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Sl se quiere hacer ln amputacion del pene 6 del tesliculo, se rodea,
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- do-¢l injembro est desprovisto de grasa, y.por csle Teclio plcsenh sa-
lidas angulosas considerables, la venda por bien aplicada que sea deja-

lugares cn donde las partes blandas estan libres de loda COMpLCSion.
Iin esle caso Demarquay modifica hﬂ'c; amente el pmcodumcn 1o colo-

‘cando. entre ¢l taletan harnizado y la \Olld"l una-capa de algodon.en Le-

la, que tiene la ventaja de hacer la presion por todas partes uniforme.

La gran clasticidad del algodon permite todavia, en un caso de su- -

prema nécesidad, hacer uso de simples vendas de algodon cuando no se
liene & lamano.la eldstica. Asiliemos operado en Tacubayael Dr. Muy-
celo-y vo, & un joven cuya mano izquicrda hdbia sido desgarrada por el
paso de.una locomotora ; y puedo ascgurar que en esle operado hemos
perdido una cantidad insignificante de sangre.

Guando no es complela y ficil la compresion de Esmarcl ( segundo

caso de Touge) 6 hien cuando o ¢s practicable, Gujon aconscja la ele-

~vacion del miembro duranle el tiempo necesavio, para que ki mayor par-
e de lasangre venosa pase al-tronco, colocando el tubo en cl lugar ele-
oido. A mi juicio es lodavia conveniente, con ¢l fin de hacer mas eficaz
este medio, la compresion digital del (ronco principal enlaraiz del nuem-
hro, hasta despues de la colocacion del tubo.- |

En los casos en que haya peligro en hacer la compresion en toda la
superficic del miembro, por existiv una Amplia superficic supurante 6 un
licor séplico, se debe hacer el vendaje, 4 ejemplo.de Hagstall, comen-
zando arriba de los puntos afectados.

Il procedimiento y las modificaciones anleriores, lo 1{}]]1[0 si bien cs
cierto que conshtu}, en un poderoso medio de adelanto, qucdan limita-

dos i las operaciones que se practican en los miembros, sin contar las

de las articulaciones proximas al (rouco.

Ya Esmarch antes de su descubrimiento y preocupado con la idea de
perder la menor cantidad posible de sangre, recarria en 1570 y 1871
i la gran rapidez en la ejecucion de la operacion, cspecialmenie en los
casos de desarticulacion coxe- femoral. Procedia asi: despucs de la for-
macion del colgajo anterior, ligaba juntos los vasos del miemhro, luego
hacia la scecion cireular de los masculos y aserraha ripidamente el hue-
so al nivel de la seceion muscular. Despues de eslo, ligaha, todos-los
“vasos separadamenle, ysolo enlonces disceaba y desarticulaba I exire-
midad superior del hueso.

[in fos casos graves, sin enthargo, y cl misno Esmareh fo dice, csla
manera de ploccdcr no servia de nada; la pérdida-de sangre se hacia
siempre mas considerable que lo que puede soportar el organismo de-
hilitada; y ast la intereepcion completa de la sangre que cireulaba en
las partes por operar quedaba siempre como un desideralum,

Kl procedimiento de-Lamelongne ha venido & quitar esto ohsticenlo.
amelongne Liga la arleria femoral {res contimetros abajo de 1a fe-
woral profunda; en segnida esta, dos cenlimelros abajo dosu nacimien-
lo. Intonces comienza la aplieacion del vendaje desdo las extremidades
de 108 dedos; al Hegar al tridngulo de Searpa liga la vena & 1a altura
de la arlovia, Hace Tuego una incision civenlar en lapiel, pavtiendo de
aextremidad inferior do In hevida practicada para la ligadura y Lermi-
ndo en ol punto de parlida, con el objeto de poner 4 descubierto la
inasa muscular; divido esla masa en tres porciones abrazadas cada nna
por un hilo, haciendo kv seecion do los nifisenlos abajo de los hilos y lue-
g0 In dosarticulacion dol [mur, Tleeho osto, queda por lignr un corto
nmero do artorias insignificantes, v el enfermo pierde wng cantidad do
sangre cuyo miximun poede evaluarse en 30 6 40 gramos,

Il procedimionto de Lamelongue os ontoramento aplicnhl i 1a dos-
articulncion osefipnlo~hwmoral ; no dudo, pues, on pmponnr 0, hacion-
o en eslo easo I ligadura do ln avleria en la axila mismn despios do
ln compmsmn por la venda,

Laisquemia puada ser ignalmento aplieada & las operacionos del peno y
el tosticulo, Todavin agui Ksmareh Tia sido ol primoro on proponerla,

CoIMo Esmarel (quiere, de atrds & adelante, la hase del eseroto y del penc

~con un tubo delgado de goma clistica ; despues de haber llevado las dos

extremidades sobre cl puml s¢ s cruza pasindolas hicia alrds para anu-
darlassobre ¢l saero. De estamanera no se eseurre mas que la pequeia

cantidad de sangre que sc-encontraba al principio de la operacion en los
61‘ganos en cuestion. Cumdo -s¢ (quicra evitar al enfermo aun esta pe-
quelia cantidad, cs necesario omolvci cuidadosamente los mg.:mos con
vendoletes clidslicos angostos.

Pero csta maniobra complm 1ndudfthlcu'1mllc 1 pwcedumcnto eI~
cillo de por si. El Dr. Malanco, para-las operdcioncs del pene, se vale
de un medio lan sencillo como ingenioso ; toma ¢l drgano en la mano,
lo compriine fuerteniente, y poco tiempo despues coloca una ligadura
circular elistica en la raiz del pene. Por cste wedio ha ublcmdo el no
perder una sola gota de sangre. | |

th ¢ los procedimientos dc isquenia que c\lstcn actual nente, podia
citarse ¢l que usaba Dieffenbach® para la extirpacion de los tumores erec-
tiles que ocupan Lodo el espesor de-la mejilla, procedimiento que puede
tmpedir enteramente el aflujo de 1a sangre 4 lo menos hasta la aplica-
cion“de la sutura. Se servia de una pinza cuyas ramas sc¢ lerminan en
anillos ovales entre los cuales se encuentra eolocado ¢l tumor que se
quiere quilar. Las pinzas recomendadas por Desmarres y Snellen para
las ablaciones de los tumores de los parpados y que podian igualmente
servir, segun Esmarch, para las operaciones de los labios, olnrm de una
manera ‘111..110n*a ~

Fin cuanto & las extirpaciones de tumores ercctiles, ¢l-cirujano de luel
ltace uso de anitlos de cuerno, con los cuales los dedos de in ayudante
comprimen.con [uerza el contorno del lumor, é impiden completameite
claflujo do sangre en la mayorparte de los casos ; este medio es sohre
lodo-yenlajoso, cuando la capa subyacente es dnm como los huesos del

Lo,

La yipida exposicion anterior da idea del grado de generalizacion ac-
twal del método de Esmarch, Toeanos aliora estudiar el papel que desem- '
pelia en cirnjia.

Pero anles que todo, ;euiles son las venlajas de la i 1sqnmm'1 y euilos
sus peligros ?

Me apresnro i wnlpsw que ¢l peligro cs ninguno, y muchas las
venlajas,

St la envidia y la maia {& han amontonato objeciones, si han dudado
del &xito hrillante obtenidey si han seiialado inconvenientes al método del
cirnjana. dg Kiel, & la hora de csta son tan palpables los liechos, reco-
gidos en mas de cienlo Lreinta operaciones, que con gran {Ilf’cull'ld SC .
podria abrigar ¢l mas ligero emor, |

lus incontestable que la primera de las vcnlxuas por seunhr es [a in~
concehiblo facilidad que pormite en la gjecucion de la oporacion mas
complicada, B! caso Lomado como cjemplo por Fsmarch haco osta pro--
posicion demasiado evidente; no pueds ser mejor escogido,

56 {rala de un individuo atacado de neerosis de las dos Libias, con ho-
cosidad ahsoluta de practicar la ablacion de una gran suporficio de hue-
s0. Dara quion conozen esta operacion, os hion sabido quo el pacionte
picrde una cantidad muy nofable de sangre ; que osla sangre misma se
haeo una molostia inmonsa on ln gjecncion flo I oporacmn, quo ¢s tanto

mas grave enanto mas tiompo dura. o
«1in ofocto, dice Krishahor:* Rara vez el cirnjano sa encuentra en

condiciones mas dificiles para agolar ln hemorragia, que mu].ndo so liehe.

1, Tsmnich, loco elialo, .
2, Krishabor, La compreston y Ia ligndura ulﬁsllcna on chrufin, R
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