RESUMENES

VALOR DIAGNOSTICO DE LA GAMMAGRAFIA
HEPATICA

Rail Liosa Tejada
Tesis Doctoral, Universidad Peruana Cayetano Heredia, 1976
RESUMEN Y _CONCLUSION ES

Con el obieto de encontrar el velor diagndstico de {a
gammagrafia hepatica, describir las variaciones normales de
dsta, las alteraciones mis comunes de las hepatopatfas mas
frecuentes, y discutir 1a relacion desde el punto de vista
diagnéstico con la celiacografia o arteriografia hepitica
selectiva v la laparoscopia, se hizo una revisidn de 100
pacientes del Hospital Central NO 2 del Seguro Social del

Perli, a quienes se les solicitd gammmagrafia hepéatica por
dwersas causas,

Los resultados mostraron que en 28 casos can
gammagrafias normales, una tercera parte tuvo alteracion
histolégica del higado; en tanto que, de 72 examenes
informados come anormales hubo enferrnedad hepética en

64,

S encontrdé 99/o de falso negativo de un 80/o de
falso positivo y una exactitud o valor diagndstice de 83%/c.
l.as gamimagrafias anormales de los casos con alteracion
histolégica permitieron formar cinco grandes grupos co-
rrespondientes a; '

10 Metastasis hepatica

20 Otras lesiones que ocupan espacio '

30 Cirrosis hepatica

40 Hepatoma y

53  Un grupo muy pequefio correspondiente a le-

siones vecinas que comprimen el higado.

Se discuten las alteraciones presentadas en ¢ada uno
de estos grupos obteniéndose las siguientes conclusiones:

10 La gammagrafia bepatica es un método précti-

camente inocuo v facil de realizar.

La exactitud diagnéstica es significativamente
alta {830/} aunque el mitodo no permite, por
sf mismo, conocer fa naturaleza de 1z lesion, a

menos que se tenga el complemento de otros
examenes auxiliares.

La gammagrafia hepética no es excluida por la
arteriografia hepiatica selectiva o la laparos-
copla, son procedimientios gue se comple-
mentan.

205,

,30

40 Ei clinico deberfa familiarizarse con la inter-
pretacion adecuada de la gammagratia hepétnca

(51 referencias).

2

ARTROPLASTIA TOTAL DE CADERA CON
PROTESIS DE MUELLER

ANALISIS DE 41 CASOS
Eduardo Patow liman
Tasis Doctoral, Universidad Peruana Cayetano Heredia, 1977
RESUMEN

1. Se describen las indicaciones, la técnica quirlrgica, los
resultados y las complicaciones en Ia operacion de la
atroplastia total de la cadera con la pritesis de
Mueiler en las diferentes afecciones de la amcuiacaon
coxofemoral.

Se presenta el andlisis de 41 reemplazos articulares
practicados en 36 pacientes del Hospital Docente
Cayetane Heredia y particalares; de los cuales 15
corresponden a coxartrosis, 10 a artritis reumatoidea,
5 a necrosis evascular, 2 a espondilitis anquilosante, 2
a necresss por radioterapia, 2 a fracturas.

En todos los casos se ha realizado la via de abordaje
recomendada v descrita por Mugller.

Ruytinariamente se ha empleado antibi6ticos en forma
profilictica en el post--operatorio inmediato. Durante
las 48 horas se ha utilizado un drena;e al vacio del
tipo Redén.

Se describen las complicaciones operatorias v post—
operatorias, en especial las infecciones. No infor-
mamos ninguna muerte,

La evaluacion de los resultados se ha hecho siguiendo
el método descrito por Merie d’Aubigne vy Postel en
1954, siendo muy buenos 15 casos, buenos en 20
casos, regulares en 3 casos y malos en 3 casos.

CONCLUSIONES

T, La artropdastia total de ia cadera se debe realizar solamente
en enfermedades degenerativas ¢ inflamatorias no infecciosas
de la articulacidn coxofemoral v cuando cuslguier otro
procedimignto no conileva éxito alguna.

La indicacibn de la artroplastia total de la cadera dehe ser
considerads en cada caso sn particular, siendo la edad del
paciente uno de los factores restrictivos de esta operacion,
como también se debe considerar la actividad fisica de los
pacientes,

La artropiastia total de cadera no debiera ser indicada sino
excepcionalmente en pacientes manores de 50 affos, debido a
!as complicaciones tardias que pueden presentarse; en ios
jévenes deberia mefenrsa otros tipos de operacicnes del tipo
de las osteotomias, acetabuloplastias o eventualmente artro-
desis que permiten, n todo caso, recurrir posteriorments & la
utilizacion de ia artropiastia total de e cadera.

Los resultados obtenidos con este procedimiento son bastan-
te satisfactorios. ’

{68 referencias; restmenes en inglés y alemdn).



FACTORES CLINICOS somo ECONOMICOS
£N PACIENTES CON CARDIOPATIA REUMA-
TICA CRONICA

Eduarde Jorge Zuleta Arcila

Tasis Doctoral, Unwemdad Nacional Mayor de Sar Marcos,
1976

RESUMEN

En el periodo comprendido entre 1870 y 1975, 91
pacientes con ¢ardiopatia reumdtica fueron estudiados en
el Hospital Centro de Salud “Hipdlito Unanue”, Lima,
spbre un total de 181,701 historias clinicas. Los pacientes
estuvieron comprendidos entre los 10 y 70 aflos de edad. E!
mayor porcentaje procedia de! area de influencia hospita
faria y pertenecfan a grupos familiares con muy bajo indice
socio—econgmico-cultural,

Presentaron antecedentes conocidos de ﬁebre reuma-
tica sblo el 37.369%/0. -

Todos los pacientes considerados tuvieron. historia
clinica completa, examenes de laboratorio. rutmarms y los
tendientes 3 valorar I3 actividad reumitica, estudios radiols-
gicos, electrocardiograma. En 19 pacientes se practicéd
estudio hemedinamico, especialmente en casos. tnbutanos
de tratamiento quirirgico.

De la presente serie 17 pacientes fueron intervenidos
oksirrgicamente,

- Fusron factores agravanies en la evolucion de la.

- enfermedad, la insuficiencia cardiaca con un porcentaje de
61.549/c v la endocarditis bacteriana en 8.70/o; que fue
motivo de un alto indice de hospitalizacion. La mnrtalldad
fue del 13.190/p.

Del analisis de la Tarjeta Indice Caso Social, se pudo
determinar que un porcentaje de 14.06% /o eran analfabetos,
55 pacientes 85.93%/0 tenfan un ingreso mensual menor de
§/. 3,000.00 pars ef grupo familiar. £l nlmero de integran-
tes de la familia vario entre 2 y 11 miembros.

(32 referencias).

TRATAMIENTO LOCAL DE LAS QUEMADURAS &
EN EL HOSPITAL ZONAL N2 1 DE CHOCOPE DEL

SEGURO SOCIAL DEL PERU

José Luis Leiva Baxerias

‘!";;ls Doctoral, Universidad Peruana Cayetano Heredia,
19786

RESUMEN

Se presenta un trabajo realizado en el Hospital NO 1
de Chocope del Seguro Social del Perd, entre septiembre de
1971 hasta abril de 19786, sobre 176 quemados, utilizande
¢f mitodo de curacidon denﬂmmade MTS Fotie, de Kaiserv
Kuhne,

Se hace una exposicion sobre la historia del trats
miento local de las quemadduras, con especial referencia a lo

" nacional; sabre los métodos mas utilizados actualmente; se

explica el método de MTS Folie y los resulitados obtenidos,
se realiza un comentario ai respecte y una discusion v
camparacién con los obtenides con oiros métodos, tanto
por autores nacionales como extranjeros.

En las conclusiones se considera que el método
referido cubre los requisitos que pueden exigirse a los
métodos de curacion local de tas quemaduras de segundo
grado gue afecten una superficie menor del 200/o de! 4rea
corporal, en los centros hospitalarios no especializados, en
fos rurales, en los gue afronten problemas de recursos
materiales, debiendo ser considerado también para ser
utitizado en Centros miés especializados.

{117 referencias).

. VARIEDADES DE LA IRRIGACION DE LAS
VISCERAS SUPRAMESOCOLICAS
Estudio en 195 Disecciones

Gitber Enrigue Maldonado Landa

T asis Doctoral, Universidad Peruana Cayetano Heredia, 1976
CONCLUSIONES

1. 33 ;x‘esente traha;a fie realizado en el anfiteatro de la
yniversidad Paruang Cayetano Heradia, durante 14 sfos, en
198 caddveres, habidndose encontvado variedades en 1 rriga-
cibn de tas visceras supramescchiicas.

2. Las variedades fueron encontradas en 95970 de habitantes
peruanos mestizos; las variedades de las ramas celiacas o
troneo celiaco es del 22.05%/0 con respecto a su descripcion
clasiva.

Se ha comprobado gue ta wveriedad de fas ramas celiacas con
tres ramas tiene ligera predominancia sobre 1as dos restantes.

4, La arteria hepadtica accestria izquierda se encuentra frecuen-
temente en ef grupo de tres y cuatro ramas,

5.  Oue la variedad de! nacimiento de la arteria diafragmaticn
inferior, s6lo se encuentra en las de tres y cuatro ramas.

Que cuando la arteria hepitica comim y espiénica po nace del
sitio de ias ramas celfacas clésicas, tiene su origen en la arteria
mesentérica superior.

7.  Se ha encontrado que la mayor variedad en la irrigaciin
- corresponde al higado, que suele presentar dobie vascularize-
cin: hepatica comin o hepdtica derecha y accesaria izquier-
da, (Que la obliteracién o trombosis de estos vasos produci-

rian alteracion hepética del lado a [a cual es:ta destinado.

Para i0s eirujanos generales su conocimiento es de mportann
cia capital, de no ser asf, llevaria a las complicationes
post—opergtarise © uns morbilidad prolongada © defini-
tivamente al fracaso guirirgico.

En radiologia, es importante en Jzs interpretaciones de 1as
arteriografias selectivas y supraselectivas.

Siempre es muy encaomiable estudiar la anatomia de la raza
que ofrece una serie de variedades estructurales que los
clagicos las describen como anwrmalidades.

{39 referenciasl.
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