
dese llegar también á la formación de fístulas, ora con 
la vena porta, ora con el intestino, el estómago, los ri
ñones, el absceso subfrénico, etc.! ó se forman adheren
cias con el píloro, la cabeza del páncreas, englobando 
quizás los mismos conductos biliares, ahogándolos en una 
masa de tejido de inflamación crónica; y aun no resul
tando ninguna de estas y otras malas consecuencias de 
la infección biliar, puede ésta sordamente hacerse intra- 
hepática y á la larga constituirse una suerte de hepati
tis hipertrófica biliar análoga á la del tipo de Hanot.

Después de otras consideraciones en que procura el 
disertante hacer resaltar las ventajas déla intervención 
pronta; es decir, antes de que la litiasis se haya desen
vuelto y engendrado lesiones consecutivas de alta gra
vedad, entra en el estudio- del valor que los síntomas 
principales del proceso tienen como señal indicativa de 
la intervención.

Siguiendo el plan del Dr. Recasens dice que el dolor 
en sí puede á veces ser indicación. No lo es cuando es de 
poca intensidad y no se hermana con otros síntomas que 
exigen la, operación. Hasta siendo intenso puede no de
mandarla si es pasajero, dócil á las medicaciones, evolu
cionando como en soledad morbosa, sin cuadro sindró- 
mico, y sobre todo si del estudio minucioso del enfermo 
no emana la intervención por graves trastornos hepáti
cos (íurobilinuria, hipoasoturia é hipertoxia urina
ria). Si es intenso, durable, con defensa abdominal, 
poco ó nada modificable con buena medicación interna, 
es tanta la fuerza de su valor indicativo que, como dice 
Dujardin Beaumetz, si el médico no propone la interven
ción el enfermo la exige. Generalmente demuestra que 
ha)r supra infección biliar con movilización de los cole- 
litos que en sus excursiones por los canales biliares infla
ma y necrosa sus epitelios y el tejido propio, pudiendo 
llegar á ulcerarlos y perforarlos. —(Terminó el tiempo 
reglamentario). Terminado el tiempo reglamentario el 
Dr. Torruella suspendió su discurso.

El Dr. Mas y Colom hizo dos ligeras observaciones 
al Dr. Margarit, respecto de que, es natural que el pro
cedimiento del cateterismo del cístico practicado en ca

— 250 —


