos . . ..

Tiempo de paso al duodeno . . Citologia:

Antiespasmadicos . ... .., . Leucocitos . . . . ...vviun..
Residuo duodenal . ....... Eritrocitos . . .. .........
Reaceibn . ........ ceoee. Cristales. ..... .. «omees
Viscosidad ............. Cuerpos grasos de Vincent

................. LiFON. .. oo cininies aroie o kel
..... s s sess s 'Bacteriologia: .. «» « <o o5
-Calculmes de Chlra:f ------ Pardsitos . ... ... . LTS

1 Bﬂ‘iﬂ‘ "A“ e e,

L cae e .. Observaciones: El dosaje co-
L cns x rresponde a la bilis que
*Caleulines de Chir . fluia por :ll dcr;ﬂnme qui-
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Drenaj

Nombre+. . . Rosario Espinoza
Tragd bien el tubo? .. .. .. si
NAUSEAS « « v v v = =0 o 0 v o= no
Residuo géstrico. . 20 .. . c.c.
Calor . 0. % sv.vs v i) normal
Alimentos ... .... .. .
R e els B, e s alavasstbiala ;
RIAEHERG 27als s 3 dlalahalE e ;
Sangreoculta ...........
Examen microsedpico . . . . . .
Residuos alimenticiog . . . ...
ERTEEOCIEOB [oiv 4 v = o 4is o wiwis
IAGOOCIYO8 ox sios sowivie v b0
Bacteriologia . . ... ... .. ..

Lavados géastricos . :
Tiempo de paso al duﬂdenn

11/2 horas..

Antiespasmédicos: . .. ... no
Residuo duodenal . .. ... ...
Reaceion ¢ v .. i oo e enes.
Viscosidad . ............
B0 et e R

Bilis ““A"" . e v 80 e,
Vmcusldad ...........
Color amarillo de urn. a5

Mucus: ligeramente "J'lElhlEH. ;

Caleulines de Chiray . .
Dosaje de pigmentos hlliaras
1 x 30.800 (M. G. H. PJ
Dosaje de Sales biliares .
0,05 x 100 (M. C. M.)

ie duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer Ly,

1 Drenaje N* 3 s

2 28 pperacion (U|ELI.HIJELI.U]111H
Bilis *B” ausencia completa ¢, ¢
Forma de salida. . ..,,

QIO o0 oaral smraianent
Viscosidad: . . . o o i o
CDIDT .................
Calculines de Chiray . .. . :
Dosaje de pigmentos biliares.
Dosaje de Sales biliares ..
Bilis “'C"" 60 normal . , ., c.c

Exdmenes microscopicos . .

CHEOIORIRY < < o 5 % 5 ore e oo
Leucocitos: . ... . v ...
BPIPOCIEOS: & i v 5 v6v 1o o
ERIBLRIeR 5 & st sics s e &
EaYOIE s 51515 2 & % % ) 0 0016 o1 o0 e

Parfsitos o' v v vv v v v vnie o

Observacienes: Este drenaje
nos confirma la ausencia
de bilis B., en los colecis-
-tectnmlzadua. comproban-
do una vez més su origen
vesicular, Alta en bue-
nas condiciones,
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|

e OBSERVACION No 8.

Servicio del Dr. Aquiles C. Rigail.
Sala Santa Cecilia.

13 | : :
- Luz Luzuriaga, de 62 anos de edad,
I. ~ pesidente en Guayaquil, de oficios doméstic
|

J

natural de Loja v

08, multipara.
Antecedentes paternos: Sin importancia.

: .
i | Auf.ecmim;.ms' pa:.-rﬂfmﬂh.’{i‘: Ha padecido de paludismo, di-
senteria, fiebre tifoidea, grippe. Su estado de mal actual se.
remonta a r.r-luchﬂslaﬁns. habiéndose iniciado por trastornos de
orden S'ﬁsmﬂﬂ:l“ﬂ“ﬁ?ﬂﬂ- vomitos, anorexia acentuada, espe-
cialmente para las carnes v las grasas. Ha padecido de fre-
cuentes c6licos hepdticos, los cuales han sido tratados sinto-
mﬁﬁc_:al_n?ntﬂ- Lﬂ que iha {lﬂtermi_nadu a la enferma a ingresar
al servicio, es la lctcrlula}'t1lle a raiz del Gltimo eélico, ha toma-
do carta de paturnhzar:mm en esta enferma, desde hace un
ano. lIctericia constante, progresiva que ha llegado a dar a la
enferma un aspecto bronceado. El cuadro de colemia es com-
pleto: colaluria, acolia con estertorrea, hiperpigmentacion de
la piel, xantelasma, circulo senil (gerotoxon); bradicardia (50
;mlaciunesal minuto) prurito tenaz que le impide conciliar el
suefo, cefalalga, epistaxis,
Resolvimos el drenaje (véase los cuadros correspondientes. )
Interpretacion:  letericia completa por obstruceién del co-
lédoco; céncer del pancreas.

Intervencién; Laparotomia, constatamos una vesisula hidro-
- pica de grandes dimensiones; colecistostomia; extraccion de un
~liquido filante trasparente en cantidad de 150 ¢, ¢. La cabeza

~ del pancrea se revela a la palpacion hipertrofiada, dura, abar-
~ cando la tumoracion la ampolla de Water, encontramos ganglios
~ mesentéricos.

i Fallece la enferma a las 48 horas de colapso.

Operd el Dr. Rigail.
~ Ayudante Sr. D. Acosta R,

v




Nm nbre: Luz |,|]z|1riaga e i
Tragé bien el tubo? . ... .. si
ﬂim = A i » 110

Residuo gﬁsmt:u 2& 0 C
Color blanco lechoso. . . . .. ..
| ANMeNtoB  av o« vsmia siea .
Pl Bilis . coovianinion
LYIT e o R
Sangreoculta ...........
Examen microscopico . . . . ..
Residuos alimenticios . . . . ..
HRIEROLHon o cos oo o o620 o
L L T R e
Bacteriologia ....... i
Lavados géastricos N@. 1. ...
Tiempo de paso al duodeno
1 1/2 hora.

Antiespasmodicos ... ... no
Residuo duodenal 40 ... . c.c.
Reaceibn . . ........ n&u’tr&
Vlsmszdad .« ..normal

Color b!anr:n transparente‘ .
Mucus . ..........escasos
-. Caleulines de Chiray. . ... ..

i_h

g Bilih‘ ’i&" negativa ., .. c.c.
‘r".rj: .-.adl'-'-ltnn--a..
15 __."_ﬂ:-*-:r----.-...;..

.:1..-'|.I
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Drenaje duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer |y,

VDrenale’ NOY. ..., .

I R S U
Bilis “'B'" negativa . ., o,
Forma de salida . o
Tiempo de latencia
Dulur

¥ OF NN
L T
L]

rrrrrrrrrr
I-'..,
T,

Cnlﬂr..”.......::::“

LA ]

llllll

lllll

Bilis “'C" negativa. ... ¢

Examenes microscopicos : . .
Cltolugia ..............

-------------

Cristales
Cuerpos grasos de Vineent
T D R o U (R :

Bacteriologia .. .........
ParASItOS &ivv 4 v vvn v e n

lllllllllllll

Observaciones: Se practica un
segundo drenaje que es
~ igualmente negativo.




mm M no
~ Residuo gﬁ'ilrlcn : dﬂ C. 0.
Color. . . ... .. blancu lechoso
A]:ment.oa ............

IIIII

#
------

Lavados gfistricos No. 3

Tiempo de paso al duodeno 1
V2 horas. «......,..... .

ﬁﬁt:i&apaamﬁdicns o it no
Residuo duodenal . . ., 40 c.0

Reaceion. . . ... ... al{:u!irm

Viscosidad , . . . ... ..

Color claro transparente
"~ Mucus. .. . ..apenas visib'es

'Ealnulhles de Chiray . .

+irt---'-- AL S S

".‘ 1L “dﬂﬂhimYIrlil#l
Josaje ‘dmpltmantm bﬂmrea.

..:l hllqlu‘"‘""'

Mblﬂm

L L3
llllllllllllllll

11111111

1111111

']
llllllllllll

*****

0 uiur ........
Caleulines (o Chiray ., . .

Dosaje de pigmentos biligres,
Dosaje de Sales biliares . :

Bilis “C», ., ... .. ausencia

Exiamenes microseopicos: .
Citologia:

Leucocitos ., . . .
Eritrocitos:
Cristales:

iiiiiiiiiiiii

lllllllllllll

lllllllllllll

Cuerpos grasos de Vincent
Lyun

iiiiiiiiiiiii

(JBSERVACIONES:
El resultado del drenaje con-
_ 2 tras

gﬁ:;y nlgﬂﬁntewanz{ﬁn

giagnﬂmco. Gam fnta'l 1
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OBSERVACION N¢ 9

] Servieio del Dr. Pareja Coronel.
1 Agueda Viejoo, de 25 anos, natural y residente ey Guayg
~ quil, de oficios domésticos, multipara (6 hijos nacidos g o
- mino.)
Antecedentes paternos: Sin importancia.
Antecedentes personales: Paludismo, fiebre paratifics erip.

pe.
Enfermedad actual: Se ha iniciado con intensps cllicos
- hepaticos. Ingresa al servicio con un colico hepitico (e nh]igé
por su intensidad a usar la morfina a la dosis de 2 centigramos
Esperamos hasta el dia siguiente en que los fendmenogs dolo.
rosos habiendo cedido, nos permiten constatar a |a palpacion
una vesicula aumentada de volumen dolorosa a |Ia palpacion
o Hay ligero tinte subictérico: colaluria, con reacciones (e Gm.}:
. lin y Hay positivas.
Resolvimos practicar el drenaje duodenal (véase [g carta
correspondiente, )
Interpretacién: Hipotonia vesicular, colemia, colectato.
nia.
Tratamiento: *‘Drenaje no quirargico de las vias biliares”
por drenajes intermitentes.
Niimero de drenajes cinco (véanse los cuadros o
. Numero orrespor-
dientes.) i

- ‘_‘_ - Resultados: La vesicula recobra su motilidad normal pro-
bandose esto con las dos dltimas pruebas que son normales.
_ _.gn__gu_it_adn:genf&_rﬁl hase modificado notablemente, aumen.
:@ﬁdu;-d& peso y desapareciendo los trastornos de orden funcio-
nal,
s - Es dada de alta en buenas condici isitan i
5! _‘uSdada de altaen b ¢ iones, visitando el servi-
~ cio con relativa frecuencia, sin haber tenido ninguna manifes.

- iH n,iﬁﬂm al cabo de dos meses de tratamiento.
T

a-
L




"

~ Nombre: Agueda Vi j6o. .

Alimentos , , .

0l ,
Residuos alimenticigs .

Lavados gistricos «+»:.N?92

Tiempo de paso al duodeno | 1
1 hora. .. ... ..

LR
........
‘ — a —

Antiespasmédicos . |,
Residuo duodena] . VL

Reacclﬁn ¢
| 'Yiseosidad'........... .
* Golur -
4 Hneus
r ~ Caleulines de Chiray . . ., .

i LI- . 0 "
j.{ 241 e -

- .:'K‘Wlltti-l--l
.. I %mlh dE'urul " & & ® & @
mitqiiir.-rmnciﬂ

_,1 dﬂ_ Chjm}'. * aa s 0

1 x 36.400 (M. G. H. P.) |

Idﬂillll E’El‘

& F sa

- Drenaje duodena], Pruebas 4,

T
Moews ....... .., """
Sangre oculta |,

Eritrocitos ..,
Lencocitos . ... . =~ "'
Bacteriologia . . , , —

|

- L 1 1 .i -
. Tragdbien el tupoy - ] oo drengje
. N‘uﬂﬂﬂs O Tlece w iy % e nu -ihrﬂi‘B{jrﬂnﬂJE l“["*r{"itl'nlt‘:‘i
" T - . * 5 ;
Residuo gastrico 20 ++C.¢. Formg 4 e M. . e e
- %y {E @ !
mlﬂr i B BT I T . e aia .nurmai ﬂ l(id It‘!aimn&l]t“

llllllll

Viscosi ne
ISCosidad aumentagda

Colop- Caoba oseuro. e
Cuiuulines de Chiray, ., .
Osdje de Pigmentos biliares
1 x 15.400. (M. GG HP,). -
0saje de Sales biliares
Bilis

" 40 normal . .. ¢

Exédmenes microsedpicos .

Citologia: célylas epiteliales .
Leucocitos | |

...... JeSCAS08
Eritrocitos, , ., = -

Cristales . , ., NG
Cuerpos grasos de Vincent
Lyon . .. ... ..... .

Bacteriologia: . . . ST A o
Pardsitos . ., | i e ree

Observaciones: La colecistac-
tomia magnificamente des-
crita por Chiray y Pavel,
la hemos constatado en ;g
presente caso; apreciands

- @ lavez, los beneficios del
drenaje no quirtirgico,




:
REVISTA DE LA UNIVERSIDAD

e duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon

Nombre: Agueda Viejéo.. ... 1 Ne2 ...
Tragébienel tubo? ... ... 8f 2 .......00000 . .,
N&US€AS . ... ........no Bilis B". .. 70. . ",
Residuo gdstrico normal, ... Forma de salida intermiten,
Color ................. Tiempode latencia prolongadi,
e Alimentos , . . ..., ...... S0minutos, ,....
. VT A A s e . Dolor........ . .muy intpns;;

_ BRUCHE D SR et Viscosidad . . . , . | aumentadq
: Sangreoculta..... .... .. Color caoba oscuro . .
i Examen mieroscopico . . . ... Caleulines de Chiray. . .
3

L " | >

Residuos alimenticios , , . ... Dosaje de pigmentos hiliﬂ,re'q‘
Briteocitos & oo ons s s « « .. Dosaje de Sales biliares

.....

-~ EeucoeIion &'k L ... . Bilis YCT ... .80, .. «n HOD

Bacteriologia . . . ... .. ..

S Lavados gdstricos N¢ 1...
L5 Tiempo de paso al duodeno.
s ceve..l hora.........., Exdmenes microseopicos: . .
Citologia: normal

Leucoeitos: escasos,
Eritrocitos [
AﬁﬁGBPBIﬂédimaH.....nu Lristales . .. o, 0 e e
Residuo duodenal ., .. ... .. Cuerpos grasos de Vincent
B Bemctifn.. .. .......e0. BNl

Viscosidad . . . . ... Bacteriologia: . . , ... . e
I .&w':'.'"!il:r.i-11.'...*.".... Paﬂsim“"'t----i

L3

Hmﬂ-- LA T I R T T N
! ~ Caleulines de Chiray. ., .., ..

Bilis

Tr., :

A 25 s e
lad . Cesaa m"_

25y

= Dbservaciones: La pesadez
o | hipocondrio - derecho
: '-r'-.' ‘.1 _..'. 5*}&”"
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201
je Duodenal Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon
ﬁmﬂl:uﬁ; Agueda Viejoo , . 1 Ne3g ..
Tragé bien el tubo? . . | si 2 ...

_ ns cee e Ry Biligg B TEag AT f:u
ﬂ‘“ﬂ;ﬂidun Eﬁﬂtﬂtﬂ nﬂl‘ﬂiﬂl Fnrma e 35]1.[]3 IﬂtEI‘ﬂ’IIIEHEL
&hl' R T R ARy + Tiempo de latenci ‘14 40 minutos
Alimentos . . ... ... ..., . Dolor intenso y fugaz ., . . .
R o ere o o wos & ST Gy e Viscosidad aumentada , . . . .
Mucus. ............ .., Color caoba ¢laro . ol oBE N
Sangre oculta, . . ..., . . . . Caleulines de Ch!ra:. ......
Examen microscépico. . . . ., . Dosaje de pigmentos biliares.
Residuos alimenticios , . ., . . DI}EH_]E de Sales biliares .
Eritrocitos. . . . .. ... .. ... Bilis. “'C*. . . . 70.. .. C. ¢
Leucocitos. . ........ . ...

Bacteriologia .. .. ..., , .
Lavados gastricos No. 1, , .. .
~ Tiempo de paso al duodeno 1 Examenes microseopicos:
hora. ............. ... Citologfa: normal- Imbre
= R —— Leucocitos . . . . em:asﬂs
Eritrocitos: . .. . . ... .. ..
s 3 Cristales: ......
tiespasmédicos . . .., no “PStales: ... .. . B
- ‘H’nﬁ Iul;&duodenal . Cuerpos grasos de Vincent

BYO0E o 5oy
Bacteriologia .
Parasitos.
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Drenaje duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon
Nombre: Agueda Vlejd-u N NS N a e s e e

Tragb bien el tubo? . si BT ols b ai7ais el Tk s
Nima:i SRS e .no Bilis "“B"50 .. Ceesx O
Forma de sahda 'lntermltente

trico normal. .
Residuo gés Tiempo de latencia 30 minutos

Eln]ni:lruntns ............... Dolor intenso. . . ve v v v v v,
Bilis . « cvoanonruranses Viscosidad . . . . .. .. normal
Mucus . .. ... NS AR T Color . . . . . caoba claro, . .,
Sangreoculta .. ......... Calculines de Chiray . . .. ..
Examen microsedpico . . . . . . Dosaje de Pigmentos biliares,
Residuos alimenticios . . . ... Dosaje de Sales biliares. . . . .
Eritrocitos . ... ccc o0 s Bilts: "G 80 s st
Leucocitos . ... .«coo v oo

Bacteriologia . ........ .

—— — —

Lavados géstricos N¢, 1. ...
Tiempo de paso al duodeno

1 hora.
| Eximenes microscopicos :
Citologlat- cav v i 5 v escasa
DBUCOOIEOE 2% 5aelie & scars iy
Antiespasmodicos .. ... 0 gpigieled”s T
RemR dggnduodenal PR AR Cuerpos grasos de Vincent
vmda& - -. M- .I;ﬂ'r.m-'ahl I‘Yﬂn & & & B & & & #'E @ B @ ®-# T & 4
Ny Bacteriologia .. .........
‘Calors ... amar:iln de oro, . . .
PREASItOE: oron waren s o nam o
MEGCUE s o siats & s araiess S s
Calculines de Chiray .

I';. g-! '.I 'PII'I ey .'I ;-. .-r.rnﬂl

& T “
rb:'..‘r ‘..!-‘."'-"-1_!
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pDrenaje Duodenal Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon
Nombre: Agueda Viejéo , 1 N¢5 ... .
| Trag bien el tubo? . . . . . D e e SEAETR T 1
| Néuseas. ... --......no Bilis “B".... 40.....ec.c
Residuo Eﬁﬂtﬂm .. .normal Forma de salida intermitente
i Tiempo de latencia 30 minutos
ATOentoS . ¢ vv v v o v ee v Dolor de mediana intensidad.
BIIAS e« so 0 0 ove o v ae e e Viscosidad normal . . .
SREIETT, B (a5 e e o, Nyl Color caoba claro .. ... .. ..
Sangre oculta. . . ......... Calculines de Chiray .. .. ..
Examen microscopico. . . . .. Dosaje de pigmentos biliares. .
Residuos alimenticios . . . ., | 1 x 24,000 (M. G. H. P.) . ..
Eritrocitos. . . « . L. ..., Dosaje de Sales biliares . . . .
Leueoeitos: v v« i « v 5a . 0,01 x 100 (M.C.M.). . ......
| Bacteriologia .. . . ... ... .. Bilis: ‘1B, s s i C.C.
|
Lavados géstricos N°. 1., . ...
Tiempo de paso al duodeno 1
TIN5, (el bl (eis e
[ns _ Examenes microscopicos: . . .
CHOIOEIEY ooy i R <ca s
Anttespasmﬁdicus ........ Iéeutcnclins .............
e ena FItrocitos: . .. . v e n ..
Resi P Cristales: . .....o.uovu.n
REACLION. - « ¢ coaor oniee s Cuerpos grasos de Vincent
Viscosidad . . . . ..... : ENOIIS o ks g e ettt
g’lﬂra' BRRIS s cvn sl v w2t RaakariolORIR) o« opaiave smstes
BEIAISA Faie e UMY £ S PArasitos. « v v v v v v v ne e e
Caleulines de Chiray. . ... ..

Bilis "'A’" . .30, ... < s G

Viscosidad.. ...... .normal
. -Colnr amarﬂla de oro. .....
ql a8 @ e @ ® B oW ¥ T

'&mﬁnme e,

Dosaje de pigmentos biliares jones: Después de
1x 36.400 (M. G. H. P)--- “b“i’;ﬁ“‘ﬁrﬁ:m es dada de
Dosaje de Sales biliares . alta, en buenas condicio-

r Aot

0,08 ‘” X m (M. C. M.) nes.
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" OBSERVACION Ne¢ 10.

Paciente del Dr. José M¢ Estrada Coello.
Anticipame mi distinguido Profesor: es una enferma eop

antecedentes colémicos familiares muy acentuados, con disfy.
ci6n hepdtica que le ha provocado trastornos gastro intestingles

traducidos por anorexia, flatulencia, y constipacion,

Ha tomado a larga mano especialidades para mejorar s,
estado hepdtico, sin resultado alguno, ademis, hay un fondo
de neurosis que influye poderosamente en su estado de mal

Srta. N. N. de 25 anos, natural y residente en Guayaquil.
nulipara,

Antecedentes paternos:  El padre es un antizuo dispéptico
eczematoso.

Antecedentes personales:  Paludismo, grippe.

Enfermedad actual: Se ha iniciado hace dos afos con do.
lor al hipocondrio derecho, anorexia intensa v vémitos alimen.
ticios, repercutiendo estos trastornos en su estado general. Ha
enflaquecido notablemente persistiendo una anorexia pertinaz,
¥ reemplazando al estado de pesadez que sentia al hipocondrio
derecho, intensos dolores con intervalos de algunos dias o
VArias semanas,

Aparato respiratorio: Normal, aparato circulatorio: ta.
quicardia emotiva.

Aparato digestivo: Lengua saburral, anorexia. capaecidad
digestiva estomacal reducida (hipopexia). estrefiimiento., Pal-
pacién: puntos vesicular v pancreato coledociano de Chauffard
sensibles; signos de Abrahans y Murphy positivos,

Acepta de buen grado el tubaje, habiéndosele practicado b
pruebas.

Interpretacion: Estancacion vesicular; hipotonia, colecis-
tatonia.

Tratamiento: Drenaje intermitente (véase las cartas co-
rrespondientes. )

_ Resultados: La mejoria es aparente, renace el apotito,
las _ﬂige_qthrrea se regularizan, modificindose el estado general
¥ desapareciendo los fenémenos dolorosos.

-
i
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iw Paciente del Dr. Es.

nﬂrmai

Examen microseipico
Residuos alimenticios. . . . ..
Eritrocitos . .
E Leucocitos . . . .
Bacteriologia . . ... ... ...

-_—

------

...........

---------

Lavados gastricos N¢ 2 .
Tiempo de paso al duodeno,
114 horas ..

FE & s F @
W m, W R
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1 primer drenaje . L
2 Trat dr-ennge': mtunmtenlm
Bilis “B" . . .50, .. . X3
Forma de ﬂahdu :nteﬂnluﬁ

Tiempo de latencia prolongado
1 hora

Dolor ., . .. .
Viscosidad . ... .... .. ..
Color caoba oscuro
Caleulines de Chiray. ... ...
Dosaje de pigmentos biliares.
1 X 24.000 (M. G, H. P.). ..
Dosaje de Sales biliares .
0,01 x 100 l\it M.).

B”l"‘ “C : T =

......

Eximenes microsedpicos: . . .
Citologia: muy escasa.. ... .
Leucocitos: escasos. . . ... ..

Antlesmmﬁdlcns ....... no Eoiteac
Resid Poo: ooy e ritrocitos . ... ... AT
??duodena Gristales:: v s s anle s
- MT e Cuerpos grasos de Vincent
RN i o v S LVORL Givs oais aGts Gtasareraiaiire
PR r s o cls s e Bacteriologia: . . . ...... :
BRI o) oo o 220 0 S C ParBSItoR 4 vald s s ik o i
Calculines de Chiray. .. ... e
.. m "A" .. ® & = & & W E.C-
rJ:nﬁ"*-'l IR T T R
| imariﬂo de oro. . .. ...
_.I'I'_l_i _ l_t-u---hat---l . - - q-
at ... Observaciones: Esta observa-
‘--‘-i:.’-'r’-ﬁ -ﬂh’ Chmr bll ciones nos fué muy de-
L (1€ ‘411 m IHIEB.. mum mnﬂm‘nﬂo‘_ i

1 .:r-ﬁ "-‘F.Fp H, P] PPN
g 40 OLG.

Sales biliares .
.;E;.’_' fll.bﬂ. l]‘;-..-

mﬁ que el dr
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Drenaje duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer Lyop

Nombre:. . . N.N. ... .. ... 1 Drenaje N¢ 2. .
bleneltuhn ....... Bl e ra s s wiwie 5 wianis 5 ity s

l?ﬁaﬁas .......... ligeras Bilis "B’ 40, : S E'
Residuo géstrico. . . .. normal Forma de saluia mtermugn-
GOlOT . < oois s ¢ @ sviaininie o 0ie tescortas, . .........., .
AlImentos . . ..« .ee cne e . Tiempo de latencia prolongads
i T U W ST e dBoraev e v e vin
Mucus......ooevueuns DI oy 5 5 e b o intenso
Sangreoculta ,.......... Viscosidad aumentada , .,
Examen microse6pico. . . . . . Color caoba claro. . ... .
Residuos alimenticios . . .. .. Calculines de Chiray ...
BrItEoCIOOR i o ave a a/slx &ai% = Dosaje de pigmentos biliares.
LPHEOCIOS = oiie < s a scalls s Dosaje de Sales biliares .
Baeteriologia . . ... ... .x.. Bilis **C™ 50. .. .c.c. ..

Lavados géastricos N° 1. . ...

Tiempo de paso al duodeno ; .
po P Exédmenes microseépicos . .

134 horas.. . ........... Citologia; ... ... pobre
Leucocitos: .. ... .. escasos
Eritrocitos . . .......... .
e Cristales . .............
icos:. .....no :
Residuo duodenal . . . ... ... Eﬁ:;pm ,E,T_ﬂ ?n‘s : dE iy
REBERION ¢v'x - - ie aeis oo wie Bacteriologia. . .. ...... ..
Viseosidad . ............ Pardsitos ..........
5 e e A T
MRCOR 0% 0o o et ML
Calculines de Chiray .. .. ...
AR Observacienes: En este ca
.‘Brl_{l?mi d' R R 3 lo que llama la atenmg:
a + « » . normal es la exfgua cantidad de
Goloramanllo de ﬁm. Y 51150 Kﬁﬂtﬂm- Sus tras-
MG A g BN 1 tornos dispépticos es segu-

Calculines de Clm-ay o ro que se relacionan a su
Dosaje de menmwm;: estado vesicular y encua-
Dosaje de Sales biliares . ... B e ehepminn i

r
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[ :mﬂe duodenal.  Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon

hra:Brtn;N.N..“.... | No3 . ...
}I::ﬁbienultuhn? ...... 0% (8 O A b iy o v TS
NAuseas. . « -« oo ligeras  Bilis "B, .. 86......¢c.c.

Residuo glstrico: escaso b e.e. Forma de salida intermiten-
COIOF » o s a0 v v e .normal  ecigs |

¥ & ®a ¥ F ¥ ® @ ® 8 @&

Alimentos . < ooy Tiempo de latencia 30 minutos,
Bilg ¢ ooor e L S Ih-;lnr e e intenso
T O URUICC U ‘i{mmmulml e e e an s . normal
Qangre oculta . . .o [;uh;r l::[luhﬂ ::lu_r:n*. N Ay
[ixamen micrulﬂufr.|w!¢t:_1 ...... ( ulr.'u_lmus d.r.j Chiray. . e
Residuos alimenticios . . .. .. llm-m_!u de ummi:ny*{s bilisres,
RBritrocitos . « <« . cve e « v+ Dosaje ';!.t.l Sales (biliares . . . .

. LAUCORILOS « « v v o v e Billg O . L 0L o el B0
Bacteriologia . . . . ... -

Lavados ghstricos N¢ 1...
Tiempo (e paso al duodeno,

xamenes microseOpicos: . . .
.. 112horas .. o« s

Citologin: eseasa,, . . . oo v
leucocitos: e8Casos. . . . .«

lq:ri tr{lci mH " - [ 3 L L] " L] L] [ - L] L] L
CHBtAIeR & 51529 7 e Gve ve

Cuerpos grasos de  Vineent
AntiespamOdicos . . .« o DO Tugn. oLy e e i

Residuo duodenal .. . ... <.+ Bacteriologia: . .

Redeeion . » <« -« e v cv e ParfiSilos « v o0 evsee e
Viscosidad . . ... .o oa0n s
Color. . ....c--+s
LTI

Caleulines de Chi_ra:,r., il 3

~ Bilis A" ..20....... GG Observaciones: Prueba normal.

el Po ia hace

I_’;‘_'.. JOOBIUENRL &« o v » = s & a .ﬂﬂrmﬂj EI tiﬂm de lltﬂ'ﬂﬁ

- | BESUVELRAENS o o. Los trastornos
Color amarillo de oro. . . - . - ﬁid‘;ﬁﬂan ghstrico se van
-.-ﬁ?l-'t SRt Sl ale e mup e b 98 mod[ﬁdlﬂﬂﬂ- qulﬂm renga-
* Caleulines de Chiray . .. ... cer el apetito, Su estado

P e s = as diﬁ'
Dosaje de pigmentos biliares, general tiende a mo
e e bires. .. oar

"'l ' |
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aje duodenal.

Nombre: SrtaN.N. .. ....
Tragd bien el tubo? . . . . . . i

Hﬂuma”._..........nn

RgatdungﬁerEn T e
Color nﬂrmal
Ah.mentas
Muaus...........,....
Sangreoculta ...........
Examen microsedpico . . . .. .
Residuos alimenticios . . . . ..
Eritrocitos .. . ... ... S
Leucocitos . . ...... S 57
Bacteriologia e

— —_

Lavados gastricos N 1....
Tiempo de paso al duodeno
1 1/2 hora.

B
L

Antiespasmddicos ., ....no
Residuo duodenal , ... ... ..
REBCEION - Lsits .« wuis kv (w7 siwiens
dead....,.
Color . o8 .- ov & 58 WO NET o

Mueus ........ ccoviasis
Caleulines de Chiray. . ... ..

Bilis “A" - s I el

REVISTA DE LA UNIVERSIDAD

Pruebas de Doyon-Meltzer Lyop

I O L (R
Bilis "“B”"36...........¢c.
Forma de salida. ...... .
Tiempu de laten{-ia intermi.

* ®E

Dﬂlnr de mediana intensidad, .
Viscosidad . . . ... . » Normal
Color .. . .. caoba claro, . . .
Caleculines de Chiray . 4
Dosaje de Pigmentos biliares,
Dosaje de Sales biliares, . . .
Bilis G B oo ol o0

Examenes microscopicos: ., . .
Citologia: .. .... .. .. nobre
Leuecocitos . . ... ..... . F
Eritrocitos . ... .... .. o |
Cristales . .... ...... —

Cuerpos grasos de Vincent
LYOR ¢ o v v vvvnvn v nna® o
Bacteriologia .. . ..... .
Par@sitos .. ............

aciones: La molestia al

condrio derecho ha de-
I wcido, La excitacion
ode ﬂm lurmmh
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llllllllllllll

RERBRORE 4 o« < s ol vv b .o, no Bilis “B", .35, . ... e
’midﬂﬂ gﬁatncu 15....ce. Forma de salida intermitente.
Color . oo vnvvnn normal Tiempo de latencia 30 minutos.

) AI_MEHWE e et E RO TelT Dolor, ,..... ... intenso

O BilisS i . Viseosidad . ., ... ... normal

C MUCUS . e e Color caoba claro . .., .. ...
Sangre oculta . . . R Caleulines de Chiray. . ... ..
Examen micrﬂsct')_p!m ------ Dosaje de pigmentos biliares.
Residuos alimenticios . . . . . . 1 x 24.400. (M. G. H. P.) . ..
BEritrocitos . . . . ... ... ... Dosaje de Sales biliares . . . .
TLeucocitos . . . .. .. ... ... 0,01 x 100 (M. C. M. ... ...
Bacteriologia . . . .. ... ... Bilis “C". . L0000 0, et

Lavados gastricos N¢ 1.
Tiempo de paso al duudenn

Seun. -1 1/2horas .. . Exdmenes micmse-ﬁpicns: .
Citologia: . ey
mppoa e Leummtus ..............
NELTOEINOB ats cinla o 5la advas
Antiespamédicos . . ... .. N0 CHEERIER): o5 i u tievy 7 salas
Re:mduu duodenal .., ... .... Cuerpos grasos de Vincent
REHEB!ﬁﬂ .............. L}run - N e
Viscosidad . « .o .00 : Bactermlngia ............
Colof. . « ¢ - vt v vvvvunnnn Parésitos . .cc v iviv ees o sin

iiiiiiiiiii

Calculines de Charay

. Bilis “A”..15...... ., C.C.
hn sidad . . . . . .. . .normal
l}: H “ﬂ' dﬂm

L"“ 1---&1----111 -----

. '1;-'1
M,

- '"‘- 1CL I’II dﬂ Chm B & 8 & &
Lale es: Después de es-
Dos \saje da pigmentos biliares. Obﬁetfﬂba et e

ﬁf 400 (M. G. H. P ) remnoemndu el beneficio
 de Sales biliares. . . . ge el drenaje ha repor-

__';-'-.:-1:' m. c* .m' o 4 tﬂﬂﬂ'




OBSERVACION No 11.

Servicio del Dr. Pareja Coronel.

Micaela Ayala, de 39 anos, natural de Bahia y residents
en Guayaquil, de oficios domésticos. Multipara (9 embarazos,
7 partos a término, 2 abortos.)

Antecedentes paternos: Sin importancia.

Antecedentes personales: Paludismo. —Disenteria.

Desde 1925 ha padecido de edlicos hepiticos que se le hap
presentado con mas intensidad y frecuencia a partir de sus
dos Gltimos embarazos.

Ingresa al servicio con un intenso cblico hepdtico, nduseas,
puntos vesicular y pancreato coledociano de Chauffard sensi-
bles a la palpacion; ictericia de las conjuntivas y de la piel,
colaluria; Reacciones de Gmelin y Hay fuertemente positivag,
Bradicardia relativa, 52 pulsaciones al minuto; prurito intenso,
especialmente a nivel de la palma de las manos y de la planta
de los piés,

- Practicamos un primer drenaje (véase la carta corres-
pondiente. )

Interpretacion: Ietericia por retencion, litiasis, vesicular,
caleulo enclavado en el colédoco.

Exdmenes adicionales; Colesterinemia, 2,60 por mil (Dr,
Rojas.) _

Orinas: Presencia de Pigmentos biliares y sales, pruebas
de Gmelin y Hay intensamente positivas.

Tratamiento: Con los resultados de los drenajes, la alta
tasa de colesterina en la sangre y el cuadro de colemia que no
se modifica, le aconsejamos la intervencion.

‘Muy a pesar nuestro abandona el servicio sin aceptar la
intervencion. |
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‘Nombre: Micaela Ayala . ...

;{iuneas cee wa DO
Residuo gﬁst.rmﬂ g :in (AL
| normal

--------------

iiiiiiii

iiiiiiiiiiiiiii

iiiiiiiiiiiiiiii

llllllllllll

Lavados gastricos N9. 2. . .

Tiempo de paso al duodeno 1

BRIROEER s o s S v 4 sleid e
L% I = ——— =
Antiespasmﬁdicns e
Residuo duodenal . . . . 30 c.c.
Reaceibn. . . «. ... .. alﬂalina
Viscosidad . .normal

-Gulur. rnculnrn “claro traspa-
R ,ﬁucua penas vlsxble ..... .
Caleulines de Chiray presencia

3ilis “A‘" ausenma. ...

J pizmemﬂ biliares
sahﬂLhﬂhHEMi--- :
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~ Drenaje duodenal  Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon

1 Ne¢ 1
Il RO
Bille VR od e sy

. ausencia .
Forma de salida .

Tiempo de latencia
Daolor

lllllll

® & & a
11111111111

&
iiiiiiiii

Caleulines de Chiray .

Dosaje de pigmentos blhan a‘ :
ngaje de Sales biliares . . . .
Bilis “'C". ausencia . . . . C. .

------

Examenes microscopicos: . . .
Citologia: . . .

Leucocitos . ... .... .....
Eritrocitos: , .. . ........
Cristales: .............

Cuerpos grasos de Vincent
EWONE fn e ieie Al mnigmn

Bacteriologia .
Parasitos.

llllllllll

iiiiiii

(Observaciones: Las siguientes
pruebas negativas como
ésta v su cuadro sinto-
mnm estacionario, pre-
cisan la intervencién, que
rehus6 abandonando

Hospital.
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Drenaje duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer Lygp
Nombre: Micaela Ayala . 1 29 Drenaje. .

Trag6 bien el tubo? . s 2o,
Néauseas . . .« . ... - amo  Bilis "B" negativa. . | ¢
Residuo géstrico. . . . -.narmal Forma de sulida ...
EBIORL ¢ ool ok (845 whe:ane Tiempo de latencia . ., , .,
Alimentos . .. ......... o E ) ()
IR e s ir d = o e s . Viscosidad . .... ... .
o= DERCUR 2 1 5E Shnri wialls ala aehs RN s = svavasets ol G &5 Keedd o |
‘T Sangreoculta .......... . Caleulines de Chiray ...,k |
§ s Examen microscépico . . . . .. Dosaje de pigmentos biliares
o B Residuos alimenticios . . . Dosaje de Sales biliares . . .
Eritrocitos . .......... .+ Bilis "C"" negativa, ... . ¢.c

-
£ .
i
[ =

Leucocitos . ....... ECA
Bacteriologfa . . ... .......

L il A
-

Lavados géstricos N° 1. . ...
Tiempo de paso al duodeno Exémenes microscopicos . . .,

I TR RRE Y e o woe s Gitologha: & . son e .
Leucocitos; .

i

A RN S T s S

WNIPOeItos: = = o e v L

i B . EXIBIRIOR v o 5we 50 craiy o |
it | Antlespaamﬁdleus «ve..no Cuoerpos grasos de Vineent
o | Residuo dundenal 25 ee, Lyon ... i . .
1 Reaceion . . .alcaima Bacteriologia. . .. ........
; anusuiad ..... ...normal Pardsites ..............

Color: claro transparente. . .

Mucus: ligeros copos. .
Caleulines de Chiray escasos, .

Bilis A" negativa . . ... c.c.
Viscosidad . ... . Observaciones: Tratamos de

hacerle comprender la ne-
| ﬂﬂ ll in bﬂmmﬁn.
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OBSERVACION Ne 19,

Servicio del Dr. Pareja Coronel.

Ernestina Gonzabay, natural de
en ese lugar; de 24 afos de edad, d

na_ra.

Antecedentes paternos: Sin importancia
Antecedentes personales:

Ma hglaralto, v yesidente
e oficiog domésticos: nuli-

Paludismo, disenteria, parasitis-
mo intestinal; tricomonas, tricocéfalos.

A Eu‘iﬂErEEU- nos impresiona su tinte ictérico en un fonde
de anemia acentuado, conjuntivas exangiies, con un ti ILL‘[j
subictérico; piel tefiida de amarillo, E“ﬁﬂfIUEEin:lienm aqtu:"nniae
Tyastornos gastro*-lptestinales: anorexia, niuseas cm;sti;;a::iﬁn'
alternando con crisis diarréicas. Dolor al hinumhdrin :lerechul
constante, excacervandose en ocasiones y tomando los carar:tf-‘-
res de un verdadero célico hepatico. Una de estas crisis pudi-
mos constatar en el curso de su estadia en e servicio. La
palpacién revelaba una vesicula grande y dolorosa: puntos vesi-
cular y pancreato-coledociano de Chauffard sensibles: signos
de Abrahans y Murphy positivos. Evoluciona apirétic‘amenté
Esplenomegalia. |

Aparat> respiratorio normal; aparato circulatorio, soplos
funcionales en los cuatro focos de auscultacion, que se modifi-
can al reflejo oculo-cardiaco y a los cambios de posicion.

Practicamos un drenaje que dilucida el cuadro (véase la
carta correspondiente, )

Interpretacion: Ictericia pleicerémica hemolitica palidica:
estancacién vesicular por hipotonia contrictil, colecistatonia.

Exdmenes adicionales:  Colesterinemia, 1 x 1.000 (Dr, Ro-
jas); hematozoario de Laverén.

Orinas; bilirrubinuria constada por la prueba de Schlesin-
ger, al acetato de plomo.

Tratamiento: Especifico a la quinina; y drenaje intermi-

‘tente para modificar su hipotomia vesicular,
- Ntimero de drenajes practicados: 5 (véanse los cuadros

-

correspondientes.)

Y 'E"“"' lados: El ietero desaparecié: la  vesicula recobrd

. su volumen normal, desapareciendo el dolor, La aceifn de la

- .-
iy
1 el

[

nina modificd la esplenomegalia y yogulé la hemélisis (?).
Los drenajes devolvieron a la vesicula su tonicidad.
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2 Drenaje duodenal. Pruebas de Doyon-Melizer Lygy
Nombre: Ernestina Gonzabay. 1 primerdrenaje ... ..
Tragd bien ol tubo? ... . .- sf 2 Trat. drenaje intermitente,
e e T TR - i | SR
Residuo gistrico 90, . . .. c.c. Forma de salida: a intervalos -
0 Color s oo wos wmin s normal Tiempo de latencia 45 minutu:&
, Alimentos ..o oo Dolor ligero. . . .. W
B BITE o s sia svene sime paa 8 2 Visecosidad . . . ... .. nurn;;;]
|8 MUCHSE = o s o000 v b s via s sias Color . . . . . caoba oscuro, , ,
i Sangre oculta ... ..o Caleulines de Chiray . ., . .
. a Examen microseépico . « . .. Dosaje df& Pigmentos biliares,
.3 Residuos alimenticios . . . . - - 1 x 28.600 (M. G. H. P.) . .,
- ErFitrocitos « « cs oo s ne e v v Dosaje de Sales biliares, , . . .
i Leucocitos . - «« vos v me v 0.010 x 100 (M, C. M.)
i | Racteriologia . . ...« Bilis *'C'" 45 normal ., . , e.c,
| |
4| Lavados géstricos No. 1.. ..
‘ 4\ Tiempo de paso al duodeno
3 1 ¥ horas. Examenes microscopicos : . . .
N i Citologia: .. .. .. ... escasa
-. Leucocitos en niimero redueido
1 Eritrocitos . . « v v v v v v vuas
I ) : _ Cristales . . .ov v vn e v -
1 Aﬂt_iﬁﬂpﬂsmﬁd‘mﬂ -------- Cuerpos grasos de Vincent
: Residuo duodenal . ... ... TR~ f s sods Sipd b _
| R‘f—’ﬂﬂﬂlfi“ ST ORI Bacteriologia .. . .- ... ..
, Viscosidad . . ..o cev oo A A
| Oalor . &b v ot = o
MCHB o i sy s scenafacale
, : Calculines de Chiray. . ... ..
1.
e Bilis “‘A'" 80. 0.0 s Cc.C,
I{ : Viscosidad . . . . ... .. normal
R i Color amarillo lechoso. .. ... Observaciones: El hematozoa-
h .- Mucua‘ 0o . abundantes rio agente causal de la
8 | Calcqlmes de Chiray ....no ictericia por la hemolisis
Bl Dosaje de Pigmentos biliares, que provocd, desaparecio
H Dx e O G.H.P).o. o0 o e
1 H_ Eﬁi “f‘ﬁ?’f&“&*ﬂ,”i’*" e modific en el drenaje in-
: LD A MG M) s termitente,
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» duodenal.  Pruechag ge Doyon-Meltzer Lyon
: E. Gonzabay, ., . = 1 Neg

bianﬂltubo....._gi g

voeoamo Bilis g
« » « Normal Forma de ﬁﬂl

& &
% wom § i BoE

'Iu g " a E ‘-.-r
ldu ml.vrmltvnl.e

T «««  Tiempode |
= : ¢ latencia 40 min
I Im!nhﬂ S B E5 L B T R T S % Dﬂl‘]‘r . - A l;;‘t:lj:;
_— L el L, R S, T DL S LT V 2 s
ll ‘Bﬂiﬂ : | I8 umdml <+ v« JNOrmMal
Mueus . . _l_m i B N e ik Color caoby u]um S val I |
L W oculta . . . . . * oo oo Caleulines de ¢ hiray. .

n microscépico , , . . . . Dosaje de
. o - !“Hﬂlt‘nt:h bilinre
| I-.— Mﬂuus alimenticios . . , . Dogaje de Sales biliares :uflih
- Eritl'ocjtﬂﬂ IR e &) e 50 aTa g .. Bilis "o ' £ +
1','_ LRUeoCitos .« .. .. .vul L, , IR LSS L .
Bacteriologia . . . ... .. ..

Lavados gastricos No¢ 1.
Tiempo de paso al dum‘h:'nu
v... 114 horas.... .. .. Exédmenes microsebpicos: . ..
| Citologfa:. .. .. ..... escasa
- e = Leucocitos: . ... ... . escasos
Eritrocitos . . . . ..
- Antiespamddicos . .. .... .. Cristales............
Bumduu duodenal . . .. ..... Cuerpos grasos de Vincent
Reaceion . « ¢+ +.... ..... Lyon.....
Wad Bacteriologfa: . . ......,..
MORIORS . oo e s e s e PAPESIEOS Lo ii e s

---.*-'*"; I T S T
ﬂi
-

alculines de Chiray. . -

”1"! e t.' + .nﬂml
: am: opalescente. .
I . 'm PP . e
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Drenaje duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon

Nombre: N. Gunznhuy ..... 1 N3

Tragb bien el A B i RO

NAUSEAS ¢ oo coov oo o no Bilis"B'" ....3b.., ¢ ¢

Residuo g&sl:rim normal. . . . Forma de salida intermitencias

| COIDL . - srs < sroie v e vave e Tiempo de latencia 30 mtos |

Almentos . . . «« s «s oo Dolor ligero. . . . ... . '

Rilig....-- s e Viscosidad normal . ..

MUCUS .« o v o+« oo . ...... Color:caoba claro. .... .. .,

Sangre oculta ... ...eooe Calculines de Chiray. . . . ..

Examen mmmmﬁp:m ...... Dosaje de pigmentos biliares
| Residuos alimenticios . . . . .. Dosaje de Sales biliares . |, . |

Eritroeitos . . .. oo cec o0 BREEI G0 S e c.c.
, Leucocitos . . .o coceen v

Bacteriologia . . v «c o vo v o0

Lavados gastricos . . .. N¢ 1.

Tiempo de paso al duodeno . 1

1 hOTas. o -0 v onn g0 sv s ns

Exdmenes microseopicos .
Citologia: escasa, . .. ......

Antiespasmédicos . . . . . no Leucocitos. ............,

Residuo duodenal . ...... ~ Eritrocitos . . .00l a0,
“ Reaceién . . . . . . ..... Cristales..... ...

Viscosidad . .. «.oovvon ~_ Cuerpos grasos de Vincent

e s s e RO R R

Mucus .. ... ... Bacteriologia: .. .........

Calculfneudna(lhm Parsitos ... . « «cvnn o

Bi!iﬂ "‘E“' - 20 R l__m‘El.
e i R -mal
N - Golﬁtgmﬁlleﬂam.,.,.,.
m'!-lll'ljllru ':'.‘?’15"' s E N
| *:‘.--.'ﬂ.*.?i.i_*j’--'p ‘”T.. Yo ae e Moo kol gt
| Dosaje de p e hiltanaw hJ ser z“ﬂ' es: 0] estado ge-
 Dosnje de 1”‘“'“!”"" *‘-‘*_"“_j“* . .*-u_...h modifiea oprecia-
Al “"‘ii*—*ﬂ‘- T8 v e .

4 .

i ot
-1 -
- s sl
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| e > |
Drenaje duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon

" .Nombre: E. Gonzabay. ... | 1 Noa
Trago bien el tubo? ... & o ~ T Trrteeeeeen.
Hﬁqﬂﬂﬂ s mee e e ae no Bilis “B"' 'i “b -',-. :.5:} i .' ':
Regiduo gastrico normal. . .. Forma de salida iﬂlerﬁ‘i{e;;;i;_;
Co.lﬂ!' """""""""" Tiempo de latencia 30 mtos
Al;mentaa ............. Dolor liEEFﬂi o ="
T P e L Viscosidad nurmall -
Hﬂﬂuﬁ ---------------- G(}!ﬂr: caoha E[aﬂ]‘ = w4 sTAl% o e
EEEIHETE ﬂn;:lil;?ljs'cé{iéé ------ (E'alculines de [:hi;';l:;' ''''''''

Ryuc BEOe vima osaje : ML

Residuos alimenticios . . . . . . Uuﬁa::'e gz IS’LEIEE;;I{;:FEEHIHEH
Britrocitos . . ........... Bilis “C" 40.. ... ... e
Leucocitos .. ........... oalal LS
Bacteriologia . . . .. ... ...,

Lavados géstricos . ... N¢ 2
Tiempo de paso al duodeno . 1

T L

Examenes microsedpicos . . . .
Antiespasmodicos . . . . .. no Citologia: pobre . ... ... ...
Residuo duodenal .. ..., .. Leucocitos . ... ... ... ....
Reaceion . . . ........... Entrocitos. . .........,.
Viscosidad .. ........... Cristales..............
Colof . v v o v v o e Cuerpos grasos de Vincent
MUCUS + < v vt v v e e, LFON . o v o vivs o via sy
Caleulines de Chiray . . . .. . Bacteriologia: . . .........

Parésitos

S

o |
]

L] E

e pigmentos biliares. (Observaciones: Mejoria apa-
.'.,‘;.'__-' ¢ de Sales biliares ... rente,

Lty
»
-

T -




...........

Niuseas .
Residuo uiltricu normal. . . ..

----------------

................

Saungre oculta
Examen microsctpico . . . . . :
Residuos alimenticios . . .. ..
Eritrocitos

IIIIIIIIII

iiiiiiiiiiiii
iiiiiiiiiiiii

-----------

Lavados gdstricos No. 1. ...
Tiempo de paso al duodeno
1 114 horas,

......

Antiespusmdlicos
Residuo duodenal . ... . ..
Reaccidn

lllllllllllllll

Viscosidad . ., ..,.. ...... .
Color , ... .. | PR el
Mucus . . .., ., )
Caleulines de Chlnr

Bilis A" 20........cl.
Viscosidad . . . . . ... .normal
Gnluumuril_lo de oro.
Muecus . . . . .

Caleulines de Chiray . . ... .

e e e e e

EEVISTA DE LA UNIVERSIDAD

1 NDB,......
Bilis ""B"" 40 _. I
Forma de sallda: inte rmi
Tiempo de [atencia %0 miny tr =
,ri\‘.rfuf
Yiscosidad .
Color . .
Caleulines de Chiray . |
Dosaje de Pigmentos bilisres
1 x 20600 (M. G. H. Py
Dosaje de Sales biliares.
0,010 x 100 (M. C. My

Bilis “C" 50......., cc

« T
1]'|"'

++++++

- horma)

. ChO -l CiAre. -

Exéimenes microgcdpicos ; .
l’liulngl.u ______________

L‘rismle-s o
Cuerpos grasos  de
T I e :

..............

Pardisitos

..............

Observaciones: Podemos agre.
gar que el estado de hi-
soton!a vesicular no reci-

ivard? Por el momento
no, si tenemos en cuenta
ue esta enferma no es de
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OBSERVACION No 13,

'dllﬂica del Dr. Romo Rosales.

© Qrestes Torres, de 49 anos

5ertuaquiI, carpintero,
Antecedentes paternos:  Sin importancia,

Antecedentes personales: Paludismo, disenterin

Estigmas de especificidad - Micropoliadenia im.::uinal axi

cervical. Ganglio de Rico P x 2

gie” [.]E JE‘?HSSEI.NE' Cefalalgia nocturna: dolores ostedscopos:
cicatrices simétricas de las extremidades. 0SCopos;

Aleoholismo y tabaquismo acentuados.

Su afeceién se ha iniciado hace do
lenta sin haber sido precedida de ning
, Episodio inicial que se caracteriz
mitos, cefalalgia intensa, escalofrio

de edad, natural y residente

f:‘-i meses en forma vio.
un  trastorno apreciahle.
por temperatura alta, vé-

. o S, curvatura general. Apa-
reciendo al dia siguiente una apreciable ictericia, s 'k pa

| a 1do
en aumento.
Higado doloroso espontaneamente v a la palpacion
: A su ingreso en la clinica se nos presenta con el cuadro

signiente: Ictericia profunda, conjuntivas temidas de amarillo

piel de color aceituna. Lengua saburral, aliento fétido, vémil

tos, anorexia para tl?dﬂ alimento, Bradicardia (50 pulsaciones

al minuto) : prurito intenso que le quita todo descanso. Apa-
~ ratorespiratorio normal. Hepatomegalia, borde inferior irre-
. gular, doloroso, repasando b traveses de dedo por debajo del
reborde costal; esplenomegalia. No hay ascitis.

~ Temperatura 389. Heces acoliricas; colaluria con reac-
ciones de Gmelin y Hay positivas; urobilinuria revelada a la
reaccién Schlesinger.

- Estado general deprimido con pérdida notable de fuerzas y
- Estigmas especificos los ya anotados.
.~ Reacci6n Wassermann positiva.
 Practicamos un drenaje, con los resultados anotados en la
earta correspondiente. A los tres dias nueva prueba con los
mismos resultados que la primera.

e ) g

Interpretacién; Ictericia grave, sifilitica; duodenitis cata-

=
..... -
)%
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~ Tratamiento: Inyecciones de cianuro de mercurio o
dio centigramo, drenaje intermitente,
No responde al tratamiento especifico, ni a la m

M.

ed Icacion

colagoga coadyuvante (Cilotropina intravenosa.) los drenajq
no medifican el estado del paciente que se agrava v falleeig 4
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" CONTRIBUCION AL ESTU

Prenaje duodenal.

GrEEtes Torres

...............

: gangre m:ulta ...........
Examen microseépico . , . . . .

s Beﬂiﬂ“m alimenticios . . . . .,
J ItOE .............

 javados géstricos tres. . ...
L Tiempo de paso al duodeno

L=

f ﬁnﬁespaamédmns L. -
| h| ~ Residuo duodenal . . . . 40 c.c.

 Reaccibn . ... ..... " alcalina
T

- (Qolor: blanco opaco. . .. ... .
- Mucus: abundantes. . . .. ...
1 ——l—{mn‘.llﬂﬂ de Chiray .......

[
= -

.I.:.:: B! u Aﬂ auﬂﬂnﬂla- . E-_.[‘_',
I I:‘?:}H 'I . @ s = v W 8 ®
ie Chimr- REEE
e de ;igmantnu bilmraﬂ-

-.'-u--

DIO DEL TUBAJE DUODE

de Sales biliares. . ..

SNAL 221

—

Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon

.....
.............
L]

““““““
iiiiiii
!!!!!!

...........

¢¢¢¢¢¢¢¢¢¢¢¢¢
,,,,,,,,,,

------

DI‘JEEIJE de Sales bthares
Bilis “'C" ausencia . ] r.:.c.

Examenes microscopicos . .
Citologia:
Leucnml:us

iiiiiiiiiiiii

lllllllllllll

IR R (o v v oo o oe

Cuerpos grasos de Vincent
B0 e N D e 19

Bacterologial . o v v s o s
PBEARIOR . Jan aiaa s s

Observaciones: En todas las
pruebas practicadas el re-
sultado fué ;:flmpre ne-

tivo; vandose su es-
gadu rﬁ:ﬁ:mente Falle-
ci6 con signos de intensa
toxemia,




202

—_  —— —

Nombre: Orestes Torres. . ...
Tragd bien el tubo?. .. . .. sl
NAUSEAS .. « = s » v v 4 ligeras

Residuo géstrico: . . ..
Color: blanco transparente. . .

Alimentos . . .. .+ v« s+ NO

BIR S~ catalh =l et avsarivals .
Mucus. . . .. R I
Sangre oculta . . ... . ... 3t
Examen microscpico . . . . . .
Residuos alimenticios . . . . . .
EritrocitoS . + v « « ¢ o oo 0 s =&

LOUCOCIIOB . v s 45 s oon as o a
Bacteriologia . . . . .. .. .. .

Lavados gastricos N9 2.
Tiempo de paso al duodeno,
1: 38 HOPR® s 1o oion ae

Antiespamédicos . . ... .. no
Residuo duodenal 30 . . . . c.c.

Reaceiéon ... . . ... .neutra
Viscosidad . . . .. .aumentada

Color: verdoso lactescente. . ..
Mucus abundantes. . ......
Calculines de Chiray. .. .. ..

Bilis ‘A" . . negativa. .. c.c.

Viscosidad . « s co b oe o'ara b
OO o 7o P Iy | 0

REVISTA DE LA UNIVERSIDAD

Drenaje duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer Ly,

Bilis *'B'" negativa. . , | o,
Forma de salida. ... N
Tiempode latencia., ., .
DRI S5 e
Viscosidad. . . .

Color ...............
Calculines de Chiray, . .,
Dosaje de pigmentos Ijll]iﬂrL*ﬁ:
Dosaje de Sales biliares .
Bilis "'C"" negativa ... . t:.(::

Examenes microsedpicos: , |
Citologia: abundantes célylas
de descamacién. .. ..., . .
Leucocitos: . ... . .abundantes
Eritrocitos . .. ........ ..
Cristales. . ... 00 vu ol o
Cuerpos grasos de Vincent
O et ae i it ors, v b ey e
Bacteriologia: estreptococos .
Parasitos . .... ... O A

Observaciones: La colemia es

completa de naturaleza
hepéatica. Degeneracion es-
teatogena (?) de la cé-
lula hepética. El estado
se agrava y fallece,

NS v Ol Ve B e = rvs
Calculines de Chiray . .....
Dosaje de pigmentos biliares,
Dosaje de Sales biliares . . . .
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OBSERVACION N 14
Servicio del Dr. Pareja Coronel,
- Carmen Lu?.am::. de 36 anos, lavandera, natyral ¥y residente
en Guayaquil, multipara (7 partos a término, ) ‘ R
Ha padecido de asma, paludismo, disenteria grippe
Su estado de mal actual se remonta g dos anos atr-:u: ini
¢_i&_ﬂdﬂ'se con dolores :*E-.UITJ.ITIH al hipocondrio dervr:hu ar:l;t.'{-x?lr
.'anﬂafluem_mmntu y pérdida de fuerzas: g mismo tiehnum e itl-l
que su vientre va aumentando de vy - 3

olumen, hasta |l
3 3 ¥ ks 4 :l
creerse embarazada, sintiendo mas tarde | presencia :;:E dos

tumoraciones a nivel de los hipocondrios: Hama su atencion el
cambio de coloracion de piel v de las conjuntivas v li; prc-qs.::uz-
de prurito insoportable unido a una esfalalgia 1.1(?1‘;.it1:t:£. : d

Inzresa al ‘sewiciu con el euadro siguiente: Ietero profundo
de las conjuntivas y de la piel; xantelasma del parpado supe-
rior, santomas del tamano de un grano de maiz a nivel de
ambas articulaciones del codo; anorexia a todo alimento- lengua
saburral; aliento fétido. e

Hepato-megalia, rebasando el borde inferior del higado a
6 traveses de d_edu del Fehurde costal, borde irregular v sensi-
ple a la palpacion; hacia la regién epigistrica, se contintia la
tumoracién hasta nivel del ombligo; esplenomegalia de mediana
purporciﬁn: accitis escasa con ligera macidez a nivel de los
flancos. Presenta una celalalgia pertinaz; prurito desesperante
en todo el cuerpo y bradicardia de 50 pulsaciones al minuto.
S Wassermann negativa; colaluria, presencia de sales v
~ pigmentos biliares a las reacciones de Gmelin y Hay: heces
acoltiricas. Colesterinemia 1,50 por mil.

~ Hay estigmas especificos: calvicie en “‘claregie’” de Jean-
gelme; micropolidenia ingninal, cervical, ganglio bilateral de
Ricord, cefalalgia nocturna.

Se diagnostica una cirrosis Hipertrofica de Hanot, se esta-
~ plece un tratamiento antiespecifico de prueba (mercurio y
 Salvarsan), con resultados negativos. Nose observa ninguna
meioria. Se recurre a la cilotropina intravenosa, se le hacen
- dos

1 i

!
l." - ‘_51
|

- -
Taalelak:
s TR

Recurrimos al tubaje, La primera intubacién nos pone en
eamino de una mis clara apreciacion del mal, constatando una
duodenitis catarral infecciosa a marcha erénica.

_dos de inyecciones y el estado de la paciente permanece

1._
t

e

A - i
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Tratimiento: drenaje intermitente, con Inyecciones anti-
sépticas del silvol al 5%. Se deposita en el duodeno a favor
de la sonda una cantidad de 5 c.c., alternando con lavados de
soluciones alcalinas (agua de Vichy), también se le han inyec.
tado soluciones concentradas de alealinos (carbonato de sodiq
al 10% ) estas inyecciones han sido hechas a intervalos regy]a.
res de 3 a 4 dias,

Se le han practicado 12 tubajes, sus resultados estdn ane.
tadas en las cartas correspandientes.

Resultados: La mejoria comenzé a partir del cuarto tubaje,
El aspecto del liquido duodenal se modificé; y, correlativamente
con esta modificacion el higado fué regresando, restableciendo
en parte sus funciones. La ictericia se modifica, atenuindose:
el estado general ha mejorado; el apetito se ha restablecido, y
parece que sus funciones digestivas entran en actividad, las
heces van tomando coloracion amarilla.

Se le ha tenido hospitalizada durante 4 meses, dandole
alta con la condicion de que regrese al servicio para seguir
observandola.

D

v 1L T W T TN JEST Py

s

J I
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_ CONTRIEUCION AL ESTUDIO ppgy,

+ T hra. Carmen Lozano. | | |
blen el tubo?. ., . . . af

i
et T

un gﬁﬂtrwn
lnl' blanco lechoso, . . . .

llllllllllll

Examen microscpico. , .
Residuos alimenticios . , . . .|

iiiiiiiiiiii

e —

Lavados gistricos cuatro |

P Tiemm de paso al duodeno 1
34 horas .

lllllllllllll

- Antiespasmdédicos , . .., .,
Huitlun duodenal . . . . | .

llllllllll

:Hm:----

llllll

L
H.
IIA""O-.-.._ 0 o O,
..“.nurmal

tﬁ:lriﬂommnjndu.
- .'.I_',',ﬁ i fl LU lbﬂﬂdlﬂtﬂi

m«nm biliares

."I'l!'ll-lll‘ll

PGl . o Ny

'II'“'* LRI R
A
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: prenaje duodenal  Pruebas de Doyon.
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Eritrocitos: . , ., . . . No

Cristales: ... ...... .

Cuerpos  grasos de er:ent
Lyon:

Bacteriologia: estreptococos y
estafilococos . . . .,.......
Paréisitos. . .,.......

Observaciones: En este caso
no hemos contestado en
razon a los resultados ob-
tenidos, Hemos roto el
circulo infeccioso, modifi-
cando el estado del duo-
dnnu. La hepatitis se ha
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Nombre: Carmen Lozano . ..
Trag6 bien el tubo?.. .. .. si
NAUSEAS « o v o o0 o o> 0o = no
Residuo géstrico 30 . ... ¢ C.
Color: lechoso, .......«+.-
Alimentos . « « o v v v v o= s - no
BB it o oais o sid s STela @ 4 :
Mucus . ..... .-
Sangreoculta . ........ .
Examen microscépico . . . . . .
Residuos alimenticios . . . . . .
BYIToeltoR s o5 s 1'% «%ia < s
Leucocitos . , . .. .. . @scasos
Bacteriologia . ..« « i v v in .

Lavados gastricos N¢ 2. ...
Tiempo de paso al duodeno
2 horas .

|
Antiespasmodicos: . . . . .. no
Residuo duodenal 20 . . . . c.c.
Reaceién ... ... .. ..neutra

Viscosidad . . . .. . aumentada
Color: verdoso lactescente. . .

© Mucus: abundantss en copos

BERBOR v oius 55 v eed A iva

Ealenlinesde Chiray - ... .
Bilis “A” . . . .. 5 GEn
A L T

i thrqr.llltlliﬁnd-:-r---
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T i A e.e,
Forma de salida .........
Tiempo de latencia. . ... .. .
TIGIOE! s 2 sats waier v 2 o e oo

(@3] (1] PR
Caleulines de Chiray . ... ..
Dosaje de pigmentos biliares,
Dosaje de Sales biliares . . . .
Bilis “C” . ... veevan CC.

Examenes microseopicos , ., . .
CitoloEiat =5 5 3 5.0 W 0
Leucocitos: . . « .. v« . o...
BEritroCifos. ¢ o oo v vviin v oo ole
CIBLRISE v o 1t e d i ek
Cuerpos grasos de Vincent

Lyon . p okl B - suole dw
Bacteriologia: Estreptococos--
Estafilococos . . .. .......
Pardsitos ..............

Observaciones: En este caso
vamos a tratar de mejo-
rar el estado duodenal.

- Iniciamos las instilaciones
de silvol al 5%, previa
Emmﬁn del mﬁaiduud&m-

irrigacion  intra-
duod;ma.l con agua alca-
linizada (comp. Vichy)
250 ¢. ¢. a 379,
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r Drenaje duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon
Nombre: Carmen Lozano. . BN im0 ¢ ey il
Tragd bien el tuhu? ...... Ty e e -
Nfuseas . . - - ~__...no Bilis "B".. r:.c'
Residuo gﬁstrmu ..... 30 ... Formade salida. ..... .
Color: blam:ﬂ tranﬂparem-a Tiempo de latencia. ... ... '
Alimentos . vie B S A TN
Bilis .o vooesersnns s " Viscosidad. « . .« oeuauty
MUCUS « »o o 8 s oo s ssime o® QOIOR « 274 sve s o jes wos sim a
Sangreoculta. . «o v rer o Caleulines de Chiray. . ., .
Examen microseépico . . - - - . Dosaje de pigmentos biliares,
Residuos alimenticios . . Dosaje de Sales biliares .
Eritrocitos . « « e s vvvn 0 o BRI v o e e 00
Leucocitos . . . . eseasos
Bacteriologia , « . - - -« ¢ < :

Lavados gastricos N¢ Z...

Tlemp-o de paso al duodeno,
: " = horas . i
Antiespamédicos . . . .. .. NO
Residuo duodenal 30 . . . . €.C.
Reaccion . . . ... »hneutra
‘Vmcumdad ......... normal
Color: biancu amarillo. .

Mucus escasos . S
Calculines de Chiray. =
Bilis “*A’ .+ ieenn 0 GG

Viscosidad . . .

| mtﬂrll-lfl
:,;-1 M“m‘:iil-ijilfliiilll

_l"i'-ll"illil-

Exdmenes microsedpicos: . ..
Citologia: . .
Leucocitos: . . .

Eritrocitos .« « v v v 00 0 e
CHEIRIeR & 5'e'c & @ ila'k @ale un
Cuerpos grasos de Vincent
Lvon. .
B&Ltﬂrlulﬂg‘iﬂ ............
PR RIAR s o faver s Aleie ainid 4

Observaciones: Cambiamos la
instilacion de silvol por la
de carbonato de io al
10% 20 c.c. Esperamos
modificar ¢l estado cirrd-
tico y creemos que la duo-
denitis ha mdu el epicen-

tro del circulo infeccioso.
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Nombre: Carmen Lozano, ., . 1 Ne 7
Treagd bien el tubo? .. 4 o o o T B

. ‘i-: ......
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siduo gastrico se normaliza A SO A e, C.
. W blanco transparente . | g?;nT;n gz Izilda_ .........
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< BB - - s e aa L Viscosidad L.
Mueus « . .. --v..n.... ., Color; . ., . .~~~ Tt
Sangre ncuﬁlta =E R L Caleulines de (El;ixza .......
Exa ml_r:rnst:ﬁ'p'mu ...... Dosaje de FiEmento;r'ﬂ;-,ii*' o N
| Muqs alimenticios . . ., . | Dosaje de Sales biliares lares {5
B Eritrocitos . . . ... L0l Bilis ¢ . L i
BARE0CItos .. « .. oo oo, e | ]
. Baeteriologia . ........ . . . o

o . : il

Lavados gastricos ., ., No 2, I§
Tiempo de paso al duodeno . 1 .

,‘-. OERE . s o v ¢ 190 o s 00 n b4 s Ex3 ;
Xamenes microseopicos , .
— Citologia: . ... .. . .
Leucocitos . . , . .
, \ Eritrocitos . . ...........
Antiespasmédicos . .. ... no Cristales . .. .

N

M‘W duodenal . . 25. C.C.  Cuerpos grasos de Vincent
Reaeeién .. .. .... . alcalina Lyon , ., .. ..

- Viscosidad . . SRR ﬂﬂ!:l'ﬂﬂl Bacteriologia: . . .. ... .

.J Color . ... amarillo anaranjado  Parasitos | .

. E2CAR0S

de Chiray......
Observaciones: dEl higado r:ia_-
N rece respondera la medi-
VAT Lol GG cacién intraduodenal;
ddad. . . ... .. ... constatamos la regresién
-‘.1 :'_;I- . . l'.-'l- @ B o® % o® B o8 % de nu h}rdﬂ inferiur. .m.
e S do 3 t. de dedo las
US oowocvosocsiiii falag oostillas, El pru-

es de Lhiray. « ... .. rito ha disminufdo. Re-
de pigmentos biliares. - nace el apetito, comienzan
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gglaol:uﬂ g ntfr‘m.a‘ ... Tiempo de latencia. .., .
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Sangre ur.-ulta P S Lﬂlculmu-. de C hn'mr ; pe
Fxamen microseopico . . . . . Dosaje de Pigmentos b:lmrpg
Residuos alimenticios . . . . . . I}If}::aa‘]?.rh':' Sales biliares, | | |
Eritrocitos . . .« oo oo ss e Bilis *“*C" .......... 0.0
LeucCocitos . . .« oo v oo o
Bacteriologia . ... ... 0
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17 horas. . . - |
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LHLOIDRIRIG & 2505 v b6« son s .
Leucocitos. . . «o v v v Vv, ‘ ‘
Eritrocitos . ........ ... _ '
Antiespasmédicos . .. ... N0 Cristales . . ... ...., ... B
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Reacei6n . . .. .....alcalina Lyon.......... R
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Color amarillo elaro . .. . . ... Pardsitos ......
Mucus . ... ... ... €s¢asos
Calculines de Chiray. . . ... :
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e . -
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Color...,.. .
(_Jaieulines de Chiray , .
Dnsa_::e de Pigmentos biliares,
Dosaje de Sales biliares, , ., .

Bilis O P Sl X,

Exdmenes microscopicos : . . .
Citaloglaz, oozt o
Leucocitos, . . . .
Eritroeitos . . . .
Cristales ., ... ........:
Cuerpos grasos de Vincent
Lyon........c.o0uuuvu.
Bacteriologia .. .........
Paréasitos . .

LI |
# 4 s 0@ A & B & @

iiiiiiiiiiii

Observaciones: Podemos de-
cir que nuestra enferma
se transforma: la hepato
esplenomegalia se reduce.
La colemia que se atenta;
la célula hepdtica ha reac-
q&gﬂaﬁﬁ y entra en fun-
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Drenaje duodenal. Pruebas de Doyon-Meltzer Lygp

Numhne Carmen Lozano., ...

Néuseas .. . . .
Residuo gﬁatrtcu

Mueus. ... ..o s
Sangreoculta . . ... ... &4
Examen microsedpico
Residuos alimenticios . .
Eritrocitos
Leucocitos
Bacteriologia . . . ... .. .. :

1111111111111

-------------

Lavados gastricos N¢ 2...
Tiempo de paso al duodeno,

..... 1 % horas. ... .....
Antiespamédicos . . . . . . . ho
Residuo duodenal 20 . . . . c.c.
Reaccién. .. ...... alealina
Viscosidad . . ....... normal
Color: amarillo elaro . .. . ..

Mucus eseasos . . . .. . .....
Caleulines de Chiray. .. .. ..

Bilig AN %ioieane sy v 0l
Viseosidad : oo minsre wtaers o
Golortt: o2
Mucus: .. ST
G&lﬂuhﬂ&sd&ﬂh:my WA
Dosaje de pigmentos biliares.
Dosaje de Sales biliares. . . .
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13 1y § 1 P A A
Bilis “B".....L..... c.c.
Forma de salida . ..., ,
Tiempo de latencia. . ., .,
T e e s 1 L
VARCOMONA,: + o0 vvsiwisis ok
Color . ....cvvvvvinn...l
Calculines de Chiray. . ...
Dosaje de pigmentos biliares
Dosaje de Sales biliares . , |
Bilis *C". . ... c.c,

Exdmenes microsedpicos: .
CHOIOTIRS o2 i siiy by s . o
Leucocitos: . :
Eritrocitos
Cristales . .. ... ........
Cuerpos grasos de Vincent
O ke Al bl Ao
Bacteriologia: . . . . ... . ...
Parasitos

iiiiiiiiiiiii

..............

Observaciones: Siguen las irri-
gaciones e instilaciones
alealinas intraduodenales.
Como se comprendera tal
estado de mal, como el
que tratamus requiere un
tratamiento largo. Nos
entusiasman los resulta-
dos obtenidos, que fran-
ﬁa:henta no los espﬂrﬁ-
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Tiempo de latencia . .
Dolor . , ,
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Color: , .
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Df::saja de Sales biligres
Bilis “C"" . . | e
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Eritrocitos
Cristales . . : SRR s
Cuerpos grasos de Vincent
Lyon . .. ...
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Parasitos ... ........

Observaciones: Hemos alter-

nado las instilaciones al-
calinas con silvnll xhi B

ra asegurar la desin-
1f;tﬁ.'a{:m:i{n':_1:11131 duodeno y aca-
bar con el circulo infec-
cioso que comenzaba en €l.
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Nombre: Carmen Lozano . . .
Tragd bien el tubo? ... ... si

Residuo gastrico . . .. normal

COlor o o anron Yae §lae i W
AHMBNEO8 : ivs i v i o iat

Bilis . ...

Sangre oculta

Examen microsedpico
Residuos alimenticios . .. ...
Eritrocitos

Lavados géstricos Ne 2. . ..
Tiempo de paso al duodeno
134 horas .. . ... ......

Antiespasmédicos: . . . . . . no
Residuo duodenal 25 . . . . c.c.
Reaceion . . ... ....alcalina
Viscosidad . . . .. .... normal
Color: amarillo claro. . ... ..
Mucus: presencia. .. . . . .
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MOouE: o r, N i o
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liiliﬂ .'Ii*. oo RikE AT s LWy g {‘"‘li
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Tiempo de latencia

Dolor
Viscosidad .
;nfur

Iﬁ}usuju {iL' Sales IJi]iaruH -
Billg: ‘G . s

Examenes microsedpicos .
Citologia: .

Leucocitos: .

Eritrocitos . . .,

Cristales

Cuerpos grasos de Vineent
Lyon

Bacteriologia:

Pargsitos . .

Observaciones: Con una me-
Jurl'n acentuada, es dada
de alta, en atencion a su

ﬁnapttallmmn. El

Parejn encarecia a es-

ta anf.arma mﬁnaara lal

servicio para continuar las
intubaciones,




..:mmmmlmfm AL ESTUDIO pry TUBAJE DUODENAL

=17

B OBSERVACION No 15

~ gervicio del Dr, Parejn Coronel,
~ Carlota Durdn, de 45 anos de edad, natury] y residente en
| i % A oty A : 3 :

Guayaauil, h}».umh m:.um'lllr.-m:n. Ingress al servicio con unu
{ntensa ictericia: prurito, bradicardin; coluluria eon Presencii
e pigmetos ¥ sales biliares, urobilinurey

d Heeos avollricns.

' ’pﬁtﬂmugﬂu“ y "'_“1’1“““"‘11‘“1'*“%!. nscitis.  Sus untecedentoy
[ﬁ“icnﬂ. tanto I‘lu'l"t-l.nﬂl'llllt'rﬂll.!l?ltl‘m paternos son lo mis confy-
808, pevela una amnesia pareinl, sintoma de un trastorno men.
tal (D).
© Diagnosticado el easo como una cirrosis de Hanot. se ins.
i.'ﬂprﬁ un tratamiento adecuado _iﬂ:lhmm. colagogos, eilotroping
{ntravenosal, ol estado v mejorando paulatinamente y doci-
ﬁlmtﬂ infeiar las inyecciones intraduodenales de alealinos,
Rl primer Lu.'l.‘mju 1-;\\1*1:1_1111 m:m!u de duodenitis Vigero, v
\ ,a“ 'hat'hﬂ S0 ;ulunwn'r:un I:l:Ja_EII'I:.'N‘L‘mm'H de carbonato de sodio |
B 4110%: ln primera inyeceion es soportada perfectamente, lu
. (== ﬂda le I]t‘l\‘.’l‘t‘l’i un estado de locura que e durd POY CEpacio
ﬂu'lﬁ dias, recobrando lentamente sus facultades mentales,

Hay que advertir que esta enferma o mis de su afeceion |
Hmpltica ha presentado un cuadro rl:!m e m-[’rflin azotdmicn;
ﬂfa]glgiﬂ. gumbido de oidos, vértigos, albuminaria, edema
“a pghrnl. eriestesia de las extremidades inferiores,

Bl tratamiento ha sido continuado t?aju el doble punto do
vista hepitico y renal.  Se lm_ conseguido una muy apreciable
joria; el higado se ha reducido de _vulupl_un. [ -:mp'npnunuu:u-
lia ha retrocedido notablemente, la ictericia ha disminuido de

: ﬁuﬂﬂlﬂ- tlejundu un tinte subietérieo, el estado general ha
Tk las digestiones se hacen mis regularmente vy las

.I:_..-I.,-..q . . = .
b ves comienzan & tomar su tinte normal, los exdmenes "

‘]‘.'.“f_. revelan vestigios de pigmentos vy sales,
|-".; _ . B P

o ﬁl gido dada de alta con un estado satisfactorio, |

]
=
=
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w d_ldellﬂ Pruebas de Doyon-Meltzer Lyon

Nombre: Carlota Durdn. . . .. 1 N 1.
Tragd blen el tuba® . . . ... M2 ..
Nuseas. . . . ««ou- + « 0O Bilis B ........ rio.
Residuo gdstrico . . . ., <« . Forma de salida. ... ...
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ABmentos . & oo« cvsvas v Do!-ur
R R R Viscosidad s
MUOCUN « . o v oo mnsm oo b0 N = s e AT
Sangre oculta. . ., .ol Calculines de¢ Chiray ., .. ..
Exameén microsebpico. .. . .. Dosaje de pigmentos bilisres,
Residuos alimenticios . . . . . . Dosaje de Sules biliares | |
Eritrocitos, ., < o« « v ov v s T T g R -
Leucocitos. . ... .. ... att &

Bacteriologia

Lavados glstricos tres .. ..

M2 horas . . ..... oo ONOIOKIAL . v v v s v e v v nn s :
. lLeucocitos B B,

r Eritrocitos: . .« . «.......
| Lnsta.les ..........
Antiespasmddicos . . .. .. .. da” A
T et i el i o
L Reaceibn . . .. .. “]““"“ Bacteriologia: ... ........
| Viscosidad . .. .... Parfsitos. « . .. o cvvenn..
' Color; ligeramente amnrillu - .
MOcuB: . .ov v v av vy
Caleulines de Chiray ... ...

BIH!"A" ¥ Wk vt wivie ey Dm!vmmﬂ* En este caso
,ﬁl!midld._._.-‘_. ol R el tratamiento seguidn ha
' GO £ pd % G b6 mrdoe 2o consistido en inyecciones
S [cus .. . P e mtmduodmh! de solu-
E L] AT . !‘.«_- i, S M‘:lﬁrm'ﬁanh'




Mﬂlmr IA"““
. Carlota Durén, . 1 Ne 2

biﬂ'n el tubo? . ., ... EI e S i s o L T
.......... no Bilisg * Br-”""--....“
“nlgﬁﬁtrlf.'ﬂ normal. . Forma de sahda R Y )
P s o eie v Tiempo de lalﬂlmi;; bt

LS hs R e miedats Dﬂi‘ﬂr -y

R (e 5 s e s Viscosidad . .

m ................ C{}lnl‘ ....... -
| mgre BERARR ot = aicetia iy aa Calculines de {-hl.r:;-,g, .......
jxamen MICroscopico . .. . . . Dosaje de Pigmentos biligres,
iduos alimenticios . . ., . ., D{}EEJE de Sales biliares ares,
............. Bilis L i FEER S

lllllllllllll

madns gastricos N9,
Tiempo de paso al clundenu
l 1 !4 horas.

Exdmenes microscépicos : .

Citologia: . . ............
Leucocitos. .
Antiespasmédicos . .. ... no UCOCIOS. . . v v v vs v s
mduu duodenal . .30. c.e. Eritrocites ..... ... ...,
........ alcaling Cristales ... .. ... . . . :
‘ . normal Cuerpos grasos de Vincent
BUONE i epelali s, Sie S
claro. =g S ) i e e O R R
*ﬁﬂﬂf ‘““““110 ‘‘‘‘‘ escasus Bacteriologha ;o s iioe i s
¥ ﬁlanlmes ﬂe Chlray _______ FAVREVEAE. 0 0 = 2wyt s /e el
.'."1'. ?.“ﬁ" B s a s s lrite Ca Ce
U A Observaciones: Lamentamos
s de Chlra? no poder continuar la ob-
Egmentm bﬂhrea servacion por su salida

le Sales biliares. . . . . prematura del servicio.

L
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COMENTARIOS

Los casos observados los podemos clasificar desde yy bun
de vista general: 10— Casos en los cuales el tubaje precisg t:l
diagndstico; 20— Casos en los cuales el drenaje iernpéutiual;mtl
te empleado dié resultados, deduciendo sus indicaciones. &

19—Como elemento de diagndstico el drenaje resnelve d
das y aclara conceptos. Hemos visto casos, Nos, 3, 6 v 8 <
requerian una intervencion quirtrgica se la decidis ‘pr;mlt“u
mente, ilustrandonos a la vez sobre el grado de alteracion f i
cional de la vesicula biliar. il

20—Terapéuticamente considerado podemos Precisar sus

indicaciones:

a) En las colecistitis catarrales cronicas no litidsje;
afeccion en la cual sus resultados son decisivos, o {I]'!::I';u}::s-l
la vez que evita una intervencion asegura una curacion, pur.‘ utf
favoreciendo la salida de una mayor cantidad de bilis barre ]] :
decirlo asi, las vias biliares extrahepditicas, determi nando d n'r
desinfeceién de la mucosa alterada, asi como i.Ivi-*.ent'u]ﬁEnl}ll
la tonicidad normal vesicular. Descompone ¢l circulo inf [ -“
closo cuyo punto de partida estd en la vesicula o en sus paru;i{ib
que por via linfitica va invadiendo el higado por una Imrt;: 3
el pancreas por otra, creando la hepatitis pancreatitis tu}
frecuentes en las colecistitis, especialmente. cuando 1‘;5-.1;.1?
toman una marcha erénica. Circulo téxicao venenoso; las q'{lﬂdh
tancias toxicas eliminadas por la bilis a nivel del hi;mduh w.-m‘
al intestiuo, pero aqui son absorvidas, por lo menos [}H;'cifll”
mente y por via porta conducidas de nuevo al higado vdui
torrente circulatorio general; y el circulo téxico linfético,
p?.l'tﬁ de estos toxicos no van por via porta sino que son :;hsum
mdﬂs_pur los quiliferos que ganan directamente ¢ cnnduntr n
tordxico, y de aqui pasan a la circulacion general. I dren '{.
destruye estos cireulos asegurando el vaciamiento bili o,
servaciones Nos. 14, y 15 v en las colescistitis cat I- Ilﬂr. m!-
cat, Now. o B b S8 catarrales eréni-

3°—En las hi i | ;
s Ipotonias vesiculares, devuelve a éstas su to-

mﬁmmunmubmwaeiﬁn Ne 1.

En otro no, Preventivamente Muﬂo asegurd el éxito

1 M
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w—En las wfecclones hepdticas, al
fuceloso, determine una positiva mejorly. obsorvacion Ne 14
I 1 el reuulludl_' sunque apreciable foé menos intenso

Cgo—El fetere se modifica apreciablemen e
. l deacion por In colonia resuitante, |

= e La colesterinamin coexiste oo

-~

."-| LA Hl-iﬂﬂit‘“-‘ﬂ..

) ...]_,u frecuencin de las colecistopatins o
B laeion con su multiparidad,
[ N

o -

Suprimir o) elreuls

disminuyvendao

I colesterinocolin on

™
|
Ih'
03 o |
rr I: o
SR - :
. |iT r - 1.‘ .
- L- * Ii.h
& LR ¥, A" .
1 o 1 - ! N . [ | I
i ‘ T‘-

o s Mmhajeres,
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