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Secnidazol-Metronidazol en el tratamiento de vaginitis por
cocobacilos gram-negativos y gardnerella vaginales

Guillermo Charry, MD. Exalumno, Universidad Nacional
de Colombia, Medico de planta, Hospital local de Bosa,
D.C. Colombia.

En un estudio chnico abierto se incluyeron 47 pacientes con
diagnostico clinico (confirmado porfrotis vaginal) de vaginitis
porcocobacilosGram-negativos, II de elias (23.4%)tambien
con Gardnerella asociada. Cuarenta pacientes (85%) se
encontraban en gestacion por encima del primer trimestre y
siete de elias eran mujeres no gestantes. La totalidad de las
pacientes y sus respectivos conyuges fueron tratadas con
Secnidazol oral, dosis tinica, 2 gr (4 tabletas de 500 mg) y
metronidazol local por 10 dfas. En el control cllnico y de
laboratorio cinco dfas despues de terminar el tratamiento en 44
pacientes (93.6%), se negativiz6 el frotis vaginal para
cocobacilos gram-negativos con mejorfa clfnica. No se
detectaron efectos ad versos importantes. Se concluye que la
asociaci6n Secnidazol-metronidazol es efectiva en el
tratamiento de vaginitis por cocobacilos gram-negativos y
Gardnerella vaginalis. Se recomienda inclufr un frotis vaginal
en el control medico prenatal de toda mujer gestante a fin de
diagn6sticar, tratar y prevenir las posibles complicaciones de
las vaginitis bacterin as en las mujeres gestantes.

Incidencia de la retinopatia de la prematuridad en el
Instituto Materno Infantil

Autor: Humberto Torres Canon, Residente de Of talmo log fa.
Tutor: Luis Guillermo Amaya. Docente de la Unidad de
Of talmo log fa.

La retinopatfa de la prematuridad (ROP), es una enfermedad
primaria de la retina de origen no intlamatorio que causa una
vascularizaci6n anormal de la retina primordial mente en
infantes prematuros, asociado a factores de riesgo como el
bajo peso al nacer, el consumo de oxfgeno, la deficiencia de
vitamina E, etc.

Se realize un estudio descriptivo, clinico, prospecrivo entre
ninos del programa "Mama Canguro" en el IMI, durante un
ano. Se incluyeron todos los prematuros men ores de 1500 grs
y los mayores de ese peso que tuvieran algun factor de riesgo
para ROP. Se examinaron un total de 138 ninos de los cuales,
79 ten fan retinas normales, 18 retinas avasculares y 41 con
algun grado de retinopat!a.
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Se incluy6 que la ROP es una entidad frecuenre en nuestro
rnedio con una incidencia aproximada de cinco nifios porcada
1000 nacidos vivos, aumentando a uno de cad a tres mellor de
1500 grs y a tres de cad a cuatro menor de 1000 grs siendo por
10 tanto el bajo peso al nacer el principal factor de riesgo. EI
oxfgeno juega un papel primordial asociado con el bajo peso,
siendo mas importante el tiempo de exposici6n que la
concentraci6n recibida. EI objetivo clinico del trabajo era
determinar la frecuencia de aparici6n de una entidad a la que
poe a atenci6n se Ie tiene en nuestro media.

La hernia incisional en el Hospital San Juan de Dios de
Bogota, D.C. Estudio retrospectivo: 1987-1990

Autor: Rodolfo Uscategui L6pez, Residente de Cirugfa
General
Tutor: Federico Penaloza. Profesor Asociado del
Departamento de Cirugfa

EI desarrollo de la cirugfa general abdominal, asf como el
incremento del mimcro de procedimientos quin.1rgicos
abdorninales realizados, hacen de la hernia incisional (HI) una
patologfa que debe ser esrudiada con atenci6n.

EI presente estudio retrospectivo revis61a historia clfnica de
los pacientes con diagn6stico de hernia incisional (n=87) y
evisceraci6n (n-l3) que fueron manejados en la unidad de
cirugfageneral del hospital San Juan de Dios de Bogota en un
perfodo de cuatro afios (1987-1990).

El prop6sito de esta revision es identificar las caractensticas
clinicas y epidemiol6gicas de los pacientes con eventraci6n y
evisceracion; adem as, revisar el manejo y los resultados
obtenidos en el reparo quinirgico de estas dos entidades.La
edad de los pacientes seencontr6 entre 29 y 87 anos (promedio:
51.4 afios) el sex a femenino fue el mas afectado (76%).

Los sfntomas por los cuales consultaron los pacientes fueron:
masa (72%), dolor (20.6%) y cuadro clfnico de obstrucci6n
intestinal en seis pacientes. Los procedirnientos quinirgicos
sabre los cuales se desarroll61aeventraci6n fueron laparotorrua
par trauma, herniorraffa umbilical (6.8%) colecistectomla,
procedimjentos ginecoobstetricos, eventrorraffa previa; la
evisceraci6n se present6 en pacientes con peritonitis 0 trauma.

Los factores de riesgo en el desarrollo de estas dos entidades,
identificados en la serie incluyen: infecci6n de la herida
quirurgica (28%), laparatomia previa (14%), clrugfa de
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urgencias,obesidade infeccion respiratoria en el postoperatorio.
EImaterial de suturaempleadoen lecierre de las laparatornias fue
dexon, vicryl y seda, no se encontro correlacion estadistica con la
hernia incisional.

EI manejo quinirgico de la HI fue cierre prirnario (94%) y
utilizacion de mall as (6%); la cornplicacion mas encontrada fue
la infeccion de la herida quinirgica; hubo lesion iatrogenica de
asas intestinales en tres casas. La recurrencia de la HI despues de
su reparacion fue del 6,8%; el grupo de pacientes con malla no
presento recurrencia.

Esclerosis sistemica: estudio descriptivo

Autor: Juan Carlos Londono Buenaventura. Residente de
Reumatologfa.

• 1 Tutor: Mario Pena. Profesor de Reumatologfa.

Aunque la prevalencia de la esclerosis sisternica en la poblacion
general es baja, el Hospital San Juan de Dios tiene la capacidad
de aglutinar una casufstica importante de pacientes con esta
enfennedad. Dado que en nuestro media no existen estudios
epiderniologicos de laenfermedad, esteestudio pretendio describir
las principales caractensricas clinicas, epidemiologicas y
paraclfnicas de este grupo de pacientes. Durante el penodo de
marzo a diciembre de 1993 se recolectaron los datos de pacientes
con estediagnosticoque asistian acontrol en estecentro hospitalario.
En total fueron 102 pacientes. Todos cumplian los criterios de la
ARA paraesclerosis sistemica, La edad promedio fue47.3 afios
con un rango entre 16 y 75 anos, el 53.9% de los pacientes se
encuentranentre los 36 y 56, 95 (93.1 %) fueron de sexo femenino
y 7 (6.9%) de sexo rnasculino, 17 pacientes (16.6%) presentaban
la variedad difusa de la enfermedad y 85 pacientes (83%)
presentaban la variedad limitada, de los cuales 30 tenian el
sindrome de CREST completo y 55 el incompleto.

Se describen los sintornas y signos deacuerdo al sistemaafectado
y por orden de frecuencia, discrirninandolos segun las diversas
variedades de laenfermedad, aportando interesantes ballazgos. Se
analiz6 el Score cutaneo para cada variedad y subgrupo de la
enfermedad, los antecedentes de exposicion a sustancias toxicas
y los anti cuerpos antinucleares (AN AS) segun patron y frecuencia,
discriminados de acuerdo a la variedad y subgrupo 96.1 % de los
anticentromero conformaron casi el 90% del total de ANAS. EI
patron moteado y anticentromero conformaron casi el 90% del
total de ANAS. EI patron moteado predomino en la variedad
difusa de la enfermedad, mientras que el patron anticentromero
fue exclusivo de la variedad limitada. En todos los pacientes
disponfan de capilaroscopia, siendo anormal en el 100% de los
casos. Se encontro patron SO en el 100% de la variedad difusa
de la enfermedad y en el 82.4% de la variedad limitada.
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Se encontr6 una asociacion can el sfndrome de Sjogren en el
17.6% de los pacientes con esclerosis sistemica. En el grupo de
pacientes can la asociaci6n se encontr6 una alta frecuencia de
fibrosis pulmonar (50%), comparado con los pacientes sin la
asociaci6n. Se encontr6 asociaci6n con osteoartritis de las manos
en el 10.8% de la variedad limitada como en la difusa. Se
analizaron otros hallazgos como la necrosis digital. la fibrosis
pulmonar, la hipertension arterial, el cornprorniso esofagico y la
presencia de acrooteolisis.

Determinacion de las alteraciones del intercambio gaseoso en
pacientes con neumopatia cr6nica durante la anestesia general
y regional para procedimientos qumirgicos extratoracicos

.. Autor: Pablo LuisRojas Romero. Residentede Anestesiologia.0' Tutor: Mario Camilo Cespedes Vizcaino. Profesor Asistente
de Anestesiologfa .

Trabajo post -clinico prospectivoaleatoriorealizadoen 42 pacientes
del Hospital SanJuandeDiosquienes fueron intervenidos por los
servicios de ortopedia, urologia, cirugfa general par patologfas
quinirgicas programadas.Se recopilaron datos de variables
hemodinamicas.gasometricas y arteriovenosasentre los mesesde
julio y diciembre de 1993 con el objetivo de detenninar las
alteraciones ventilatoriasdadas por laanestesia regional y general
en pacientes que presentan una alteracion de su estado pulmonar
pre-operatorio debido a que tenian diagnostico conclusivo de
EPOC por pruebas funcionales respiratorias.

De 42 pacientes se les dio anestesia general a 27 y 15 regional.
De los pacientes con anestesia regional II presentaron EPOC y
de estos el 40% presentaban bronquitis cronica simple. En'los
pacientes con anestesia regional y EPOC par cruces de variables
gasornetricas y hernodinarnicas, se evidencio alteraciones en el
Shunt intrapulmonarenla relacion Pa02 y Fi02 en los valores de
PaC02 sobre todocuando laanestesia ascendioa niveles superiores
a T6. En el postoperatorio al recuperarse el nivel anestesico se
evidencio mejoria en los parametres ventilatorios de los gases
(pa02, PaC02, Shunt intrapulmonar y relacion Pa21Fi02) sin
evidenciarse carnbios en varibles metabolicas. En pacientes con
anestesia general, tarnbien se presentaron alteraciones en.el Shunt
yen el Pa02IFi02 dados prirnordialrnente porel aumentodeesta
tiltima que no fue posible detectar en eI trans ni post por contar con
la monitorfa de capnigrafta ni oximetna en la mayona de ellos.

Por lotanto seconcluyeque laanestesiaregional tambien produce
cambios ventilatorios por alteraciones en la relacion ventilacionl
perfusion con niveles de bloqueo superiores a 16 que persisten en
el post-operatorio inmediato y que no son detectados por la falta
de monitoria trans y post operatoria. Se plantea estudio prospecti vo
a partir del presente trabajo par parte del autor.
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