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A pesar del riesgo que las intervenciones vesicales p o r la vía hipogástr ica 
0 la talla permanente , s ignif ican para el pubis , las lesiones óseas son comple ta -
mente excepcionales. L o s t r a b a j o s presentados el a ñ o pasado a la Academia de 
Cirugía , c o n f i r m a n su rareza, por lo que nuestras 2 observaciones resultarán 
interesantes, a no duda r lo . 

El p r i m e r caso pe r t enece a u n e n f e r m o de 4 9 a ñ o s , q u i e n a r a í z de u n a r e f e c c i ó n p a r i e t a l , 

p o r u n a f í s t u l a h i p o g a s t r i o , c o m o secuela de u n a ta l la p o r e x t i r p a c i ó n de u n p a p i l o m a dege -

n e r a d o . h i z o u n a o s t e o m i e l i t i s de! p u b i s q u e c u r ó c o n 8 0 0 . 0 0 0 u n i d a d e s de p e n i c i l i n a , en la 

p r i m e r a serie y u n a d o s i s d e 1 . 0 0 0 . 0 0 0 . 8 d í a s d e s p u é s . 
Las r a d i o g r a f í a s a d j u n t a s m u e s t r a n c l a r a m e n t e la l e s ión y la e v o l u c i ó n s e g u i d a . 

El e n f e r m o se r e c u p e r ó t o t a l m e n t e , desde el p u n t o de v i s t a local y a la d e a m b u l a c i ó n , 

1 m e s d e s p u é s del t r a t a m i e n t o con p e n i c i l i n a . 

D e b e m o s s e ñ a l a r q u e el e m p l e o d e la s u l f a m i d a local ( 4 g . ) d u r a n t e el a c t o o p e r a t o r i o 

v al apa r ece r la o s t e o m i e l i t i s , f u é a b s o l u t a m e n t e n e g a t i v o . 

El 2'-' caso c o r r e s p o n d e a u n e n f e r m o i n t e r n a d o en h a c t u a l i d a d en n u e s t r o se rv ic io , 

c a m a I , t a l l a d o hace 6 meses p o r u n a r e t e n c i ó n a g u d a c o m p l e t a de o r i n a . U n mes m á s t a r de , 

c o m i e n z a a t e n e r d o l o r e s en el l a d o i z q u i e r d o de la f í s t u l a , e n t r e el la y la r a m a i l i o p u b i a n a , 

d o l o r q u e f u é a c r e c e n t á n d o s e p a r a e x t e n d e r s e h a s t a le cucrpo del pubis y la cara interna de los 

miembros inferiores. L a r eg ión p r c p ú b l i c n se p r e s e n t a b a l i g e r a m e n t e " b o m b e e " y m u y sensi-

b le a la p a l p a c i ó n . 

E l r e c u e r d o del caso a n t e r i o r n o s l l e v ó r á p i d a m e n t e al d i a g n ó s t i c o . 

E l e x a m e n r a d i o g r á f i c o q u e e x h i b i r e m o s a c o n t i n u a c i ó n , p o r o t r a p a r t e , l o c o n f i r m ó 

p l e n a m e n t e . 
E l e x a m e n b a c t e r i o l ó g i c o m o s t r ó e s t a f i l o c o c o s , e s t r e p t o c o c o s y c o l i b a c i l o s . 
C o m o en el caso a n t e r i o r , el t r a t a m i e n t o s u l f a m í d i c o f u é a b s o l u t a m e n t e i n f r u c t u o s o . 
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L a p e n i c i l i n a a r a z ó n de 3 0 . 0 0 0 u n i d a d e s cada 3 h o r a s ( 5 0 0 . 0 0 0 m á s 8 0 0 . 0 0 0 y 

] . 0 0 0 . 0 0 0 = 2 . 3 0 0 . 0 0 0 en t o t a l ) y con i n t e r v a l o s de 4 a 8 d í a s e n t r e cada dosis , m e j o r ó 

el e s t a d o local s in h a b e r l o g r a d o , a pesar de los meses t r a n s c u r r i d o s , su t o t a l c u r a c i ó n , c o m o 

en el p r i m e r caso ; los o r t o p e d i s t a s se m u e s t r a n excép t i cos con respec to al r e s u l t a d o f i n a l en 

v i r t u d de la edad del p a c i e n t e ( 6 5 a ñ o s ) . 

L a ú l t i m a serie de 1 . 0 0 0 . 0 0 0 de u n i d a d e s f u é c o m b i n a d a con s u l f a l i a z o l a r a r ó n de 

1 c o m p r i m i d o cada 3 h o r a s , sin m a y o r é x i t o . 

E l e n f e r m o h a m e j o r a d o en lo q u e se re f ie re al d o l o r , la t u m e f a c c i ó n local y el e s t a d o 

genera l r e c u p e r á n d o s e en la a c t u a l i d a d con p r a n l e n t i t u d . 

C o m o consideración f ina l p o d r í a m o s decir, que la talla ba ja , a ras del pubis, 
produce excepcionalmente complicaciones óseas y los Colegas saben m u y bien que 
los grandes desprend imien tos re t ropúbicos de las adherencias de la pared anter ior 
de la vejiga en el II" t i empo del Ful lcr -Freyer . así como en las reparaciones pa 
riciales, por f ís tula hipogástr ica , ra ramente se acompañan de ese t ipo de lesión. 
Que la talla hipogástr ica debe hacerse lo más al to posible, con el f in de alejarla 
del pub is y evitar su lesión, es un a r g u m e n t o de técnica quirúrgica elemental , 
pero no abso lu tamente valedero, para prevenir la complicación como lo demues-
tra la nu t r ida experiencia de los Colegas. 


