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PORVENIR J)EL AP'ENmCE EN LAS F06,lUAS SUPlJRAD.-\S 'l'KATAOAS
nnCAMENT.E CON llRENAJE. (*)

Por el doctor Luis F. Rojas 'I'urrtago .

.£In atgTIJI;l;-; O{':t~iOlll:'S t:~1r-i ruju no que "lJel':l unu ilpelldi(,jriK ugudu supu-
rurlu Sf' eucnentrn eu sertas (ILfienltades porque el cieco ~' el apendice estllTl
no solo adheridos ~iu() que adqule ren . .r esto es mas ,!!;1"a"P, 111"111 tendencin
manif'iesta n desga rra rse y romperse por' acurtonamiento rle sus pa redes,
:1'C'flrt'onamien t« en usarlo . por PI .mlsmo proceso infln ma torto,

Fjn estas ('irennstnuC'ins ,in ex pertencln y I" prudencin a consejan no in-
s ixt ir PLI pradknr In apellf!iCt·('tomJ". "'0 penn elp que el ciru inuo se vea abo-
('n'rlo a la rupt uru rIel ciego, 10 que traerta como consecnencla, en el mejor
rle los {:aSf/s. In fonn"don rh' una f'Ist u ln lntestinn l : dehe m:is hien tnstltutr
el d renuje amplio ilel absceso perttonen l, HI cual se ha "enido ailadiendo in-
tilllnmellte el n~(I {Ip nu" snlfnmic]" intrnperitonenl.

Flu In mnyul'in de los pnfel'mos nsi tratados In heridn qnirurg-ica penna-
llt'('(! snpnrancl0 pOl' nlg-l'in tiemp(" pew nl fin terminn ]Xli' ,('errlnse y enton-
ees f'1 pnciente es ciarlo de alta.

Pero, qrll' snr'pdp ('on <'I apl:'lIdir'p (Ipjarlo en pstns ('ollc1ic:iolles'? Alg-llnos
so~tipnpn qllP sp ('fedun nil proceso de desinteg-rncion snpllratinl, del cuerpo
del clplito ,\' fOIL("stn f()J'1l11l el npendiee se eltmina con In snpumcion.

:'lip ~p:ll'e('f' rl<' al.'':'l'in illten:'s dnr 11 ,('onO(,0r, de unn mnllern coneisa, las
hist'oria>: (·li\]il-:l~ (Ip l'il1<'o l-nf(>\'mo~ n qnien0:;; Sf' 1.,s trnt.-, lfl nllendi0itis "gll-
I1n snplll':l(ln ('011 pi simple (lrf'lIajp .I' ',I Ills (·n:df's. pasndo 'Ii;.n'in tipmj)(). tnvp
nf'-I'esidnd de 1'eO]W1'al'.

Dp ('stos I'i nell pa ('ien h··.. t1'l's fneroll (1)(,l'n rlns .r (1r('nndos POl' mien Iii
('risis nppndi('1I11l1' sllpnriHI:l ." pi I'esto 10 fllf'rOIi )lor c·jI'njfl nos 00n (]uienes
pllcll' eOI1l-e1'Snl' ar'eren rle la h"Pllien pmplenrla .~' solin' las ('onclicionps prf' ,\'
Ilost-operatol'in s.

'I.ns histol'ifls (·Hnkns 'dp 10>: "'Il·il,'nt'es. torlos 1l(>l'tt:·IW(·ic"lItt-·~nt SI':'\:O mas-
eillino. T)ll('{lpll rpsllmirsp n~:i:

(' ..\SO ;-\9 1._F.llfp!"rnn '('/111 allPll(lieiti~ snpurnrl.n y ('011 sillt'omns elm'os
, (ll' peritonitis g·f'nerll]izarln. I.e )ll'ilr·tiqn(· 1111 nmplio d1'ennje dp la cavidad

j>pritollf'al ." ('01110 f'1I a(]lIp!la ('pol'a 11<1Sf' 0nnof'fnn Ins slllfnrniflas, el t1'ntn-
mienfo ,merlieo '00nrl~'llY:lntp s(' hizo pon sn'w nntipel'itonpal. "£IIYO nn post'-
(11"I('1'ntOI',io III II,\' 'If'f'idPlltarl.o ." ,'.:"1"1 "I'. pen. ,Ii finnl el pnfpl'll1o sn n() n'l1,a1'pntc'-

(*) 'l'ortlilflo dc' I" He\". ~[pcl il-i nil )" (,i I'ligin. Ol',~n no (1<- In Soc. Lomhn nn
Rnnenf'phe. Yo(d. lX. ",0 1. or"lnlo1'p. 11144.
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mente .Y salio de lu CUnit;a por curuciou. Sin embargo., (:ontillno (;011 trustor-
1iO~ ,di,g'e~tiyos .1' cuurio meses ele~pn("~ de operado IHe~ento 1111 colk-o abdomi-
nal con caructertsticas ta les ique Io interprete como In. uwnifestacioll de nna
alwlHlicitis agudn y en cousecuenelu resold rein terveni r (1llin1rgicall1ent'e a la
iuavor brevedarl poslb!e. Operado a hI'S vein te horus elf' cornenzu do est f' ata-
que. eucoutre que 1'1 ciego :r el apendiee estaha n bu.sru nre udhortdos a 11.1'pa-
red abdominal posterior, pero sin line los rejldos de estes Orga.llos c'stnvie~l'.11
tan a iterados que nresenrusen nil 'le,"·tolUi'mieufo de su-. 1".Ireele~. 1,<1 interven-
dOll fue en extreme laboriosa, pero pilele nractlcnr lu n neudir-ectomtu. I,jl
apendice, muy -congestlonndo .Y de un grosor mnvor <lei normal tenin en su
parte media 111.1l)equeno absceso que se abrto al desprender las adhereucius
perla pendiculnres, Se dejo drena le. EI en terrno salio de la Citnica POl' cu-
racion. '

C' A SIl ~9 2,-?I.[uy semeja n t'e a I a IItc'riot". Efl 101 l'rimera operaci()Jl Ie
apli'llu;. a(]eUl1:ls "lei clrenaje, ~nlfanilami(]n. illtraperHollt'al. Seis Jneses TIl:'ts
tal'(]e l're~entn nllevo ataqnE' npendicllinr . .1.0 reopen; a las Jlr€I'e homs ell,'
illieinrla In crisis nvell(lienlnl' n,C:llda y encol1tre qlle p) ap('lIfliee estaha ('oloen-
\10 PII po:::ici(>J1 retrocecnl y como pa rticl1laridacl tenln In de hn bel' perdido
aprox.imada'JJlente el tereio -distal, eneontr{mdose en Sl1 111;':01r llIia ~'olecei(>n pll-
rllieu tn. Apfndice IIln,\' nlseula rizado. I!E' ;.:rosor exa,c:erado ." de pa redes has-
rnnlt· nc·nrtonadas. Tratamiento: apeuclin'domia. nTJiil-af'i6u Inca] I'll' slllfn-
thinzol .1' rlrenaje. ResllHMlo: cl1racion,

CAsn N'? :3.-Lo a tellcli pnl':l I,W( a pC'lIflidtis ngll<la supll1'a"ln coruplil-n-
fla con peritonitis ,c:enernlizada, Le prnctiqne ·como unieo tratamiento el dn"
naje de la ca\'idad peritoueal. ~o npliql1P sulf,is POl' no IIsarse en aqnel tiem-
po. Tres fllios mas tarde resold reopera 1'10 I)orq ne presenta ba silltomas 'Ille
a mi pntender eorrespondltHl a nua avenclieitis ,croniell sin atnqnes aglldos y
porl}ne 'j)resentaba aclem{ls unn el'entra.cion post-opera to ria.

J<jnla segnncla inten'eueion ball('. ndem"ls de ]n el'l'UITadoll .1"1 nnotnrln.
qlle 1>1ciego se encontrabfl. fHlherido al verHoneo de 1n 1.,lred nJ:)clominal fill'
teriol'. En In propia cal'idnrl peritoneal se npreeiaban IIl1ll1erosos tnhiques ad-
herencinles. l'C"st'ig-ios cleln lwrit'onHis ;.:ellPl'ali7.ada, ApeJirlic'e iibl'e .I' f:"I('i1 (h'
exJirpar. Cercn de 'In hase .I' en ..1 sHio c]o11fIe posiblemeute hahin sl1frielo pi
vroceso dp sl',pllraei6n, se em'ontraha 1111('orr10n fihroso .1' ell el res to ell' sll
l'xtensibn 1'1 npendiee, f;kilmente ident'ifitn hlp. SE' hn lla hn ligera'lJ1e1lte n tro-
fia,do pero, COli 'nulTcadn l'fl.senJariznei6u. ~e IE' praetieo In n pen(licectolllla. In
.(:nra de If! PI'entracion ." 101'p-nred fliE' ('(-'lTaCI'1 ~ill ell'enn:ie. JDI eufer'uH> sali(l
LIe la CHnil'n VOl' Cl1rrt.eioll,

CASO ~'? 4,-EI cirnjauo que IE' prnc·tiL-(1 In pri,wera iuterl't'1I1"i6u 'I lIi1."111'-

gica me manifesto qne aqnella consisti(. TIllkamente PH 1'1 drellnje <Ie III (':lI'i,
cl'Hl jwritollenl. En los prinlPros din;:; lIel Post-olwratorio 1'1 PllfNlIlo supllr(1
"hun-c!nntement'p, sl1pura,eibll ql'!e flW rlismillll.l·pnr!n deo m,'lllerll p:lnlntill:l 1)(-'1'1)
sill ql1l' ;:;1." ext'ill~Tliese pOl' C'ompleto.

Cnando tllYO la n[HII·tTlnidn(l (le I'prlo. III herid:l 'illin1r.c:il':1 hllhi:l ("ielltl'i-
zado en easi toda SlJ est'eu,·iou. l\ueclnu<lo 1':111s610 nhiprto 1111pef\ueno orin-
do P01" clonde salla perlllflllP,lItelllelli'c' IlIlll sp{'rN'i,jn ·pl-,1"lIlpllt:l. T,llS eauteriz,,-
!'iones. !Jis clJretujes y todns las ~'I1l'llc-ioes hp('hns hnstn entollC'es hnbian sido
inpfieaces IXII'a f>htenel' In rompleln cit'a tl'izf! (·ibll. mLr tales eoucli<-iones y lla-
hiencJO esper:Hl0 trps meses .1' medio. se I'csoll'io 1,,,11'1'1' II illtencllir quil'til',d-
('ament'e,

F.II t-'si'p 1':lSO ell"ontn', 'IIIP hnlti'l 1111ITll.I'l'dn fi,tnloso 'IIII' nlll :I i'P1"III'i-
lIal' PIl c'l apt;ndice, E"te O1';.:nllo se ellc,olltrnh:l nC'odado ." eUl:(llIac!o sohl'"
si. mismo ,I' prn ell el sHio de In lleo(]nclul'a. In C'ual correSpOndl:l aproXIIII:I-
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d.uncnrc- a la l"l!'tv lIll'(:ia (kl ap('lIllic'C', a donde ibn n. desembocar d traver-to
fistuloso,

Se truruhu ('II rp,liillatl lip 1111:1 verduderu fist'ula esrercora.l, porque la Iuz
apell-clkul:,ll' no huhiu shIn' obstrufdn ,\' POl.' ella circr.laba libremente el con-
n-ntrlo fecal pro,'pnipu te del dego, Le [Ira t'tiqu{' lu n pendtcectomta v el en-
f"rmo snli(> del nosnlta l POl' r-uracion. '

CASt) ",9 5,-Este pucieute tuvo 1111utaque upendicular eX(:ell{:ionaI1l1en-
1(' intense. I<JI cnujnuo que 1-0 oper6 resolvio practical' (~Idrenaje sin hacer
la aVPIlc1i<.:eduII1IU, 1'01' mri s de' un Illes lu supurncion tue abundauttsima: n
('sta se uiiadia In expulsion de f'rngrnentus de tejidos necroticos. Se pellso.
'11H' {'~tns ern n pi lu'o;1I",('1"o de 1:1.eliminaci6u apendicula r.

Despues (Ie que el pucleute sali6 de lu Clinlca fuicousllitado VOl' cl para
rrustnrnns clig(,sti\"()s r-onsistentes pn agrieras, pesantez despues de las comi-
das .I" (~"I(JI' (·(mtinl1o. almcua.ndo de illteusidad modern,da PH In fosa iliacn
dcrecha.

EI ('XallWII ('l1idadoso elpl enfel'lrJo me orient6, .\" <lsi se 10 Ill[lllifesti' a el
JIliSlllO, :I qLW sns tl':l:-;tornos eligestivos se c1ebian fI lmfl npendicHis ,cr6nicil
," que pr[[ lIecesario lIua nuel"a intervenci6n qninlrgicfl. con el fin de lIradicar'
);r allPn<licpet"oIJlI:l ~' (Ie f'stn Illanera librarlo de sns c1olencias.

AI enferJllO, 'jl1P ,l"n habia sielo eXllmina(10 POI' otros colegas, Ie habian
lIedlO pI (liagn6stieo -ell' tiflitis .v sugeri(lo qnl-' el :lpendicp se hnllfa pliminado
"Oil 1:1 sUJ)m'[Ld6n,

Se 'Pl'ocedi6 E'ntoneE's a, hacerle nn estudio radio16gico ~' el ,concepto del
,'aeli610go fue preciso: se trata ba de una tiflitis y de algunas adherencias
que inmo\7iliiaban el ciego; ,en cuanto al apendice, seguramente se habia eli-
lI1illado 'PorqUf' 110 fue posible verlo a pesal' ell' tomar COll tal objeto radiogra-
rias f'n dil"ersas !10si<'iolles e incidencifls,

Como tl'llllscnrri,Hl 10;' dfas .I' llllE'stl'O pnfel'lIlO lIO olJtenf:l lIingrua melo-
ria con los fJifprentes tratamientos medicos para la tiflitis, ~'collsi-clel'Hndo, eT
)lacientc" (jUE' sn mal ~~ra debic10 a las aclherencias que tanto dfnka como rn
,lio16;:(icalllp'lltp It' lIalJiall c1jngnostieatlo. se someti6 a una nuel"a aperaci6n
('on el objeto de que Ie s111wimieran las aelherencias que tanto 10 mortifieaban,'
:-:ie'll1pre SP mostl'u psc(;ptico a 1a sUg"prenclil que yo Ie hacfa de qlle Sll rna I
;,p dehfa anna apendicitis cr611kn: quiz;'1 porqtW ]e daba I?ntero (;rpdito n I
,-ollcellto radio16gi ..o.

Al reopernrl0 pncontl'(" pI i1jJ("ndicp il:cartonac1o, ('011 vascudal'izad6u exa"
;.-;eracla y de lougituel nOl'mal: 'habfa algunas adherencias periapeIl(U('lllares .I'

pericecales. La apellelicectoU1fa no fue mny laboriosa.
Df'bo ag-regar qllp a In opm'aci6n asisti6 el l'adi61o,!!;o,f'(}l1 pI fin de com-

1\I'ollar pleoneepto tlE"lue 1'1 apendiel' .va 110 existftl.
('on la '1penr'kectomin. el paciente se hl\. visto 1ibre hasta el presente, y"

,I'a bn,('p mil~ dp rlos afios qne fne npendieectomizaelo, rlp los tras,({)rno!'; eli-
"estivos.

C(ml:lnsiones.

A pesa I' r1f' qlw pi nuuH'ro ell' cnsos ps hashl.nJp limitaflo p:l 1"<1 ;:;n('nl' COII-
('insiones elpfirlithns,lo ell.'l\)ostrnt'iI"o 'l1P In l?yolnci6n <1p esto;:; dn{'o NISOS nos
n n1"oriza. para. 'consic1erar que:

PrimC!'o: Lfl l'onseryacion rlpl ap("J1(liel'. despues rle qnela;:; appnrlicitis"
a'(lldas' snpn radn s sp hn~va n tTfI tado 1lni ..n mell tl? pOl' pI {Irenfl :i(,', p;:; In Tpgl'l.
,I" 1:1 eli1ninnci6n ell' est'l? 6rg-ano e;:; 1:1. exce!1ci6n;

Se,gunc1o: POi' tnl moth-o, pi rlrf'nnjp ell esos ('fI;:;OS ,(ll-'])p ('ullsielprarsp co-
ni" 1m primpr j'i.pmpo operiltnrio, prf'lhni.nflr de In flpenelicprt'-omifl; y,

']'p1't'pro: Pnsnrlo pi t"il'mp.-, 'p,rn(lpnC'i.nl pn1'n no tpmpr p1 l11it'l'obismo 1:1-
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rt'nte df' In herida q ui ruruica, debe insistirse Pilla :l.vemli'·edolllia anncnan-
(10 los slntornas a.pendiculn res sean PO('o manif'iesros.

Septiembre de 1944.

B) -l<"JX'l'ltA N JEHA S

RECIEl\"I'E lABOR SOBRE TRANSFUSION BE SANGRE E:\ L.\ GRAl\
BR'E'l'ANA

POl' P. L. Mollison. 1\'f. R. M. R. C. P.

]<]n In ,l;lH']']':J ,lp 1n1-!-1X se h:l111:1 I!pg:luo .Y:l. a In "oll('ll1~i(1Il ,lp qlW "I
shuple paso mas efica% en el tm tnruteuto del shock gl'a ve 1101' hpric1as (·'1"1

el restablecimientu del volumen sau,g'nlnpo medinnte trnnsrnsion (lp san,l;I"I'.
1<]ra POl' tanto inevi tuble que se euncf'(!iesp gran atr·'nl"i()]] n tudos los aspectos-
de esrn cnestiou duraure 1,1 gnerr'l uc-rnut, .I' dir-hus c-onotimieu tns hun nva u-
zndo conslderablernente.

Aparatos.-T)no de lo~ adelantos mas tmporruntes :Iunuue no P:l.l't~%C:l110-

table, ha sido la iutroducciun de nn simple npurnto ostu.ndruiz.uln para I'l
roma .y administrncion de sa ng re mediante un metodo cerra do, I'~ deci r, 1111

metodo en el cual Iii. sangre 110 entra en contacto duecto COil I-I uire l ihrr-
(pal"a su descripdon \T. Vanghan, 19::l9). Debirlo fl la estalIllal'iz:lcion existp·
('OInplet:a intel'Cilmbiabilir1all 111'1 npal'llto desde (:l1n!f]lliel' l11gar (\pl ]I;1f~.. 1';1
sea 'producido POl' los senicios civiles 0 militares.

Sangre Cpnsei·\Ta9a.-Con auterioricJad a In. gl1t'1'1'a adlln!. la (:ou~erv;l-
cion de Ill. sangre solo se practicaba en unos cuantos hospitales ck la o rail.
Bl'etana. Ant:icip,'tndose a la llemallcla fine puc1iesen CI'f'llrfuel'tps ntaques :ll'-
reos, se cstablecierou pn Lomlres "depositos" de S'lngl'(' ;I I "ol11ieu%o de 1,1
guerrn, y poco til'mpo despll(~s e'n otr08 ]ugares del pais. Al priueipio, l:l S:lll·
gore se r:ollsen-u en simph, soluciou citl'ato-salill:l., pel'o 1;1 ol'sen;lcion beclJa
POl' Hous &. Tll]'])er acen'n del efecto beneficioso de ia nuiciou d,~ g·ll1('OS:1.
fllledo pronto coufil'llla{]n (Hnrillgtoll &. Miles, 1939: )inizels &. Whittaker..
1940,: Dllbash, Clf',g-g- &. Y:lu,e:hau, HMO) .y pasu a ser dr' Il~tl ,(!:euprn I ulln I11l'Z-

!:Ill de dtrato-glll(;O~a .. A 10 ]Jrimero, SI' disellti() llIueho, "omo era llatl1rn], L-:)s'
IJlI\ri tos reIn ti vos de In ~:IIlg-I't' t'rpSttl .v etlUlSen'aun. Los pri lIler(J~ in forme;; ,11"
Illostral'on. uo obst'lllte. '1111' la~ tnmsf'l,i;iolWS I'on saug'!'l' ('Ou;;('1'\',,-,ln no lla-
bun lugar a 1I1'\s l'e:1e('iones que las de sflngTe frps('a (Ste·\"'l!'t. 19-W) . .y qne'
la priuwrn I'ril ig-u:limeute ef'iefl%, a1 menos ('n pi t:rat".lIniputu til' [a l1elllOlTa·
gill. ag-ur1n (Brewpr, :\[ni%('I"" nih-pI' &. Vaug-huu, l!HO).

Secompl'(~u(\iu ClIl(' el '11.101- exaet:o de la sau;rp "[lIIS('1'\"1I1a pOllin SPI--
JrIcdido del mod ... m,\s s'ltisf'aet'orio determinando pi iudict' de ~111)(-l'l'ivencia
de los ('ritrocito~ llpspul's ,I" Ill. transfusiull. y mu('hos iu \'est'igaduI'p~ l'oJrluui-
('fl ron que los ('ritrocitos cOlls('1'\'ados PU ll1e%elns dp eitra t'o-glueos:l sobreyj-
dau bieu en 1a ,cireu~aeion df'1 receptor (Busliby, Kek",ick, Ma.rriott & 'Whit-
by, ]940; Mai%e18'&.-Pa'ter~oll. Ifl4.0: :\lollisoll &. Ynl'll,~_ 'l!'HO). Sp,!'uhlir;ar011
Jnl]('has interpsalltps iul'OJ:Jilal'iollef: sohre 'los c:lmllios fisicos .1' quiJlli('os quc
h~Jlraulugar ,hml1It'f' 1:1, l'onspr\'aeiou pJni%plf:,~ 'Vhit'lnk('J'. 1n;;!). 1n40n.
]940)): ('roship &. Scarhorough, 1fl40,. 1941. Hl-12: x":lrhorongh & 'l'l1ou1])son,
194.0). La labor :Iutpriol' qIll'l1() l'ollfirmalln,l'U:lllt1o ~(' t1Pllloslro qlll' los ('ritro-
cito~ IWl'(li:lJl pot':lsio dnr:lIlt .. (-I nlma('(,n:lllliplIl0 <1,., 'Ia ~all.'!:l'(' (J)0I1'l1l1l:1ll.
OJjypr &. Yonn,g, H14.0: Ay!IY'll'(l, '~iainlV:lI'illg &. \Vill;iIl~!II1, HHO). :\Il:li%pls'
l~ Pah?l'son CI.elnostl'i1.I'(lll. :--;iJl l-'Illhal'p;o, 'IntI pOl' 10 ll'lPJIIIS :ll.~llIH)~ iii' .(\sh'~

, ('n mhios ('rall rPI'pr~i IJlpS .v q Ill' I(J~ Pl'itl'ol'i t()~ ('(Jllspn'Hl(1~ p,-rd in 11 dp IIU('I'O
sodio pn la ('il'('uln('i6n dpi n'(·(',p!.ol' dPSpl'l'S d., 1,1 tl'all~fllsi(111. S"guia pxis-
tir,tHlo ..il'I'ta ('011 t'11~i(J11...11 ('n'lllto a Iii IIlPjor ~()llll'i()J) P1'l'~"l'\'n t i 1"1 .1' \Ia izC'lS':



462 Revista de la Facultad de .J.ledicilla.

(Ul41) sllgi rio q ne la ju uebu de laboratorlo para medi r Iu f'rngil ldad osmo-
I·!C'.I de los eri trnciros conservados putliern cia r nua Indicn clou tn lsa del morln
como uqueltos sobrevivfa n despues de la transfusion. Este punto cle vista
frie n novado POl' )lollisoll & Yonng (1941) qnienes observa ron que n unque 10"
globnlos ro.ios conservados en la solucion Hor,s-Turner se volvlan muy fra-
gi les. sobrevi via 11 muy bien en la circulacion del receptor, Con tru ria meur e, los
gWunlos raj us conservados en sncnrosa se volvrnn. su mu men n- resisrentes a 1:1
hr-mnl isf s pur solnci611 salina htpotonicu pero sobrevi vfn n mal I'll la sang-re
del recept·or.Estus invr-st ign dores vie ron que orrns ]1l"neuas in vitro e ru n
ramblen errollens ,I" por consigniente empre[l(lierO)l till PlIsa~'1l dt' diversas so,
Incioues preserva tivns, u t il iza ndo pruebu s tu nt o ill vivo como in vitro (1\10-'
Il isou & Yo un;:, 1942.). Estos a utores ol>;;;ena ron (l.lIe hi soillcion Hions-'l'nrner
{'ra la 111<':101',pero eOllsicleraroll (jne Sll g-1":lH "olnmPII el"a linn desl"t'ntnj:l de-
mnsinclo illlportnnte para preeonizal" sn pmplpo ell.' [lreferellcin n la sf>lnl'ioll
,de citra to-glticosa eorripnte de perjrlellO l'OlnlllE'ti.

Toelas Ins solneiones ric' citrato-g'lll('OS:I tipllpll Illin (]psI'ent"n.in. n s'l!;er,
quo las solneiones dp eitrato .v de ~lllCOSfl t"ienl.'1l qne pnsnr POl' 1'1 antoe!avp
,separadamelltp para pvitar qne se lH'odnz,eil la (·flramelizn<-iOn. Sin emhal'~(),
:I'll'ans, Thorley & McLeod (1942) (lpmostrn ron qnp si In ll1ezeln se ,widifi-
"nl,f!. COil anhidrido cnrbonico antes de lJOnprse en pl nntoclal"e. Sf' ('I·itaha
In eal':JmeJizilcion, ':\I:'ts tardf', LoutH, Mollison & Yonng (1943) l"ieron que
·f'stf) mHodo p,rfl inefienz PH snS ar,toeln I'PS. l'lPro OUSP1'l'i1rOn rll\p In afllei(lIl
(10 ,'teiLio citrico f'n proporciones adeenaclns no solo disminnia. la formaci(Hl
,Ie caramelo sino qlw mejoraba grandemente Ins llropiec1ades conservadoras
rle In solndon n j-llZgn r POl' Ja snpervil'encin in' vivo ell; 19;; eritrocitos flps-
pnes (10 In' trnw-:fnsion, Apel1as s.i parecp pxistir rlnflil de que las nlPzc-las Lip
cit',jato-glncosn ncidific:l.(lns son, los 'Presel'l'nthos fie la ~i1ngl'l" m{ls sntisf:lc-
tori os descnhiertos hasta la fecha,

Plasma. ~. Sllero.-}~l tinieo sustitntil'u de 'In sa n.::l'f' (lp que se flJsponill
·pn Ia pasadn .~I !p.rl':1 con una presion oSll16tie:l del onlpll Ilel plnsUla hluna,
'no, era ia solucion salina con goma, que .'ie c1emostro ten ill el'entnalmentp SP-
rias c1es)'entfljas n pesar (Ie los buenos rf'snltados inlllediafos qne aeom]):!.!'ia,
IJflU a sn emplpo,mll In guer'!':1 actua I se ha dedicilc10 ~l'lJ n a tendon :l los
problemns fill(' ('neien'a el' ,iso de plasma ," Sllero h'nlU[I.lI~S l~on'sE:l'I'aelos 'eo.mo
snstitntos ,de In sa ng"ro. Al principio, la I'olltaja de ,prepfl. nlr pin sma res nita -
ba evidplltL-, ,1"'1 qne podia eonsegrirse plaSll1H COIUO nil pi'odudo 1'esfdnill lle
1:1. san.~1'p eOllsonndn. r'lla vez qne "MfleK,.ly (J!Hl) ll1lho r1pmostrndo qm'
Ilillgnno (1(; Jos antis('pticos disponiblps. Nfl diguo tIp C(Jnfifluzfl pnra inhibit·
PI ('r('('i.llli(!nto 1.i::1etorinno ,en 1.'1 pla;;;mn liql.lido a 1I1lH C'uneentrneion (PIP 110

fnl.'1'a h-Jxicn si hnbia cle' adm'inistrarse nna 'gt'Hll transfusion, quedo recono,
dLio qne 1.'1. plasma rOllsen'ado en estnrlo liquil10 \Pltin qnp sp1' pilsndo pOl'

filtTo Rr'itz nllt·ps de sn <IImacel1ntiliento, .sill ("lllh,i1'.!!o. SP olosen'o qlle f'l pia,;,
ula se (·ofl.::I,lilbn ('spont{ll1eHlIlentf' rlpspn('s (1(-' pnsnl10 POl' nil filtro Reit·z,
(i;sl.(' h'llr.mPllo file 'ill l'estig-ac1o 1101' :'II:Il'fnr1n Ill'. :'II'lf:SII'('('Il. :'Ila iiI lI'a ri Il.:: &:
1"lrish (Hl42). qllielles clenlOstraroll qnpenallflo se p'lsa1,n J1lnsll1il II trnn',s
f1e 1111filtro ~eitz, el fib1'inogeno ." In pl·otroml,inn qlll'flnlonll rt'll'llifios a 10
primel'o PPw apnrednn en mnest1'ns nltf'l'iOl'PS (1,,1 filtrall;., f-;p ohsl'l'I"(' qu('
estns 111t'illlas IIlIIl.'strns 1'1'0111las prime1'as ('II \11'('Selll":ll' coag'lllacioll ('spol','I-
Ilea. Hit-lin eoaglllal'ioll solo podia eyitars(' limitanrloln ('antldarl ell.' plas.ma
J1a"'lIlo a ITn I'('S rIp nil filt1'o Seitz' c1ndo. IIl('lns()' fl.sr: Ifl l'IInC:Tllacion no qnC'-
flnl"l rf'i"r:l;-;:lfl,t illlh'filli(lnmentp, l:fnshb,I'. HI,Hlp & Whi.tby (1.94()) elemost.l'a-
roll qnp pi In I'nllo del filt1'o con {tlcali p('l'lilirin pa~ar un volumeu mayor de
J1lnsllla n tra \'('.;-; 1](> lin filtro antes de rpH' se pt'odujese la coagnlueioll. ,V est:l
(,Io;-;('I'I":lI'1. (II I se IIt"iliz(. nl Illt-ar U11 pl'oe(';-;o lIe filtrnelo fie pln~mn PU ,::1'nn es-
..,lin. :'III,'ls '1IIelnllt('. If! f!flit-iun (11' (lieilli nl plnsl1lf! nnl'cs ell'I' filtrndo ful' re,
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eomendada 'POl' Bushby & Whituy (19.42), Fln este til timo pruceso 10'1IIH se
ujustc de, nuevo a 7 mediante mezcla eon :ulhldricloearu6nitv il. presion,
Clegg & Dible (1940) enfocaron el problema 'lIe modo cliferenre ealf'ificando
el plasma y ff ltrando el coaguto. Picken, (1941) aconsejo In ndiclon de suer"
a! 'plasma' como .un .metodo de preclpitar Ia fibrilla, Maizels (1941a) ~r.girj(J
la combtnacton de ambos metodos para reducir iacalltidad ele calcio preci~a
.y evitar Ia necesidad de anadi r el vnlumen rela tlva mente gramle ell' suer»
requerido en el metodo anterior,

Quizas el enfoque mas ucertndo del. problema se dpbn :I :\ld"arln ne
(1942) quien ide6 un proceso para ex truer el fibrin6geno con eter H linn tern-
peratura baju: el Iproducto resultanre perrnanece cla 1'0 rlu r:l n te p('Tit)(I(I~ III II,)'

largos.
Aparte de hnllarse Ilbre de fiurin()gpno,el siero tiene la venruiu sonre

€I plasma de que es mils udecuado pa raTa desecnclon y desde el eomiellzo
de ,Ia guerra se ha desecndo snero 1101' nn Equipo espeeial del Medical Re-
sea,l'ch Council. Ell 1940, AcIair, Adair 'x Greaves, dieron l:uenta de quela
,presion osmotica ,)' Ia Ga,rga electriea de las proH'luas del snero hUlllnnu 'lllt'-
daban'inalteradas POl' eI proeeso LIe Lleseeaeioll a, partir del estndo de tOI,-
gelacion, .y un ensayo cHnico elel suero desecado en tal forma resllito sa ri~-
factorio (Brown & ':\10liison, 1940), lAIS yentajas del prod ncto desec:tdo se
Illln hechom[ls II milS aparentes a medicla que se ha ido aClllllulanflu hi eXl't'-
riencia de los productos liquirJos .. La mils el'idente de las yentaj'ls E', UII:t
estaIJilidad mucho ,mayor, lil capacidad de resistir una ext:E'nsn serie de \':t-
riaciones ele temperatura, y In auspneia del riesgo de ayudar al crecimiellto
IJacteriallO, EI proceso de desecacion, a partir del estado de <;ongelacion, h,]
sielo tUtimaJllente perfeecionado haciendo girar los ,frascos a merlida que 1',1.1]

enfri{lIldose, Y POl' el procedimiento ele "congelacion instantanea" (Greal't's,
,1941), De esta, manera se eonsigue un producto casi amorfo que tit'lle UII:t
solubilidael bastllnte mll~'or que el material primitiYo, HarrlsolJ & Picl;:pn
(1941) han, abogaelo POl' el empleo de sangre ciesfibrinizacla para lil tTnIIsfn-

SiOll, ya que- nQ ,se desea utilizar directamellte suero,
Shock, Hemol'l'agia Aguda,.-EI pl'imer ensayo de trausfll~iones (:011 pla,.;-

ma paraeotllbatir el shoel, en las dctimas d'e raids aereos re"ulto UII griln
exito (Kekdick, Maycock, ':'farriott &; 'YhitlJy, (194,1), Grant 'x Hpel'p ,(HHl,!
ocondu,\'eron <lue, en padentes ,U:l'11I'pmenrelpsiollnelos que habiau [lNdido UlU-
cha sangre, las medielns sencillas de rl:'poso, calor ~' achninistrnci6n dp nlOr-
fina t'nlH de onlinario ilJsnfi<;ie!J~es para.:el restablecimiento, pew que una
trilnsfusion de sangre 0 Iplasma el'il I',n mediI) de los milS potentt's pHr:t I'es-
tablecer 0 rnantener Ia eircnlaeion, Dichos autores consicleral'On <lne y'l hll-
bieseo no hernol'ragia aprec,iable, I.il gr:tn nW,I'O!'Ia de 'los pacieute~ ,u:raYPlllPn-
te lesion:tdos obteuian benefi('io flp Ia transfusion, Black (1940) dip ('IIt'nt':t
dp hnenos re~nltados tnl'tallllu qm'lllilLlul'n~ ('on plasma intl'1IH'nll~u,

Vohunell ~', Veloci(la>d de la TI'a.nsfusioll.-IJ:l idea rnorlerll:t rIp '!lIe 1'1
eanticlad de sangre adminish'lldn a un p:tciente con anemia deueri:t gll:trdnl'
una reladO)'1 r]irect'a L'vn.el ,gmdo Oe 1-1 ullle!1i'o t'n el nivpI de l,wmo,u:lohi~l:t !'t,.

'lueri(io, hn,l- qne a:;l'[lde('l~r~el:1 11 'J!:I rriott y I,L-kwi,ck, l~st()~ autor0s hall ~p-
i'ialaelo asimismold Imp(ll'tnncia de adEiinistra:: las trans'fnsionps guLl. a ;::.1\':1,
Son ellos ,lflripnes,ac(>II~:e,jaroll lItHO,! ljne p! n,iumen elt' las tTan!'lI,,,j"I"-'~ ',1:1-

ra el alivio de In nllemIa no (,eheda janl{l, t'xc('flpr dc' 1 CIl1." 1'01' li'lI'a (0,:>hi
k;:-,) de. peso LIt-1su.ieto POl' horil, ,I' no (Iphl·ria pa~ar de 11.1llIita<l df' dil'l1O
I'olmnen ell ,paden.tes que sn'f!:PlI de anelllill g-raI'e 0 de el1fel'medl1cI ('a rdial'lI
o respiratoril1, Seg-nn lJiciera obsel'l'ar 'Whithy (1942), estas reg-I:ls 1I1H1C:1

fneron elestinadas a >;er aplica(I1Is :1 transfnsiones nclministraclas a ca'in; (1.,
ace-ident'es para pi restilblel'imieutLi del l'oIll.llIpn sang-niueo, ,I' pn tales ('as(l~
{'s acon;;;ejnhle la rl';lll~fll~iull r{lpitlll, \Yhithy nwneiollo que ell 1;;0 ('asos que
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recibiera n trn.nsrusioues mash-as no se observe un solo ejell1plo d« pdpIlla 1.'111--
inonar. Grant & Reeve (1941) ell' lUI :In{tlisis ell' observuclouex I'll ](JO virt i-
mas de raids aereos Ilega ron a In conclusiou de que Ins prtiueru s trunsfusiu-
nes deberian admtntstru rse a In velocidnu de 500 e-m." PII 15 a .~O iuiuu rus .'"
que las transtr-slones nltertores, de 110 ndmlntstrars« para vombnlir :nwI':lS
homorragias, deberfan administrn rse mus lent:unenre, a saber :l nun veloci-
dud ell' 500 ern." ('11una 0 mas horus,

La opinion ele que los suletos con un musculo ral'llf':li'I' 11nrmu I hu.urun
de tolerar transfusiones snmamente rupi da s rue susteuradn [lor las ohserva .
clones hechas POl' Shurpey-Scha ter & Wu Ilace (1942). 'I'rece snjero- cOUV:I-
lecientes recibieron de 700 a 2100 em." de suero huma no iutru H'nosu mente :I
volocldades que varinron entre 54 y 16~ em." VOl' minnto. Apn rt« (II' unu Sp1l-

sacion pasajera de opreslon del tora x, en algT'nos de los snjeros, 110 "I' oh-
servaron sintomas 0 resultados enfadosos. Sin f'l111lal',((oSP ohse1'l':lron 1111:1

disminucion temporal ell' la capacidad vital ('011 nn anlliellh.l (-'11 In densi(lntl
de las sombras pulmonares .Y UII aumen/-o en I.a presion yenO::;;I. LuutH. ~l()lli-
son & I'an del' 'Valt (1942) ubserval'on fjlle la I'lpl-ni'i(lII en la J.lrpsiOIl I-euo-
sa a consecuell<:i;l de tl'ausfusi(JlI llppell<lia m'l;; hiI'll <lpl "oll1ll\('u /Tall;;fulldi
do que ell' la vel(,cicla(1 (Ie la a<lministl'<.ll'i(llI. :-\!Iarjw.I·-Fkhnf('r &: "';ll1a~e. ('11'

ya experiencia fue semejante, o1>ser\,al'OIl (]r,e la p!el-aciou ('U I;" pn~;;i(lu ,'('-
nosn dependia de la reteneion del Jiqnido trnnsfnndidu f'n la <'in'n!acion.

Suspension ('oncentra.da de Globulos Ro,ios.-Cunndu :;1' (·SI"n.II;11"·eJ.l',I-
ran do POl' primera vel'; plasma Ifquido de sangre consenfl(]lI.. ~[ad.Juaide So
Mollison (1940) exploraroll la posibiJitlad de utilil';'U' Ius -eritr(Jcitu:; residua·
les. Al .principio, los eritrocitos se Susp(~lJdieron en soludon saIilla, pew m'ls,
ndelante se prepararon suspensiones concentradas reuniendo simplemente Jos
residuos de dos frascos de sangre conservada despllti.s de rdirar la IIlfl)"Ol'
parte del plasma. Desele entonces han siclo comrrnicaelos resultados mu.\' sa tis-
factorios POl' muchos autores (Vaughan, 1H41; 'Vhit1J~·. l(Hl; ]);1I'ioson &
Stewart, 1941; Williams & Davie, 1941) utilizando ('stas suspensiones (I,,,
eritrocitos cOllservados para el tratamiento ell' casos de anemia. Una ypntaj:1
importante .de su 'uso es la reduccion del volumen total del Iffjuido <]ue ha (Jp
spr administradopara conseguir una eleyacion dada en la hemoglobilla.

Determinacion de GI·UllOS.--A medida que In experiencia de det-ennina-
cion de grupos en rnasa se ha ielo acumrrlnndo las posibles fnentes ell' error'
han merecido mayor atencion y se hn subraya<1o la necesid:l(l (11"1emp]po (Ie'
unn teenica de confianza <,Va.l' Memorandum N'! 9, 1943).

Desde el descuhrimiento original cIe los cuatro ,~rupos lIf' sangn' 1"1('0 Ill-

pl'ension de la compatibilidad ha logrado sin duda Sll mtl.ximo aY:Ull'(l g:nl-
("ins al descubrimiento POI' Lamlsteiner & Wiener del aglutiuo;!;eno Hh. lDshl'
aglutinogeno se halla presente en la mayoria. de las sangres hr~n:Jn:J~ y 511
importancia principal reside en "L hedlO (11'{Ille es capa.z ell' prOI'(Kn r In for-
mncion ell' aglutininas especificas Inlllnnp:; en personas. (Uh-lI(egaUI':Js) <:l1.\'OS"
eritrodtos carecen del aglutinogeno. EL lkscll1)rimien/-o pOI' Levine de f]11f' In~'
J11l1jeres Rh-negnti'yas puedan 1'011'1'1.':;1'sensibili:t,acJns al aglntinogeno Rh
c1nrante eL embaral';o cl.lanllo su feto es Uh-positi\'o, .v 1'1 uHerior {leSC11bri-
miento de que, aglutinina.s imllulles formaelas en la circuLation materllH ]1Ul'-
dan pasar de nnevo a tra"('s de In, pfaceu'/-a .1' pro(lIH'ir el·Jthrobla.stosis faef.a·-
lis, ha contrib11ic!o enonnemenh~ ala il11porhlUl'la (h' estc 1'1111'1"(1 clesclIlJri-
JiJiellto. Estns ohSel'l'a<:io11f'S hnn sicJo cou'firmnc1:1s pOI' Hoorm:l_II, no(lc! & ;)[/1-'

lIisoll (1942) fjuiem's vieron <]LW la ,llIcicJl'lwia (k n,l;llItill();:ello Hh ell 1:1 110-
hl:wion inglesa es St"l1lf'jan/-p a 1:1 cie los Amerk:llios Iilnlll'os. THlllhi('1I ohspr-
'-aron, C0l110Lel'ine, fj'l1e IlItl.S del 9o'Yr, rIp 1:15 1lI<l<lres de IIill os afec!':I(I:J;; (11'
(\I,~,t,[lJ'olJlastosis foetalis SOil Rh-lH-'"t\-nti 1':1S, .1' los nu ton's c1esni 1>1.<'1'011 ('nsos:
en 10,' CIne, pf'rsol1ns que se hnhJnn vlwl,to sensihles n1 a,;:llltil1og'Pllo HIl. ha-
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Vfan padectdo gra ves rencctones hemolit.ieu s debidu s a 'Ia t ru nsf usi on "dr' san-
gre Ith-poslti I'll. 'I'avtor, Itace, Prior & Lkin (19'1,2) han deserlto n 1,(:;l\nn8 de
las dtticultades con que puede tropezarse a I rea llza I' ensa yos de agl I trnoge.
las difkultadescon que puede tropezarse a l renltzn r ensayos de aglunl nT,It
nos Rh y agluttninns .V, en pn rt.icntar, hun Ilrunudo la atenclon hacia In ocu
rrenclu, en determinados sueros anti-Itu, IIp zonas euya intenxirla d de ngtu-
tlnnelou 110 esta en proporciou directa con la d l lucion.

Destrueeien de Eritroeltos in Vivo.-Ln a plica ciou llpla tct:uica ell' ngln-
tlnacion diferencial, porIa que pned(~t:alelllarse cuautitntlvn mente pi fndice
de supervlvencia de eritrocitost:ransfundidos en In cirl'ldacion del receptor,
-es probable que resulte cad a vez mils importunte en la SOIUeiOll (lp los pro-
blemas de transfusion de sangre. Como .\·a se ha dicho m.is arriba, este rue-
todo lin sido usado ya para deeidir Jaeuestil)]I del valor de diversns solucio-
lies para In c01lservnei6n de In sangre, y el mismo mctodo est:i resultaIl(lo in-
,apreeinble pnra ilwestigar el nuevo problema de la incompatibilidnd intra-
gl'UpO (Mollison, 19'1,3). Los eritrocit:os trnnsfl.lndidos no deben ser e!imina-
{los de la ciI'culaci6n del receptor anna \'elocidad mayor q I-e nproximnd:.I-
mente 1% diaria. Un esttHlio de las cnnsas qne conducen a ·un aumento en
esta velocidad hahria de ayuda r mucho nl conocimiento de la. hema I·ologia en
general.

EI perjuicio que puede causarse n ios "rit'rocitos del receptor poria
Inlnsfnsion de sangre, curo plasmn eontellga agJutininas iUCOnJIVfltible" de
tItx,lo elevatIo, .fne estudiado POl' Aubert, Boorman, Dodd & Loutit (1942) .
.con el fin de simplifica r el problerna, estos a ut:ores emple<l ron pin sma del
grnpo 0, ,me.ior que sangre del grupo ° .r 10 administraron intraYenosament,-
a sujetos tIel grupo A. Vieron qllf! cnnndo el plasma cont!"nfa n~lntinirl'as
nnti·A mil.\' 11ot:entes, las lIIuestras tomafla" dp In sangre del receptor illml'-
-clintamente despncs de In trallsfusion. pucliei'iln <lemostrar hemoglohinemia
o ag;lntirweion intrav3scnlnr. No nhstnutp. NI lIill~tin cnso prollnjerou 1-,rHl
Tenecion rea ll11en te gm I'e.

Resumen de los Progl'esos Realizados.-I'uede llecirs!" que Ins inH:-"ti:~a-
,dOl'es en el campo de Ia transfusion de snngre han ,consl'g;ni(1o important,-s
oh.ietiyos durante In gnelTa actn31. El aparnJo ha sido tan simplifieilcl0 que
las transfnsiones pueden administrarse easi· en ,cnalesquiera cireunstaucia.
La sangl'(' couselTada puede en la nctualiclarl alll1acenarse lll-,ra ntp periodo;:;
de ~ 0 milS semanas ,\' seguir siendo virtuahllente tan ef!caz como la snngTI'
frescn desdp el pnllto de \'ista dE'1 restablecirniento del yolulllen sanguilleo
.1' In provision de eritroeit'os funcionales. Se ha n ronseguido ohtelwr "nstit:n-
tos de la sangre estables .17 sntisfael·orios que pUNlen ser eonsenaclos c1urflll-
te meses 0 aiios. POI' 11Iti.mo, Ia comprension (Ie los aceidentes de Is transfu-
",ion ~', POl' tnnto, de los nwdios de e"itarlos. ha anll17.ndo con.sil1ernhlempntE'.


