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Prélogo

en esta publicacién se vierte el
resultado del trabajo de muchos
jévenes que asombrados por un
determinado fenémeno del en-
torno, han intentado dar una explicacién a
éste.
El fruto m4s importante de las investiga-
ciones que realizaron no fue la informa-
cién o las destrezas-adquiridas, ni atin el
obtener descubrimientos sorprendentes
sino mds bien el conocer y aplicar el méto-
do cientifico.
Qué es el método cientifico sino un con-
junto de procedimientos que nos permiten
acercarnos a la verdad; a una verdad obje-
tiva donde todo tinte emocional, mégico o
sobrenatural es dejado a un lado en benefi-
cio de alcanzar la realidad que subyace al
fenémeno.
Es este anhelo de una verdad objetiva el
que ha llevado al hombre, a través de la
ciencia, al desarrollo tecnolégico que ac-
tualmente ostenta.

A pesar de que el pensamiento cientifico
es el que debe gobemar el razonamiento
del médico, no debemos olvidar que nues-
tra profesién es fundamentalmente de ser-
vicio y es al hombre, en su concepcién in-
tegral, a quien debemos servir.

Cristidn Varela
Presidente
XVCCEM '92
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Bloqueo del Diazepam en la sindpsis

nervio-pielde Batracio

Niifiez U., Gastén; Niifiez U., Marianela y Oropesa C.,
Alfonso.- Dra. Norris, Beryl; Dr. Contreras, Enrique
Departamento de Fisiologia, Universidad de Concepcion.
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Comparacién del reflejo tusigeno
desencadenado por Capsaicina y
Acido Citrico en sujetos normales

Barros Mj., Mucientes H., Sandoval J. Y VélizL.
Depto. Fisiologia Normal Y Patologica Escuela Medicina
Univ. Valparafso y Servicio de Medicina
Hosp. Carlos Van Buren Valparaiso

iazepam, (DZP) , benzodiazepina

ansiolitica, posee propiedades se-

dantes, hipnéticas, anticonvulsi-

vantes y de bloqueo neuromuscular.
Su efecto primario es potenciacién del efecto del
GABA ya que aumenta la frecuencia de apertura
de canales de CI. Ademds es capaz de bloquear
canales de Ca 2+ y Na+ en la periferia. En este
trabajo se estudia su efecto sobre la sinapsis neu-
roepitelial del sapo Caudiverbera Caudiverbera.
La estimulacién produce aumento de la diferencia
de potencial (DP) y de la corriente de corto - cir-
cuito (CCC) por estimulacién de fibras postgan-
glionares simpdticas que liberan noradrenalina
(NA). Se registré diferencia de potencial y CCC
en cdmara de Ussing modificada con clampeador
de voltaje automdtico.

Después de la estimulacién del nervio la CCC au-
mentd desde 23.3+-2.6 a 54.8+-5.6 uA cm?2. La
concentracién médxima de diazepam en el lado in-
terno de la piel de 4.0 x 10-4M bloqueé en gran
medida esta respuesta, al estimular la CCC au-

mentd desde 20.7+-3.2 a 23.7 +- 0.2 uA cm2. La
respuesta frente a la estimulacién con NA 1 uM
interno después del bloqueo con DZP disminuy6
enun 23.0+-2.8%.

Se analiz6 mecanismo de accién en transporte
i6nico en piel aislada del sapo Pleurodema thaul
que es mds sensible al diazepam. En concentra-
ciones méximas de 5.2 x 10-5M (lado interno)
disminuys la diferencia de potencial de 28.5+-4.2
a 14.8+-3.0 mV y CCC de 36.0+-3.8 a 18.8+-2.2
uA/cm2. Al reemplazar la solucién Ringer nor-
mal por Ringer sin Ca2+ EGTA en el lado inter-
no; y por solucién hiposédica (Na+ 30 ml.) en el
lado extemo, DZP redujo los pardmetros eléctri-
cos de la piel en forma no significativa. Al tratar
la piel de sapo Pleurodema thaul con flumazenil
la acci6n del diazepam no se vio modificada en
forma significativa.

Estos resultados, basados en evidencia electrofi-
siolégica y farmacolégica, apoyan un efecto blo-
queador de canales de Ca2+ y de Na+ por parte
del diazepam en ambas especies de sapo.

1 reflejo de la Tos es medido habi-
tualmente por inhalacién de aero-
soles. La capsaicina (C) y el 4cido
Citrico (AC) han sido usados
clinicamente, y estimularfan receptores dife-
rentes. El objetivo del presente trabajo fue com-
parar la respuesta tusigena a ambas sustancias en
voluntarios sanos.
Estudiamos 17 sujetos (18 - 23 afios, 1l varones)
que recibieron C y AC al menos con una semana
de diferencia. Las drogas fueron administradas
con un nebulizador Hudson, a 8 1/min con una
pieza bucal. La C se administré doble ciego en
dosis aleatoria ( 0.31 - 40 uM ) y el AC en dosis
crecientes ( 5-320 mg/ml ) ya que presenta taqui-
filaxis. Todos los sujetos presentaron tos y no
hubo efectos adversos. El nimero de toses fue
grabado y contado en duplicado.

El promedio de toses por individuo luego de la
inhalacién de C fue 15.0 ( DS 7.4 ), con un rango
de 3 a 26. La inhalacién de AC provocé un pro-
medio de 12.9 toses ( DS 6.8 ), con un rango de 1
a 26.

Con ambas sustancias fue posible construir cur-
vas de dosis respuestas, y el nimero de toses pro-
vocado por C y AC estuvo correlacionado en for-
ma significativa (r=0.71, p=0.0012 ).

Concluimos que tanto C como AC permiten ana-
lizar el reflejo tusigeno. A pesar de su diferente
farmacologfa existi6 correlacién en el nimeros de
toses provocadas y ello permite plantear que la
magnitud de respuesta tusigena este condicionada
en parte por variabilidad individual.



FACULTAD DE MEDICINA + UNIVERSIDAD DE VALPARAISO

Comportamiento y desarrollo en

ratas mutantes neuroldgicas "Taiep"

Schiappacasse, M. Carlos; Muiioz, G. Carlos;
Navarro, R. Alex; Benitez, P. Juana; Roncagliolo, P. Manuel.
Depto. Neurofisiologfa, Facultad de Medicina, U. de Valpso.

INTRODUCCION:
e ha reportado recientemente una
mutacién autosémica recesiva en ra-
tas Sprague Dawley que determina
un sfndrome neurolégico progresivo
caracterizado por Temblor, Ataxia, Inmovilidad,
Epilepsia, Pardlisis. Se denominé a esta cepa
"TAIEP".
Hay evidencias electrofisiolégicas de disminu-
ci6én de la velocidad de conduccién nerviosa cen-
tral y periférica, explicada por un proceso de des-
mielinizacién ~ observada ~a  microscopia
electrénica.
Para obtener una aproximacién clfnica de la for-
‘ma en que se produce esta degeneracién en el
tiempo se estudiaron pardmetros neurolégicos en
un grupo control (hermanos normales),
basdndonos en la hipétesis que el sindrome neu-
rolégico puede evidenciarse desde los primeros
dfas de edad.
MATERIALES Y METODOS: Se estudié: De-
sarrollo fisico (peso, talla), Aprendizaje (modelo
de evitacién pasiva en una cdmara de condiciona-
miento), conductas espontdneas (explorativa,
biisqueda, aseo), Actividad Motora (equilibrio en
superficie, temblores), en los primeros dos meses

de vida.

El anélisis estadistico se realizé mediante Test de
Student para datos no pareados y Test no para-
métricos de Wilcoxon y Mann-Whitney.

RESULTADOS: Se observaron alteraciones en la
actividad motora del grupo TAIEP; se determind
que desde los 10 dfas de edad hay aparicién de
temblores y desde los 20 dfas la capacidad de
equilibrio es menor, en relacién al grupo control.
En los otros pardmetros no se encontraron dife-
rencias significativas.

DISCUSION: Los resultados indican que el
sindrome neurolégico afectarfa solamente las fun-
ciones motoras del animal y no del resto de los
pardmetros estudiados en este periodo.

CONCLUSIONES: Los trastornos motores des-
critos son manifestaciones de una degeneracién
nerviosa temprana, hecho que podria ser interpre-
tado como una evidencia para postular que la des-
mielinizacién observada en rata TAIEP se
deberia a una deficiencia en la formacién de la
mielina mds que a una pérdida de la mielina ya
formada.
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Cultivo "in vitro" e "inovo" de

laminas dentarias

(an4lisissubmicroscopico

comparado de adhesiones celulares)

Campos Gutiérrez, Alejandro; Neira Ortiz, Jorge; Arancibia
Zemeiman, German; Fuenzalida Bunster, Marcela Y Lemus
Acufia, David.

Depto. Morfologfa Experimental. Fac. de Medicina U. de
Chile.

istones dentarios de reptiles polifio-

dontes, Liolaemus gravenhorsti fue-

ron explantados bajo lupa y lavados

en solucién de Tyrode sin Ca ni
Mg. Medio de cultivo semi-sélido (agar-Tyrode-
extracto embrionario) y receptores alantoco-
riénicos (AC) fueron preparados. Los explantes
fueron cultivados en ambos medios por 6 ds. Al
término de este tiempo los explantes fueron ex-
traidos y fijados en solucién de glutaraldehido
buffer fosfato, 0.1 M, deshidratados en alcohol e
inclufdos en Epon 812. Se obtuvieron corte de
chequeo de ! un tefiidos con azul de toluidina.
Los cortes ultrafinos 60 mm se tifieron con aceta-
to de uranillo y citrato de plomo segin Reynolds.

Los resultados mostraron numerosas zénulas ad-
herens (desmosomas) distribufdos uniformemente
en los tejidos cultivados. Llama la atencién en los
mantenidos AC, la presencia de grandes desmos-
omas (gigantes). Gruesos manojos de tonofila-
mentos asimétricos se asocian a estas zénulas ad-
herens.

Estos resultados podrfan tener su explicacién por
presencia en el alantocorion de factores de creci-
miento epidérmicos (EGF). En efecto, este anexo
fuertemente irrigado, es parte de un sistema en el
que circula un nimero indeterminado de sustan-
cias. En este caso, los EGF jugarfan un rol impor-
tante por la naturaleza del tejido cultivado (origen
y potencial morfogenético).
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"Diabetesexperimental enratas;

Metabolismo de Drogas"

Rafael Moreno Venegas y Patricio Vega Leiva
Departamento de Bioquimica y Quimica.
Facultad de Medicina. Division Cs. Médicas Norte.
Universidad de Chile

a diabetes mellitus es la expresién

clfnica de la deficiencia de insulina

o insensibilidad a esta hormona, que

afecta a una poblacién significativa

de personas en el mundo. Aunque la deficiencia
de insulina puede ser superada, segiin el tipo de
diabetes, a través de la dieta, la administracién de
insulina o mediante una terapia con hipoglicemi-
antes, dichos tratamientos no previenen el desa-
rrollo de complicaciones crénicas y el promedio

de vida esperada para un paciente diabético es

s6lo 2/3 del promedio de la poblacién. Por la dia-

betes y sus complicaciones el diabético debe ser

sometido a terapia con fdrmacos. Por ello es im-

portante conocer el trastorno del metabolismo de

fdrmacos en este estado.La diabetes mellitus in-

ducida por agentes quimicos, como la (STZ) es-

treptozotocina, en animales de experimentacién

es un buen modelo para estudiar las alteraciones

en la capacidad para metabolizar firmacos en

esta condicién. Su mecanismo de accién se expli-

ca por su accién sobre las células B del pdncreas.
Produce un estado de hiperglicemia con sintomas
de poliuria, polidipsia y polifagia. Las reacciones
de conjugacién con 4cido UDP-glucurénico, ca-
talizadas por la enzima UDP-
glucuroniltransferasa (UDPGT) son los Procesos
mds importantes que determinan la inactivacién y

excrecién de compuestos endégenos y drogas.

En este trabajo se presentan los resultados obteni-
dos en la diabetes experimental inducida por STZ
y administracién de insulina en el metabolismo in
vitro de conjugacién en ratas Wistar machos. El
estado de diabetes se obtuvo con una dosis i.p. de
STZ ( 65 mg/Kg ) y un grupo de ratas recibi6 in-
sulina lenta (3 u/100 g). En microsomas hep4ticos
de ratas controles, diabéticas tratadas con insulina
se estudi6 la actividad de las enzimas UDPGT en
sustratos de estructura modelo como la morfina y
el p-nitrofenol, en condiciones de diabetes aguda
de 8 dias y diabetes crénica de 40 dias. Los resul-
tados obtenidos demuestran diferencias impor-
tantes en las actividades cataliticas estudiadas de-
terminadas por el estado de diabetes y el
tratamiento con insulina, comparativamente con
las ratas controles. Las ratas diabéticas presenta-
ron una capacidad metabdlica significativamente
menor que las controles para los sustratos estu-
diados. El tratamiento con insulina permiti6 recu-
perar la actividad en el estado de diabetes aguda
s6lo para la metabolizacién de morfina. Se dis-
cuten los presentes resultados en relacién a los
pardmetros fisiol6gicos de las ratas y los transtor-
nos en el reticulo endopldsmico liso que determi-
na el estado patolégico. Proyecto 1269-91 Fonde-
cyt.
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Efecto bioldgico de Cadmio (Cd)

metal pesado contaminante

Dorta, S., Paola; Carrasco, P., Patricia; Leyton, M., Ceciliay
Sans,P.,Jorge.
Depto. de Biologfa Celular y Genética, Div. Cs. Med. Norte,
Facultad de Medicina, Universidad de Chile.

a contaminacién del medio am-

biente con elementos de diversa na-

turaleza acompaiia al hombre en su

avance tecnoldgico e industrial, po-
niendo en grave peligro la sobrevivencia humana,
como la de flora y fauna que habitan la tierra. En-
tre los multiples contaminantes se incluyen los
metales pesados, entre ellos el cadmio (Cd). Este
es un elemento no esencial para los organismos
vivos, pero tiene gran importancia por su alto gra-
do de toxicidad si es ingerido, inhalado, o inyec-
tado. Como fuentes de captacién de Cd en el
hombre se incluyen alimentos y polucién en
agua, aire y el humo del cigarrillo. Por otro lado,
se cuenta con numerosa informaci6n en relacién
a los efectos orgénicos del Cd, pero los efectos
biolégicos celulares que este metal provoca son
desconocidos.

Recientemente organismos internacionales como
el International Program on Chemical Safety de
la OMS y ONU, han validado el uso de vegetales
para evaluar la capacidad t6xica, en particular ge-
notéxica, de diversos productos quimicos.

En este trabajo se estudia el efecto in vivo de dis-
tintas concentraciones de Cd (en tratamiento con-
tinuo durante 96 horas) sobre el crecimiento ra-
dicular, la proliferacién y el metabolismo celular
utilizando como modelo biolégico células de

raices de Allium cepa L., obtenidas mediante cul-
tivo de los bulbos en agua a 15 C y en total oscuri-
dad.

Los resultados muestran que Cd inhibe significa-
tivamente el crecimiento radicular en funcién de
la concentracién y el tiempo de tratamiento utili-
zado. Esta inhibicién se asocia con una cafda de
la actividad proliferativa a nivel meristemdtico y
una alteraci6n en el patrén de crecimiento (elop-
gacién) en la célula de la zona madura de la raiz.
Mediante la medicién del consumo de oxigeno,
hemos comprobado que Cd en un rango de con-
centraciones entre 5 x 10-4 y 10-3M bloquea total-
mente el metabolismo oxidativo a nivel celular.

En conclusién los resultados sugieren que Cd en
tratamiento continuo con un determinado rango
de concentraciones tiene un efecto biol6gico evi-
dente sobre el crecimiento radicular debido a que
altera la proliferacién y elongacién celular en el
compartimento meristem4tico y en el de madura-
cién de la raiz respectivamente. Se demuestra que
el sistema utilizado es adecuado para evaluar el
efecto biolégico de metales pesados, como con-
taminantes ambientales.

Financiado por Proyecto Fondecyt 92/982 Chil.e y
Convenio CSIC Espaiia - Universidad de Chile.
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Efecto comparativo de 3

bloqueadores de canales de Ca t+

sobre sinapsis neuro-epitelial de

Batracio

Oropesa C., Alfonso; Niifiez U., Marianela y
MoralesF., Eugenia.- Dra. Norris C., Beryl.-
Departamento de Fisiologia, Universidad de Concepcidn.

xisten diversos bloqueadores de los

canales de calcio con diferente es-

tructura quimica. Estas drogas se

han usado como agentes terapéuti-

cos que han sido muy efectivos en el tratamiento

de arritmias cardiacas, enfermedades coronarias y

en algunos casos de hipertensién. Sin embargo,

son escasos y contradictorios los informes sobre

el efecto de los bloqueadores de canales de calcio

a nivel de sinapsis autonémicas. Se ha demostra-

do la existencia de una sinapsis adrenérgica entre

terminaciones simpdticas y gldndulas mucosas de

la piel del sapo Caudiverbera cuadiverbera. En

este trabajo se examina los efectos de verapamil,

diltiazem y nifedipina sobre las respuestas de di-

cha sinapsis a la estimulacién eléctrica. En 26 sa-

pos se aisl6 la rama cutdnea del nervio tibial jun-

to con el segmento de piel que inerva,

montdndose la preparacién en cdmara de Ussing

modificada. El nervio se estimulé eléctricamente

a intervalos de 30 minutos y se registr$ diferencia
de potencial (DP) y corriente de corto-circuito
(CCC) mediante clampeo de voltaje automdtico
en un registrador Cole-Parmer. Las respuestas a

la estimulacién eléctrica consistieron en aumento

de laDP de 23.5 +1.3 mV a 34.8+-2.6 mV yde .

la CCC de 21.2+-14 uA/cm2 a 539 + 6.5 uA/
cm2. Los tres antagonistas (verapamil, diltiazem

y nifedipina) produjeron disminucién dosis- .
dependiente de la respuesta a la estimulacién |
eléctrica siendo verapamil el m4s potente. El ran- .

go de concentraciones usado fue verapamil, 1.0 X
10 -6M a 1.1 x 10 -4M; diltiazem, 5.0 x 10-5M a 2.0

x 10 -4M y nifedipina 1.0 x 10-4M a 9.5 x 10-4M..
El tratamiento con amilorida no afect6 la respues- -
ta a la estimulacién eléctrica indicando que dicha -
respuesta no se debe a la corriente de sodio. Al |

bloquear con cualquiera de los tres antagonistas

(verapamil, diltiazem y nifedipina) la respuesta -

de la piel a noradrenalina no se alteré. Se puede
concluir que la estimulacién eléctrica provoca po-
tenciales de accién en las fibras postganglionares
simpdticas que al llegar a las terminaciones,
cuyos canales de calcio se encuentran bloquea-
dos, liberardn cantidades decrecientes de nora-
drenalina. Esto reduce y puede abolir la respuesta
de las células transportadores que aumentan la
DP y la CCC.
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Efecto de dos aceites de la dieta sobre

la absorcion de glucosa enratas

Donoso C. Solange, Lagos K. Alejandra, Gonzalez B. Iris.
Facultad de Medicina - Universidad de Valparaiso

a absorcién intestinal de nutrientes,

estd relacionada con la fisiologfa de

la membrana del enterocito. En este

sentido es importante considerar su
composicién, que depende de los lipidos de la
dieta, los cuales constituyen la fuente principal
desde donde se obtienen los 4cidos grasos necesa-
rios para la sintesis de los fosfolfpidos de mem-
brana.

De acuerdo con esto, nuestro trabajo pretende
comparar el efecto de dos aceites vegetales sobre
la absorcién intestinal de glucosa.

Con este propésito, utilizamos dos grupos de ra-
tas macho Spragiie-Dawley, las cuales fueron ali-
mentadas durante cuatro semanas con dietas ex-
perimentales que contenfan un 15% de aceite de
oliva o maravilla. La captacién de glucosa fue
medida a través de un método in vitro de intesti-
no evertido (modificado del método de Crane y
Wilson), bajo condiciones fisiolégicas.

Al finalizar la experiencia, encontramos que el
peso corporal fue similar en ambos grupos, sien-

do mayor la ingesta en las ratas alimentadas con
aceite de oliva; y que la absorcién intestinal de
glucosa fue mayor en las ratas alimentadas con
aceite de maravilla.

Las diferencias encontradas pueden ser explica-
das por la distinta composicién que poseen los
aceites, siendo el aceite de maravilla rico en
4cidos grasos poliinsaturados y el aceite de oliva
rico en 4cidos grasos monoinsaturados respecti-
vamente, y estos dltimos alteran los procesos de
transporte intestinales modificando la fluidez de
]a membrana y la funcién de los transportadores y
enzimas de la misma.

Los resultados indican que la absorcion intestinal
de glucosa es menor que el aceite de oliva en
comparacién al aceite de maravilla.

Baséndonos en estos resultados, proponemos €s-
tudios mds acuciosos destinados a caracterizar
mejor el efecto del aceite de oliva sobre la absor-
cién intestinal de glucosa, por las posibles aplica-
ciones clinicas que esto pueda tener en el trata-
miento de la diabetes.
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Efectos de la radiacion del monitor

de television sobre la descendencia

de Drosophila Melanogaster

Martinez, dela B., Francisco; Fuenzalida, C., Rose Marie;
Lagos, L., Julio; Prof. Dr. Campusano, M., Carlos.
Dpto. de Genética, Escuela de Medicina, Facultad de
Medicina, Universidad de Valparaiso.

iltiples estudios establecen que

la exposiciébn a radiaciones

emitidas por monitores de com-

putador pueden producir desde
alteraciones cutdneas hasta posibles defectos con-
génitos. Considerando esto, la amplia incorpora-
cién de computadores y el progresivo aumento de
sus usuarios, decidimos realizar estudios con
Drosophila Melanogaster (DM), sometiéndola a
la radiacién emitida por una pantalla de televi-
sién. Si ésta es capaz de producir efectos deleté-
reos en DM, entonces observaremos una disminu-
cién de la descendencia, aumento en la incidencia
de mutaciones y/o diferencias en la proporcién
normal de nacimientos en la progenie.

Preparamos cuatro frascos con DM descendientes
de una misma pareja. Un control, con hembras fe-
cundadas representando mujeres que no trabajan
con computador; dos con hembras virgenes, si-
mulando digitadoras no embarazadas; y el iltimo
con hembras fecundadas simulando digitadoras

embarazadas. Los individuos experimentales s€
expusieron a la radiacién emitida por un televi-
sor, a una distancia similar a la que est4 la digita-
dora del computador, durante un tiempo determi-
nado, calculado por un factor de proporcionalidad
entre las horas de exposicién a radiacién de una
digitadora y el tiempo de vida de DM., tomando
en cuenta la exposicién durante el embarazo,
cuando corresponda. Terminada la exposicién s€
cruzaron las hembras virgenes y se controlé la
descendencia por tres generaciones, en todos los
frascos.

En la descendencia de los frascos irradiados en-
contramos una diferencia significativa en la pro-
porcién de hembras y machos, distribucién anor-
mal de pupas e individuos de alas claramente
alteradas.

Por consiguiente, concluimos que la radiacién
emitida por el monitor de televisién produce al-
teraciones en la descendencia de DM.
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Efecto del Acido Ursodeoxicolico

sobre la Colestasis inducida por

Etinil Estradiol en la rata

Alba G. Andrea, Aguirre C. Mercedes, Oyonarte W. Maite,
Villafranca A. Jorge, Reyes B. Humberto (Tutor), Herndndez
A. Ismaél TM.
Universidad de Chile, Fac. Med, Depto. Preclinicas Oriente,
Laboratorio Fisiopatologia Hepatobiliar.

1 estrégeno sintético 17-alfa-
etinilestradiol (EE) es un inductor
de colestasis en ratas. La adminis-
tracién simulténea de 4cido ursode-
oxicélico (UDCA) y EE en ratas, ha demostrado
tener un efecto protector de esta colestasis experi-
mental. Quisimos determinar si la administracién
tardfa de UDCA revierte la colestasis inducida
por EE. Utilizamos ratas Sprague-Dawley, hem-
bras, nuligestas (160-200 g) separadas en 3 gru-
pos de n=6, pesadas diariamente para calcular las
dosis de administracién: Grupo 1 (control) recibi6
solvente de EE, sbc, por 10 dias (0,1 ml/100 g rata
) y desde el sexto dfa solvente de UDCA, via en-
teral (1 ml/100 g rata).
Grupo 11 recibié EE, sbc, por 10 dfas (2 mg/Kg
rata) y desde el sexto dfa solvente de UDCA.

Grupo III recibi6 EE, por 10 dias y desde el sexto
dia UDCA, via enteral (50 mg/Kg rata).

El difa 1, previa anestesia con pentobarbital, se
canulé el conducto biliar comiin y recolect§ bilis
por 6 periodos de 15 minutos. Finalmente, se ex-
trajé sangre para medir pruebas hepéticas, coles-
terol total, triglicéridos y protefnas.

Para el andlisis estadistico se utiliz6 el test de t de
Student y ANOVA.

El grupo control aument6 de peso desde 167 + -
8,5 g hasta 187 + - 9,7 g; los grupos tratados con
EE no aumentaron de peso. Encontramos diferen-
cias entre los grupos Iy IT (p * 0,05).

El flujo biliar en el grupo control fue constante
durante la recoleccién (perfodo inicial: 2,33 +-
0,18 ul/min/g higado, perfodo final: 2,33 + 0,22
ul/min/g higado) y mayor que los grupos Il 'y III
(p* 0.05). No hubo diferencias significativas en-
tre los grupos I1 y IIL.

No hubo diferencias significativas en las pruebas
hepdticas. El colesterol sérico fue menor en el
grupo II respecto al control (p* 0.05); el grupo III
tuvo valores intermedios.

El colesterol en bilis fue menor en el grupo II re-
specto al control (p* 0.05); el grupo III no tuvo
variaciones.

Conclusiones:

1.- La dosis de etinilestradiol utilizada (2 mg/Kg
rata) provocé colestasis.

2.- La administracién tardfa de dcido ursodeox-
ic6lico no revirtié dicha colestasis.
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Efecto de la Isquemia en la funcién

diastdlicadelcorazdn

Squella B. Freddy, Lagazzi G. Luigi, Meneses V. Nelson,
Toro R. Marfa.
Tutor: Dr. H. Schwarze
Universidad de Chile, Facultad de Medicina, Divisién Oriente
Depto. Preclinicas Unidad Fisiopatologfa Cardiovascular

1 corazén cumple dos funciones

principales. 1.- Funci6n sist6lica

que depende de la contractilidad

miocérdica. 2.- Funcién Diastélica
la cual consta de dos fases: a) Activa, responsable
del llene rdpido ventricular evaluable al medir ve-
locidad de Relajacién Ventricular. b) Pasiva, de-
pendiente de la distensibilidad ventricular evalua-
ble mediante la curva de presién (P%) versus
Volimen (V).

Nuestro objetivo es estudiar presuntos trastornos
de la funcién Diastdlica cdrdiaca provocados por
la isquemia miocdrdica. Hipétesis: La isquemia
M. afecta la funcién Diastélica al disminuir la ve-
locidad de Relajacién Ventricular y la Distensi-
bilidad Ventricular. Para este fin dispusimos un
modelo experimental de isquemia Mioc4rdica por
demanda utilizando diez perros (entre 18-28 Kg.),
los cuales fueron anestesiados con pentobarbital y
mantenidos con ventilacién mecénica, se realizé
Toracotomia en el 4% E.II. Para medir flujo co-
ronario y provocar estenosis aislamos arteria co-
ronaria circunfleja (A.C.C.) se colocé a su alrede-
dor un flujometro electromagnético con objeto de
medir Presién Ventricular Diast6lica (P.V.D.) se
introdujo a través del ventriculo izquierdo un ca-
teter conectado a transductor de Presién Ventri-
cular. Para medir Distensién Ventricular se intro-

dujo dos cristales Piezo eléctricos en el espesor
de la zona irrigada por la A.C.C.obteniendo la
longitud del segmento (L.S.) interpretada como
volimen. Para manejar F.C. por medio de Esti-
mulador eléctrico se indujo bloqueo A-V comple-
to. Para medir P? A. introdujimos un cateter por
A. femoral conectado a transductor, por iltimo se
registré E.C.G. en Derivacién D2.

Todo se registrd en poligrafo para condiciones
control (F.C. 75 x') Estenosis (Flujo 50%) e Is-
quemia (Estenosis + F.C. 200 x'). Con los datos
se construyeron y analizaron gréficos de P.V.D.
v/s L.S., Mediante Célculos matemd4ticos obtuvi-
mos constante de tiempo (T.A.U.) que representa
velocidad de relajacién ventricular. médulo de
Distensibilidad (K) y P.V.D. aplicamos "t stu-
dent" para muestras pareadas.

Se obtuvo: P.V.D. (x-+) : co: 3.31+-0.66, E:
4.84+- 0.8, I: 7.85+-TAU: co: 0044+ 0.005, E:
0.055+- 0.006, 0.058+ 0.008.

K: co: 0.58+- 0.66, E: 0.65+- 0.79 I: 1.42+- 1.66,
tenemos resultados estadisticamente significati-
vos (P.0.05) de isquemia. Respecto al control, por
lo tanto, conclufmos que: la isquemia miocédrdica
altera la funcién Diatdlica al: a) disminuir veloci-
dad de Relajacién Ventricular b) Disminuir Dis-
tensibilidad Ventricular.
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Efecto teratogénicoinducido por

instilacién de Etanol en huevos

fecundados de aves

OlivaresJ, J*; Coloma S, L**; Romero M, S*** ¢ Illanes H,

J*, Depto. Morf. Exp. Fac. Med. U. de Chile*; Depto. Histol.

y Embriol. Fac. Cs. Biol. y Rec. Nat. U. de Concepcién** ¢
Instituto de Salud Pdblica de Santiago***.

a ingesta de alcohol provoca efectos

adversos sobre el desarrollo embrio-

fetal. Al respecto tenemos que el al-

cohol cruza la barrera placentaria.
Algunos autores sugieren que existe una relacién
entre alcoholismo en la madre y anormalidades
en el feto. En 1973, se describe el Sindrome Al-
cohélico Fetal (SAF), caracterizado por defectos
crdneo-faciales, de los miembros y cardiovascu-
lares asociados con deficiencia en el crecimiento
y desarrollo. Ha sido demostrado que el etanol
gjerce sus mayores efectos teratogénicos en eta-
pas muy tempranas de la embriogénesis, siendo la
mis susceptible a esta accién el perfodo de gas-
trulacién. El presente estudio pretende establecer
el patrén de malformaciones que presentan las
aves en sus primeras fases del desarrollo frente al
alcohol y compararlo con el de la especie huma-
na.

En este trabajo se emplearon huevos fecundados
de gallina provenientes del Instituto de Salud
Piblica, los que se incubaron a 37,82 C. En una

primera fase, los huevos fueron tratados el dfa 0
con 0.1 ml de etanol en concentraciones de 20%,
40% y 60%; por instilacién en la c4mara de aire.
Al grupo control se le instilé 0.1 ml de NaCl al
0.9%. En una segunda fase, los huevos fueron tra-
tados el dfa 4 post-incubacién (Estadio 24 deHy
H), empleando la misma metodologfa. En ambos
grupos los huevos fueron extrafdos a los 11 dfas de
incubacién (Estadio 37 de Hy H).

Las muestras obtenidas fueron fijadas en formol
al 10% y fotograffados para su andlisis ma-
croscépico. Las manifestaciones teratoldgicas
mis frecuentes fueron evisceracién de 6rganos
toréxicos y abdominales, ~embriones he-
morrégicos, edema especialmente en la regi6n in-
ferior del cuerpo, acrania, anoftalmia y hemia
umbilical, presentdndose en todos ellos una sig-
nificativa disminucién de tamafo y peso corporal
(P< 0.001).El anélisis histoquimico preliminar re-
vela una disminucién del coldgeno en el teji.do
celular subcuténeo, especialmente en 10s embrio-
nes que presentaron edema.
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Endotelina-1 (ET), un nuevo

vasoconstrictor de origen endotelial,

facilitalaneurotransmision mediada

poradenosina-5'trifosfato (ATP).

Salas L C., Donoso G M.V. y Huidobro-Toro J.P.
Laboratorio de Farmacologfa, Unidad de Regulacién
Neurohumoral, Depto. Fisiologfa, Fac. Ciencias Biolégicas y
Medicina. P. Universidad Cat6lica de Chile.

T, un péptido de 21 aminodcidos,
sintetizado y liberado por células
endoteliales, presenta actividad vas-
oconstrictora tanto en venas como
en arterias. Estudios recientes demuestran que ET
también es sintetizado en neuronas. El objetivo
de esta investigacién fue esclarecer si este pépti-
do modifica la sensibilidad de misculos lisos no
vasculares donde ATP participa como uno de los
neurotransmisores. Con este propésito estudia-
mos el efecto de ET sobre la contraccién muscu-
lar inducida por estimulacién eléctrica o quimica
en la vejiga de la rata, un tejido con inervacién
purinérgica.
Se usaron trozos de vejiga de ratas macho,
Sprague Dawley (200-250 g) mantenidas in vitro
y superfundidas con solucién Tyrode a 372 C a la
cual se le adicioné 1uM atropina y 3,3 uM gua-
netidina y burbujeo de 95% 02 y 5% CO2 para
mantener el pH en 7.4. Se registra contraccién
isométrica a través de un transductor de fuerza
que se acopla a un poligrafo Grass.
La aplicacién de 10 nM ET produce una elevacién
de la tensién muscular de I+ 0.25 g, la que no se
mantiene y decae a la tensién basal en aproxi-
madamente 7 min. Este efecto es dosis depen-
diente y presenta desensibilizacién. Ademds,
10nM ET potencia en un 66% la respuesta motora

al estimulo eléctrico de 5 Hz. ET potencia la res-
puesta muscular de ATP ex6geno, aumentando la
respuesta médxima 3 veces. Estos efectos de ET
son dosis dependiente y se mantienen por m4s de
20 min después de lavar el tejido.

ET no modifica las curvas dosis respuesta de bra-
dicinina, serotonina, prostaglandina F2a y acetil-
colina, mientras que potencia la de andlogos de
ATP, como 5'- adenililimidodifosfato y a,B-
metileneadenosina 5' -difosfato.

En medio sin calcio, y con 0.| mM EGTA, ET
adn potencia la respuesta motora de ATP
exdgeno; sin embargo, ET no aumenta la tensién
basal.

Estos resultados permiten suponer que ET tendria
dos efectos en la vejiga de la rata, cuyos mecanis-
mos serian diferentes. Uno de ellos es aumentar
la tensién basal, efecto dependiente de calcio ex-
terno. El otro, es la potenciacién especifica de la
respuesta motora de ATP, mecanismo indepen-
diente del calcio externo. Aunque no es posible
aclarar por ahora si ET participa fisiol6gicamente
modulando la neurotransmisién en la vejiga, es
posible utilizar esta preparacién para dilucidar los
mecanismos de accién de ET y su interaccién es-
pecifica con ATP.

(Proyecto FONDECYT 658-92)
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Estudio comparativo de la

distribucién de Somatostatina y

Serotonina en el hipotdlamo de

Hydrolagus collei

Ellies, V, Yorgi y Yulis, A., Carlos
Instituto de Histologfa y Patologfa Facultad de Medicina,
Universidad Austral de Chile.

os peces cartilaginosos se dividen
en las subclases elasmobranquios y
holocéfalos, de esta iltima Hydrola-
gus collei es el \inico representante
conocido en la actualidad. El propésito de esta in-
vestigaci6n fue establecer bases nueroanatémicas
que sustenten estudios posteriores dirigidos a blo-
quear las acciones de serotonina y somatostatina
en el SNC.
Cortes seriados de cerebros de Hydrolagus, fija-
dos en Bouin e incluidos en Paraplast, fueron in-
munoteiiidos mediante el método de la peroxida-
sa-antiperoxidasa (PAP). Se utiliz6 anti-
serotonina y anti-somatostatina (diluidos 1:1500 y
1:1000, respectivamente; 18 h), segundo anticuer-
po anti-IgG (1:25; 30 min), PAP (1:50; 30 min) y
DAB (0,2% en Tris-HC1, H202 0,001% 15 min).
La mayoria de las neuronas serotoninérgicas se
localiz6 en la pared de los recesos posteriores y
laterales. Sus dendritas contactaban el LCR medi-
ante terminaciones bulbosas localizadas en los
recesos. Sus axones formaban un tracto que apa-
rentemente interconectaba esta poblacién neuro-

nal. Se encontraron también células y fibras sero-
toninérgicas en la regién posterior de la hipéfisis.
Estructuras serotoninérgicas y somatostatinérgi-
cas fueron encontradas en {ntima relacién espa-
cial, sin embargo, no se observé co-localizacién.
El niicleo lateral del tuber present6 la mayor con-
centracién de neuronas somatostatinérgicas en el
hipotdlamo. Estas neuronas podrfan recibir iner-
vacién serotoninérgica. También se encontré al-
gunas neuronas somatostatinérgicas contactando
el LCR de los recesos hipotaldmicos. La pobla-
cién de células somatostatinérgicas hipofisiarias
se localizé rostralmente a la serotoninérgica.

Estos resultados revelan que ambos sistemas inhi-
bitorios cerebrales estdn muy desarrollados en
esta especie y sugieren la existencia de relaciones
funcionales entre ellos. La fntima relacién con el
LCR de estructuras serotoninérgicas apunta a que
serotonina podrfa estar utilizando este medio
como una via para efectuar sus acciones en SNC.

Financiado por proyecto A/1095-2 de Internatio-
nal Foundation for Science, Suecia.
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Estudio de la participacion de un

sistema de transporte vesicularen la

excrecion hepatica enratas con

deplecién del pool de sales biliares

Mora D. Ximena, Accatino L. L. Pizarro M. M.
Pontificia Universidad Catélicade Chile

1 transporte de sales biliares (SB) en
el higado es un proceso complejo
que tiene las siguientes etapas: Cap-
tacién desde el plasma por los he-
patocitos mediante un sistema de transporte acti-
vo, hacia el polo canalicular, excrecién biliar a
través de la membrana canalicular. Es probable
que el movimiento de SB desde la membrana si-
nusoidal hasta la membrana canalicular ellas in-
teractuen con protefnas citosélicas y/o con el sis-
tema microtubular. La importancia del transporte
vesicular y del sistema microtubular ha sido es-
tablecido claramente para moléculas como
protefnas, lipidos biliares y sacdridos inertes, su
participacion en el transporte hepatocelular de SB
y en la regulacién adaptativa de este es incierta.
El objetivo del presente trabajo es tratar de defi-
nir la participacién del transporte de tipo vesicu-
lar en la excrecién de Polietilenglicol (PEG -
900) y en la regulacién adaptativa de este proceso
frente a modificaciones del tamafio del pool o del
flujo transhepatocelular de SB. Con este fin estu-
diamos el efecto de la deplecién del pool de SB
durante 24 hrs. sobre la excrecién biliar de dosis
trazadoras de H-PEG-900 molécula excretada por
transporte vesicular.
METODO: Se trabajé con ratas Sprague-Downey
machos 250 - 270 gr. Se les practicé bajo aneste-
sia con Pentobarbital una fistula biliar externa. Se
procedié a depletar el pool de SB durante 24 hrs.
al cabo de los cuales nuevamente bajo anestesia

se realizé recoleccién de bilis por 20 min. (basal).
Luego se administr6 por via endovenosa H-PEG-
900, se esperaron 30 min. de equilibrio, recolec-
tando bilis y muestras sangufneas cada 5 min. Al
finalizar el perfodo de equilibrio se administré la
primera dosis de Dehidrocolato de Na+ (DHC).
Para estimular coleresis. Se recolect6 bilis y san-
gre en intervalos de 2 y 3 min. durante 20 min. Se
repitié el procedimiento con una segunda dosis
de DHC. Al finalizar el segundo perfodo se extra-
jo el higado y se pesé.

RESULTADOS: En ratas con depleci6n del pool
de SB por 24 hrs. la administracién de DHC de-
terminé un aumento del flujo biliar de
12.8R=1.34ul/min (basal) a 50.00=I1.69ul/min
(post 12 dosis DHC) Este aumento también se ob-
servé aunque en menor magnitud después de la
segunda dosis (27.83=14.31 ul/min) en-
contrédndose diferencia significativa p 0.05. La el-
iminacién de PEG-900 también aument6 durante
la coleresis, existiendo un perfodo de equilibrio
en la eliminacién y un aumento después de la
primera y segunda dosis aunque esta dltima de
menor magnitud (12% de la primera respuesta).

CONCLUSIONES: El DHC es un SB con alta
eficiencia colerética lo que se supone est4 relacio-
nado a su baja capacidad para formar micelas.
Los datos obtenidos de la eliminacién de PEG-
900 indica que probablemente existe un agota-
miento en el transporte vesicular.
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Flujo biliar en ratas con y sin

reposiciénde salesbiliares

Strassburger E Paola, Alvarado B Elena, Arguello G Cynthia,
Cortés S. Marcela, Herndndez A Ismaél T.M., Reyes B
Humberto Dr.
Universidad de Chile. Facultad de Medicina, Departamento
dePreclinicasOriente.

n experimentos agudos donde se

recolecta bilis para medir flujo bi-

liar, se ha propuesto reponer si-

multdneamente la pérdida de sales
biliares (S.B.) porque ésta pérdida disminuye el
flujo biliar cuando la expoliacién de S.B. dura
varias horas. Para precisar si este fenémeno
ocurre en un plazo de 2 horas, se comparé el flujo
biliar y la excrecién de S. B. en ratas con fistula
biliar externa, con o sin infusién simultdnea de
una sal biliar. Ratas Sprague-Dawley, hembras,
nuligestas, de peso promedio 210 g., se anestesia-
ron con ketamina (50 mg/Kg) y diazepam (5 mg/
Kg) i. m., agregando eter para mantencion. Se ca-
nul6 la vena femoral y se infundié mediante bom-
ba Harvard (flujo de 0,0206 ml/min) NaCL 0,9 g/
dl (control) o taurocolato de Sodio (5 umoles /
min/ Kg) en solucién de albimina al 2%. Se ca-
nulé el conducto biliar comiin con sonda PE-10 y
se recolect la bilis durante 2 h. por perfodos de
15 min.

Para comparar los resultados se utilizaron el test
de t no pareado, regresi6n lineal, coeficiente de
correlacién y andlisis de varianza} En los prime-
ros 15 minutos de recoleccién biliar, el flujo fue
similar en ambos grupos. Al cabo de 2 horas, €l
flujo biliar disminuy6 en ambos grupos: en 12,9%
del valor inicial en el grupo control y en 5,9% del
valor inicial en el grupo taurocolato (p*0,05). El
coeficiente de correlacién lineal tuvo pendiente
negativa (-0,02) en el grupo control y pendiente
positiva (0,01) en el grupo taurocolato (no signi-
ficativamente diferentes en andlisis de varianza).
Al final de la recoleccién, la excrecién biliar de
S.B. del grupo control, fue menor que en el grupo
taurocolato (no significativamente diferentes), y
en ambos grupos la excrecién de S.B. fue decre-
ciendo en el tiempo. En base a estos resultados, €s
posible realizar experimentos de hasta 2 horas de
duracién, con recoleccién de bilis, sin necesidad
de reponer la pérdida de S.B..

(Proyecto Fondecyt 91/1107)
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Histonas en tripanosomatidos

M. Céceres, C. Daszenies, G. C. Toro, N. Galanti,
Departamento de Biologfa Celular y Genética.
Facultad de Medicina, Campus Norte, U, de Chile.

1 T. cruzi, es un protozoo hemo-
flagelado, agente causal de la enfer-
medad de Chagas, endémica en La-
tinoamérica. Este pardsito se pre-
senta en la naturaleza en tres formas celulares,
dos de ellas replicativas y una infectiva. Ademds
posee gran variacién intraespecifica de
pardmetros bioquimicos, inmunoquimicos y entre
otros, una virulencia diferencial, dependiendo de
la zona de América en que se manifieste la enfer-
medad (I). La cromatina del parésito, en sus dis-
tintas manifestaciones (replicacién, transcripcién
diferencial, recombinacién etc.) debe estar invo-
lucrada en estos cambios. Ademds, ésta presenta
comportamiento diferente respecto a la cromatina
de eucariontes superiores, ya que, no se condensa
durante la mitosis (2,3) y es frdgil al ataque con
nucleasas (4).
En el presente trabajo, se buscé probables dife-
rencias entre las histonas de tripanosométidos y
de eucariontes superiores y entre histonas de es-
pecies y cepas de tripanosomas, que se diferen-
ciaban en su virulencia, huésped, localizacién
geogrifica, entre otras cosas.
Se prepar6 cromatina segiin procedimientos es-
tandar (5) y se extrajeron las histonas durante la
noche en 0.4 N H2SO4 (6). Posteriormente se
dializaron, liofilizaron y analizaron en PAGE-
Tritén DFD-16, urea-icido metanol. Posterior-
mente se destifieron en 5% 4cido acético, 25%

metanol.

En todas la especies y cepas de tripanosomitidos
estudiados, existen 6 histonas (a,b,c,d,e y f). La
histona b es prominente en la cepa virulentas del
pardsito, mientras que en las no virulentas su pre-
sencia es poco evidente. Estos resultados sugie-
ren la existencia de dos patrones de migracién
electroforética de las histonas, perteneciendo un
conjunto determinado de cepas a uno u otro
patrén respectivamente. Al parecer, estos resulta~
dos pueden relacionarse con virulencia.

En la actualidad los marcadores genéticos en tri-
panosomdtidos son insuficientes, tanto para la
clasificacién de las diferentes cepas y su virulen-
cia, asi como para la asignacién de una determi-
nada cepa a una patologia (8). En consecuencia,
nuestros resultados estimulan a realizar estudios
sistemdticos de histonas en un mayor nimero de
cepas para establecer mejor estas relaciones. Se
concluye que las histonas en tripanosométidos,
comparten algunas caracterfsticas con eucariontes
superiores, pese a que algunas movilidades elec-
troforéticas son claramente diferentes. Adem4s,
se encontré diferencias entre especies y cepas,
que muestran dos patrones electroforéticos de
histonas distintos, posiblemente relacionados con
la virulencia del parésito.

Este Proyecto fue financiado por SAREC y DTI,
Universidad de Chile.
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Métodos in vitro para el estudio de

absorciénintestinalenratas

Crcamo C. Kurt; Cataldo M. Dora; Diomedi P. Carolina.
Prof.: Gonzdlez P. Iris.
Departamento de Fisiopatologfa, Facultad de Medicina,
Universidad de Valparaiso.- (1990)

na serie de experimentos se han rea-
lizado con el fin de probar métodos
in vitro para el estudio de absorci6n
intestinal en ratas.

Estudios anteriores demuestran que la mayor ab-
sorcién se presenta en la zona yeyunal. Con fines
comparativos, experimentamos en busca de resul-
tados favorables con esa hipdtesis.

Se trabajé con ratas Sprague-Dawley de 282,6 +
27,3 gr. de peso, corporal, ayunadas por 20 horas.
Luego, bajo anestesia y mediante incisién abdo-
minal, se extrajeron trozos de duodeno, yeyuno e
fleon, de 5 cm. cada uno.

Los trozos fueron evertidos y se confeccionaron
sacos cerrados (Técnica de Wilson & Wiseman)
y abiertos (Técnica de Crane & Wilson); en am-
bos casos fueron llenados con 0.5 ml. de solucién
fisiolégica y sumergidos en solucién glucosada
con iguales condiciones de concentracién, tem-
peratura y oxigeno.

La determinacién de glucosa absorbida se hizo
seglin el Merckotest 14365 (Método GOD-PAP),

a los 60 minutos en los sacos cerrados y a los
20,40 y 60 min. en los sacos abiertos.

Los resultados fueron expresados como prome-
dios + desviacién standard, y para determinar el
grado de validez estadistica se utilizé el Test de
Students para muestras independientes, con una
significacién de p<0,05.

En sacos cerrados no hubo diferencia significati-
va de absorci6n en los distintos segmentos intesti-
nales. En sacos abiertos la absorcién aumenté en
el tiempo en todos los segmentos, siendo mayor
en el yeyuno; sin embargo, la diferencia tampoco
fue estadisticamente significativa.

El uso de sacos cerrados tiene el inconveniente de
que permite sélo una medicién y es de dificil
maniobrabilidad; en cambio, los sacos abiertos
permiten mediciones a distintos tiempos, y las
muestras son de facil obtencién.

Concluimos, entonces, que el método de Crane &
Wilson es el mds apropiado para el estudio in vi-
tro de absorci6n intestinal en ratas.
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Modificacionesdeltransporte

hepético de aniones en el shock por

torniquete

Molina C., Olga: BaezaL,, Ricardo
Maldonado V., Mafalda (Tutora)
Depto. Fisiopatologia, Fac.de Cs. Biol. y de Rec. Nat.,
Universidad de Concepcién

1 shock ha sido interpretado como
un proceso patolégico que reconoce
como causal cambios en los meca-
nismos bioquimicos a nivel celular.
En un modelo estandarizado de shock por torni-
quete en ratas (1), hemos demostrado la presencia
de dafio hepdtico consecuente a la produccién de
oxidantes derivados del oxigeno (ODO), luego de
la reperfusion de las extremidades sometidas a
torniquetes por tiempos variables. Mas adn, se
demostrd que la administracién previa de agentes
antioxidantes era capaz de prevenir dicho dafio
(2).
En este trabajo estudiamos las variaciones produ-
cidas en el flujo biliar y transporte de bromosulf-
talefna (BSP) en ratas sometidas a shock por tor-
niquete en presencia y en ausencia de agentes
antioxidantes (3).

Ratas Sprague-Dawley (250-300g) fueron separa-
das en tres grupos: El Grupo [ corresponde a ani-
males con operacién ficticia. Las extremidades
posteriores de las ratas de los grupos II y III fue-
ron sometidas a torniquete con bandas eldsticas
durante 5 horas; ademds, al grupo se le admi-
nistr6, por via intraperitoneal, una mezcla de
agentes antioxidantes compuesta por superoxido
dismutasa (20 mg/Kg de peso), catalasa (40 mg/
Kg de peso, y dimetilsulféxido (1,25 ml/Kg peso)
dos horas antes de la colocacién, de los tomi-

quetes. Dos horas después de soltados los torni-
quetes se obtuvieron muestras de bilis a través de
una cédnula colocada en el colédoco, y se infundié
BSP (en dos regimenes: 25 mg/ml por 60 min y
37,5 mg/ml por 30 min) por medio de una cdnula
colocada en la arteria yugular. La concentracién
de BSP fue determinada en muestras de bilis re-
colectadas cada 10 minutos.

Los resultados muestran una reducién del flujo
biliar (24%) y del transporte mdximo de BSP
(32%) en los animales sometidos a shock (grupo
IT) cuando se les compara con los animales del
grupo I. La administracién previa de la mezcla
antioxidante (grupo III) demostré un efecto pro-
tector ya que la disminucién de flujo fue de sélo
un 6% y el transporte méximo sélo se redujo en
22%.

Se concluye que, luego de la reperfusion de las
extremidades de ratas sometidas a shock por tor-
niquete, se produce un bloqueo del transporte de
aniones lo que queda en evidencia por una dis-
minucién del transporte méximo de BSP. La ad-
ministracién previa de agentes antioxidantes re-
vierte en parte esta alteracién, lo que sugiere la
participacién de ODO en la alteracién del trans-
porte hepdtico de aniones.

FINANCIADO PROYECTO FONDECYT N®
92-0283
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Ontogenia de los Potenciales

Evocados de Tronco Cerebral en la

RataMutante 'taiep'

Kompatzki G. Alvaro, Carvacho C. Cecilia, Pulgar S. Ursula.
Prof. Roncagliolo P. Manuel, Prof. Benitez Juana.
Lab.deNeurofisiologfa, Universidad de Valparaiso,
Valparaiso,Chile.

a rata mutante 'taiep' (raza Sprague

Dawley) evidencia importantes tras-

tornos neurolégicos, caracterizados

principalmente por la aparicién pro-
gresiva de signos tales como: Temblor, ataxia,
episodios de inmovilidad ténica, epilepsia audio-
génica y pardlisis del tren posterior.

Numerosos trabajos han sugerido un transtorno
en el grado de mielinizacién de estructuras cen-
trales. Puesto que el estudio de los potenciales
evocados auditivos del tronco cerebral en el
periodo post-natal permite evaluar el grado de
maduracién y mielinizacién de la via auditiva,
nos propusimos estudiar el desarrollo ontogenéti-
co de estas respuestas en el mutante descrito.

Se tuilizaron 16 ratas mutantes (homicigotos re-
cesivos) y se compararon con 28 ratas controles
(hibridos, sin signos neurolégicos). Todos los
animales fueron registrados a partir del dfa 15
post-natal, hasta 60 dias (dfas 15, 20, 25, 30, 40,
50 y 60). Las respuestas fueron evocadas por
estimulos acusticos breves de 50 dB, mediante un

fono ubicado al frente del animal. La actividad
recogida por electrodos de aguja ubicados en Ver-
tex, con referencia al mentén, fue promediada en
un computador (N=300). Se analizaron las laten-
cias absolutas e interondas de los potenciales evo-
cados auditivos del tronco cerebral.

Nuestros resultados muestran que mientras para
la onda I no hay diferencias significativas en los
valores de latencia absoluta, la onda II muestra a
todas las edades una latencia mayor. Esto deter-
mina un aumento significativo del intervalo I-IL
Los mutantes, presentan ademds un mayor valor
del intervalo III-IV, a todas las edades.

Puesto que el intervalo I-IV representa el tiempo
de conduccién de la via auditiva, y su reduccion
progresiva con la edad ha sido considerado como
un signo de mielinizacién central, nuestros resul-
tados sugieren que en el mutante este proceso ma-
durativo est4 alterado desde su inicio, preferente-
mente en el sustrato anatémico que refiere el
intervalo I-II.
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Participacion del 6xido nitrico (ON)

endotelial en los mecanismos de

regulacidnde lareactividad vascular

mesentérica.

Prado, C. M., Donoso G., M. V. y Huidobro-Toro J. P.
Laboratorio de Farmacologfa,
Unidad de Regulacién Neurohumoral.
Depto. de Fisiologfa, Facultad de Ciencias Biolégicas y
Medicina, Pontificia Universidad Catélicade Chile.

umerosos trabajos de la literatura

reciente enfatizan la accién del en-

dotelio vascular en la regulaci6én de

la pared vascular. En los dltimos
afios se ha determinado que el endotelio sintetiza
entre otros agentes vasoactivos la prostaciclina y
el ON, dos potentes vasodilatadores. Ademds, el
endotelio produce endotelina (ET), el més pode-
roso vasoconstrictor conocido. El conocimiento
de la fisiologfa de estos agentes es de interés y
materia de este estudio en la circulacién mesen-
térica.

Se estudiaron los cambios en la presién de perfu-
sién del mesenterio aislado de ratas macho,
Sprague Dawley (200-250 g), perfundido a 372 C
con solucién Tyrode burbujeada con 95% 02 y
5% CO2 y un flujo de 2 ml/min.

La perfusién de | mM L-arginina (precursor de la
sintesis de ON) disminuye la accién presora indu-
cida por noradrenalina (NA) y ET, desplazando
las curvas dosis respuesta hacia la derecha 7 y 2
veces respectivamente; y potencia la relajacién
inducida por acetilcolina (A). En contraste con
estos resultados, D-arginina no modifica la res-
puesta de NA y A. El inhibidor de la ON-
sintetasa, L-W-nitroarginina (30 uM), bloquea en
forma significativa la disminucién de presién in-
ducida por A, y potencia la respuesta a NA des-
plazando su curva dosis respuesta 6 veces hacia

la izquierda, sin modificar la de ET. El empleo
combinado de L-W-nitroarginina mds L-W-
nitroarginina mds L-arginina no modifica la curva
dosis respuesta de NA, ET, o A. La administra-
cién de L-W-nitroarginina més D-arginina poten-
cia el aumento de presién de perfusién mesentéri-
ca inducido por NA y ET y bloquea la
disminucién de presién provocada por A, efecto
similar al obtenido con L-W-nitroarginina sola.

Estos resultados permiten plantear que la sintesis
de ON endotelial es un proceso enzimitico es-
pecifico. La sintesis y liberacién de ON puede
ejercer una accién ténica en la circulacién mesen-
térica la cual se manifiesta en la regulacién de la
pared vascular mesentérica minuto a minuto.
Queda pendiente por dilucidar cémo NA y ET
producen estos efectos. Se puede pensar al menos
en dos ideas: 1) existencia de receptores y endo-
teliales para NA y ET los que gatillan la sintesis y
liberacién de ON y 2) los cambios en la sintesis
de ON pueden ser indirectos y obedecen a las
adaptaciones vasculares locales inducidas por los
cambios hemodindmicos producidos por los vaso-
constrictores. Queda por aclarar si estos efectos
observados en la circulacién mesentérica ocurren
en otros territorios vasculares y eventualmente
regulan la presién arterial sistémica en humanos.
Financiado en parte por proyecto FONDECYT
658-92.
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Participaciondelosdistintos

segmentos del nefron en el manejo

renal deelectrolitos deratastratadas

conetanol

Paulo Granata, Alfredo Fores, Jaime Castillo, Dr. Eduardo
Novoa y Dr. Ramén Rodrigo.
Lab, FisiopatologfaRenal, Depto. Med. Experimental, Div.
Cs. Méd. Norte, Facultad de Medicina, Univ. de Chile

INTRODUCCION:

ntre las alteraciones hidroelec-

troliticas resultantes del efecto
crénico de etanol, se han sefialado evidencias de
mayor retencién renal de Na, Cl y K. Sin embar-
go, no se ha identificado el segmento del nefrén
involucrado en estos cambios.

OBJETIVO:

Para identificar el sitio del nefrén responsable de
las alteraciones descritas, se evalud la funcién
glomerular y tubular (proximal y distal) durante
el tratamiento crénico con etanol.

MATERIALES Y METODOS:

Ratas Wistar adultas recibieron, como tnica
fuente de liquido, etanol 20% (v/v), durante 10
semanas. El grupo control bebi6 agua. Después
de la administracién intragdstrica de LiCl (1.2
mmoles/Kg) se recolectd orina en jaulas meta-

bélicas y se extrajo muestras de sangre. Se midi6
la concentracién plasmética y urinaria de: Na, K,
Li, Cl y creatinina. Se calcularon los siguientes
pardmetros: clearance de Li y creatinina, excre-
cién fraccional de los electrolitos determinados y
reabsorcién distal de sodio.

RESULTADOS:

Las ratas tratadas con etanol exhibieron una caida
significativa en las excreciones fraccionales de to-
dos los electrolitos determinados y en la reabsor-
cién distal de sodio.

CONCLUSIONES:

La menor reabsorcién distal de sodio, no asocia‘da
a elevacion en la excrecién fraccional de potasio,
nos permite concluir que la mayor retenci6n renal
de sodio debe ocurrir en el nefrén proximal.

Financiado por proyectos: FONDECYT 91-1104
Y DTI M3170-9222.
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Posible accién de Diazepam y

Adenosina sobre canales de calcio

sensiblesa dihidropiridinas

Dra.C. G. Acevedo, Dr. E. Contreras, J. Escalona, P.
Schaufele, E. Schumacher
Facultad de Ciencias Bioldgicas y de R.N. ;
Depto. Farmacologia y Dpto. Fisiologfa, Univ. de Concep.

ntecedentes experimentales de di-

versos laboratorios muestran la in-

teraccién entre  benzodiazepinas

(BZP) y adenosina (ADO)
endégena, habiéndose sugerido que parte de los
efectos de esos derivados pudieran estar relacio-
nados con la inhibicién del transporte del
nucleésido. La vejiga de ratén es un buen modelo
para el estudio de esta interaccion, ya que el neu-
rotransmisor principal en este tejido es el ATP, el
que se metaboliza a ADO por la accién de ecto-
nucleotidasas. Estudios previos efectuados en
nuestro laboratorio mostraron que el diazepam
tiene un efecto inhibidor sobre la actividad
contréctil de la vejiga, pudiéndose apreciar que
ese efecto no fue modificado por la 8-
fenilteofilina, lo que sugiere que la accién de la
BZP pueda ser ejercida de un modo indepen-
diente del nucleésido. En este trabajo se analiza
la posibilidad de que el diazepam interfiera con el
calcio i6nico y de esta manera modifique la acti-
vidad contrictil del tejido.

Se utilizaron vejigas de ratén superfundidas con
solucién Ringer-Krebs a 372 C y en ellas se indu-
jo una contraccién mediante una concentracién
despolarizante de KCl (54 mM de potasio). La
respuesta consistié en una contracci6n fésica se-
guida de una ténica de mayor duracién que la
primera. Los resultados mostraron que el verapa-
mil y el diltiazem disminuyeron en idéntica pro-
porcién el componente fésico y el ténico, en tanto
que la nifedipina inhibié completamente el com-
ponente fésico y redujo solo levemente la res-
puesta ténica. La adenosina y el diazepam mos-
traron un efecto similar al descrito para la
nifedipina.

Los resultados apoyan la idea de que la acci6n re-
lajante de la ADO y del diazepam en la vejiga de
ratén se debe en parte a la inhibicién del influjo
de calcio por canales sensibles a nifedipina.

PROYECTO N¢ 923363 DIRECCION DE IN-
VESTIGACION, UNIV. DE CONCEPCION
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Posible efecto antiarritmicode un

. dializado de ajo (allium sativum) en

auricula aislada de rata

Quezada Repiso Patricio, Vargas Lépez Mauricio, Dra.
Martin Lopez Norma, Dr. Bardisa Ubeda Luis.
Facultad de Medicina, Universidad de Concepcidn.

INTRODUCCION:

¢ ha demostrado recientemente en el

laboratorio, que el DIALIZADO DE

AJO posee efectos inbtropo y

crondtropo negativo en auricula ais-
lada de rata. (Romdn. C. C. E. M. N14 pdg. 19
1991).

En este estudio pretendemos caracterizar su efec-
to antiarritmico.

MATERIALES Y METODOS: Se obtuvieron
fracciones biolégicamente activas de dializado de
ajo, mediante un proceso de calentamiento,
didlisis y concentracién posterior.

22 auriculas izquierdas aisladas de rata fueron
montadas en tyrode adecuado, oxigenado y co-
nectadas a un transductor de tensién FT-03 y a un
registro de un poligrafo GRASS 79-B. Se estimu-
lan con pulsos eléctricos de frecuencia regular,
120 lat/min. Ritmos ectépicos fueron inducidos
con ISOPROTERENOL (262+13,4/min) y con
ACONITINA (329+-14,4/min).

En otro set de, 15 auriculas izquierdas de rata, se
estudié la curva dosis/efecto de incremento de la
tensién inducida por isoproterenol y en 14
auriculas derechas que latfan espontdneamente,
conectadas a un registrador HARVARD para ins-
cribir la frecuencia cardiaca, se estudié la curva

dosis/efecto de incremento de la frecuencia indu-
cida por isoproterenol.

RESULTADOS: Los ritmos ectdpicos inducidos
tanto por el isoproterenol como por la aconitina
fueron suprimidos por la administracién en el
bafio de 1.35 + - 0.2 y .55 + - 0.3 mg/ml de diali-
zado respectivamente.

Por otra parte las curvas dosis/efecto de incre-
mento de la tensién y de la frecuencia en
aurfculas izquierda y derecha fueron inhibidas por
la incubacién previa con el dializado. La asocia-
cién del dializado con el propanolol, el cual an-
tagoniza competitivamente los efectos del isopro-
terenol, produjo un sinergismo del efecto
inhibitorio sobre ambos pardmetros.

CONCLUSION: Se concluye que el DIALIZADO
DE AJO presente un significativo efecto anti-
arritmico en auriculas aisladas de rata, con un
mecanismo que podrfa relacionarse con los
farmacos antiarritmicos de TIPO II. Esto se basa
en el sinergismo del efecto inhibitorio del dializa-
do al asociarse con propanolol.

Por iltimo estimamos conveniente continuar in-
vestigando para confirmar los efectos descritos y
estudiar la proyeccién clinica de estos principios
activos obtenidos de vegetal.
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Probablesinhibidoresdeatriopeptina.

Horacio Figueroa, Marcela P, Corbalén, Juan Roblero.
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NTRODUCCION:

epsanurina (PU), factor de naturale-

za peptidica liberado de globulinas
plasmdticas por accién de pepsina, inhibe la ac-
tividad diurética y natriurética de la atriopeptina
(ANP) cuando es inyectada intraperitonealmente
en ratas anestesiadas. Experimentos han demos-
trado que PU presenta algunas analogfas con Bra-
dicinina (BK); as{ mismo se ha estimado que el
peso molecular de PU oscila entre 3.000 u 10.000
kd, lo que es muy superior a BK. Esto unido al
hecho que pepsina es capaz de liberar procinina a
partir de cininogeno, hacen pensar que PU podria
estar relacionada con BK y que ambas podrian
estar ejerciendo su accién a nivel renal.

METODOS:

Para investigar el efecto de PU a nivel renal y sus
analogfas con BK se estudié el efecto de PU y
BK en el rifién de rata aislado y perfundido en un
sistema de circuito cerrado. El perfodo de perfu-

sién se divisién en tres perfodos a) basal b) bajo
la acci6n de ANP c) luego de adicionar PU o BK.

RESULTADOS:

Bajo la accién de ANP aumenté significativa-
mente el volimen, sodio y potasio urinario €n
comparacién con el periodo basal. Luego de la
adicién de ANP+Pepsanurina Y
ANP+Bradicinina el aumento es significativa-
mente menor que el logrado con ANP solo.

Estos resultados se obtuvieron sin variaciones
significativas de la presi6n arterial.

CONCLUSIONES:

Con esta misma técnica se hicieron experimentos
que demostraron que el efecto de ANP se man-
tiene significativamente elevado en el tiempo y
por lo tanto el efecto inhibidor es causado por PU
y BK directamente a nivel renal a través de un
mecanismo atin no determinado.
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Rol de la forma y del volumen en la

deformabilidad del glébulorojo

Loncharic S. Vesna; Carmona M. Carolina
Carrasco G. Paulo; Celedon H. Gloria
Laboratorio de Fisiopatologfa, Escuelade Medicina,
Universidad de Valparafso.

na de las propiedades hemorreo-
légicas es la deformabilidad del
glébulo rojo, que le permite atrave-
zar la microcirculacién. La defor-
mabilidad es influenciada, entre otros factores,
por la relaci6n 4rea/volumen y la forma del eri-
trocito, pudiendo ser alterada por diversas drogas,
entre ellas la epinefrina, mediante la accién sobre
receptores de membrana. Se ha descrito que a
concentraciones de 312 y 625 pgr/ml de epinefri-
na, disminuye la deformabilidad, y a concentra-
ciones de 5000 y 10000 pgr/ml, aumenta. En este
trabajo se intenta certificar el rol de la forma y
del volumen en las variaciones de la deformabili-
dad, inducidas por epinefrina.
Los cambios de forma se analizaron por videomi-
croscopfa de muestras desangre superfundidas
con soluciones de epinefrina de 312 a 10000pgr/
ml Se realizaron 6 observaciones para cada con-
centracién, durante una hora. Se calificaron las
variaciones de forma en relacién al control y sus
variaciones a formas discoquinocitica y esferoes-

tomatocftica. El efecto de la droga en el volimen
celular se analizé6 mediante micro-hematocritos
(n=10 para cada concentracién). Los resultados
obtenidos se analizaron por método de significan-
cia estadfstica t - student (p*0,005).

Como resultado de la videomicroscopfa se obtuvo
que a concentraciones de 312 y 625 pgr/ml los
eritrocitos  adoptaron  formas  esferoestoma-
tociticas en 67 y 78%, respectivamente. A Con-
centraciones de 5000 y 10000 pgr/ml, se aprecia-
ron formas discoequinociticas, en 75%, con
aparicién de espiculas y bordes rectos. De las
mediciones de hematocrito no se obtuvieron re-
sultados estad{sticamente significativos.

Se concluye que existe una correlacién entre las
variaciones de la deformabilidad y los cambios
morfol6gicos, concordando esto con lo descrito
en la literatura. Asi, una menor deformabilidad se
asocia a formas esferoestomatociticas, y una ma-
yor deformabilidad, a formas discoequinociticas.
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Utilidad del perfil plasmidial (pp) en

laidentificacion de cepas de ps.

aeruginosacausantes de infecciones

intrahospitalarias

Silva B. Benjamin, Donoso O. Manuel, Squella B. Freddy,
Dr. Maggi C. Leonardo.
Depto. Microbiologfa, Facultad de Medicina, U. de Chile.

entro de un programa de control de
infecciones intrahospitalarias (ITH),
es importante aislar los agentes in-
fecciosos responsables y trazar su
distribucién intrahospitalaria. El PP es una técni-
ca molecular sencilla que ha mostrado ser dis-
criminativa en la identificacién, tipificacién y es-
tudio epidemiolégico de cepas causantes de ITH.
Pretendemos mostrar resultados preliminares so-
bre el uso del PP en identificacién y correlacién
epidemiolégica de cepas de Pseudomdnas aerugi-
nosa aisladas en un hospital pedidtrico de alta

complejidad.

VIATERIAL Y METODOS: Se trabajé con 8 ce-
pas aisladas en el Hospital Exequiel Gonzdlez
Cortés entre Abril y Junio de 1991. La informa-
cién clinica se obtuvo de fichas especialmente
disefiadas para la vigilancia de IIH. Se realizé6 PP
mediante técnica de extraccién alcalina de Bir-
boyb y Doly, y electroforesis en gel de agarosa
0,7% 30 v. O.N.

RESULTADOS: 5 de las 8 cepas (62.5%) presen-
taron plasmidios. Se encontré 2 patrones dife-
rentes de PP. 2 cepas (grupo A) presentaron PP

3.47.8MD. y las otras 3 cepas (grupo B) PP
0,8.IMD. El grupo A presentd coincidencia en fe-
cha de aislamiento, tipo de infeccién, y ambos
pacientes pasaron por UCI, sin embargo diferfan
en patr6n de R a AB. El grupo B también
presenté fecha de aislamiento similar. 2 cepas
provenian de infeccién de quemaduras; ambos
pacientes pasaron por unidad de Quemados en fe-
chas cercanas, y tuvieron R a AB précticamente
idéntica. La tercera cepa fue aislada posterior-
mente de una infeccién respiratoria, era multirre-
sistente, y el paciente no estuvo en las mismag
unidades que los anteriores.

CONCLUSIONES: Definimos identidad y en-
contramos correlacién epidemiolégica en las ce-
pas con PP idéntico. Cepas con un mismo patrén
genético pueden presentar manifestaciones fe.-
notipicas distintas, por lo que el PP serfa m4s dis-
criminativo que el patrén de R a AB en Ia
identificacién de cepas portadoras de plasmidios,
La presencia de una misma cepa en distintag
ubicaciones intrahospitalarias pone de manifiesto
la necesidad de la epidemiologfa molecular para
el control de las ITH.
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Algunos aspectos de la conducta

sexual previa al embarazo en madres

adolescentes

Pérez Y. Mariano, Olivos T. Jorge (Dr)
Depto. Ginecologfa y Obstetricia, Div. Cs. Med. Oriente y
Occidente, Facultad de Medicina, Universidad de Chile.

a sexualidad adolescente debe ser
conocida y abordada, ya que de ella
derivan fenémenos como, el aborto
inducido y el embarazo no deseado.
En Chile casi un 20% de los recién nacidos vivos
provienen de madres adolescentes tendiendo a
perpetuar el circulo vicioso: "la hija de madre
adolescente ser4 madre adolescente."

Con el objeto de conocer algunos aspectos de la
conducta sexual previa al embarazo, de un grupo
de madres adolescentes (< de 19 afios), se disefi6
un estudio descriptivo-prospectivo en el Consul-
torio La Reina. Todas las adolescentes (70) que
ingresaron al programa de control de embarazo,
durante el afio 1991, fueron encuestadas por per-
sonal entrenado. Se realizé prueba de encuesta.
El promedio de edad del grupo fue de 16.4 afios
al momento del embarazo. El promedio de edad
en la primera relacién sexual (R.S.) es de 16.1
afios. El 96% de las primeras R.S. se realizan con

una pareja estable. En més de 2/3 de las oportuni-
dades ocurren en el propio hogar de la adoles-
cente o su pareja. Solo un 11% percibe que las
R.S. fueron inducidas por su pareja. Menos de
1/3 del grupo describe sentimientos negativos
luego de 12 R.S. La inmensa mayorfa del grupo
s6lo ha tenido una pareja sexual hasta el embara-
20 (83%). E1 95,8% del grupo no utilizé métodos
anticonceptivos (existe un 24% de ellas que no
usé porque querfa el embarazo). El no uso se
puede atribuir a falta de informacién en el 69%
de los casos.

Destaca la necesidad de "sentir" un lazo senti-
mental estable por parte de la adolescente para
llegar a la primera relacién sexual, la falta de in-
formaci6n para llevar una "sexualidad responsa-
ble" que no culmine en un embarazo no deseado
y la conviccién de las adolescentes que de haber
sabido m4s sobre sexo no habrfa aumentado su
permisividad sexual.
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Céncer de Ovario de Bajo Grado de

Malignidad o tipo Borderline

Valenzuela A. Marcela -

Valenzuela S. Nancy

Cabrera D, Jorge, Med.
Facultad de Medicina - Universidad de Concepcién. Servicio

de Ginecologfa y Obstetricia

- Hospit. Guillermo Grant

Benavente.

xiste un subgrupo de Céncer epite-

lial de Ovario con comportamiento

relativamente benigno, caracteriza-

do por ausencia de invasién del es-
troma, con o sin meté4stasis, llamado Céncer de
Ovario Borderline (BL).

Se pretende conocer el porcentaje de los BL entre
los epiteliales, su Histologfa, respuesta a cirugfa y
comportamiento epidemiolégico. |

Se realiza un estudio descriptivo, retrospectivo,
entre enero de 1986 - diciembre de 1991. El Uni-
verso lo constituy6 el total de fichas clfnicas con
el diagnéstico de CA epitelial de Ovario del Ser-
vicio de Ginecologfa del Hospital Guillermo
Grant Benavente (50 casos). Como subuniverso
se considerd los diagnésticos de CA de Ovario
BL (Il casos).

Del total de CA epiteliales un 22% corresponde a
BIL. La edad x: 43 afios (rango 19-67). No se en-
cuentra relacién con la paridad. Un 91% es etapa
Ia y 9% es etapa IV. El motivo de consulta prio-
ritario fue dolor y masa abdominal. El X del
tamafio tumoral: 18.8 cms. El 82% se somete a

Histerosalpingooforectomfa  bilateral, 18%
anexectomfa unilateral, conservando fertilidad
el 9% a salpingooforectomfa bilateral. En 64% &
realiza citologfa del lfquido peritoneal, resultand®
negativas. Histolégicamente 64 son mucinosos
36% serosos. El 91% no ha consultado en rels

cién a enfermedad tumoral, el 9% fallece (Etar

IV). La paciente con mayor seguimiento corx
plet6 63 meses en diciembre del '91.

El CA de Ovario BIL operado en etapa Ia inde.
pendiente del tamafio tumoral es de buey
pronéstico, en etapa IV se comporta como C.

maligno.

La etapa Ia permite realizar cirugfa conservador
en paci?mes con paridad incompleta, aparente
mente sin modificar mayormente el pronésticc
Se sugiere realizar un estudio para confirmar 1
anterior a largo plazo.

Corresponde al 22% de los Ca epiteliales, es m#
frecgentc en la quinta decada, predominan lo
mucinosos, se diagndstica preferentemente en EI2
con tamario tumoral importante,
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Comportamiento de los indices de

los flujos sanguineos de arterias

uterinaeiliacaexterna durante la

contraccién uterina de trabajo de

parto

Cérdenas P, Ana, Naranjo M. Eduardo y Guerra B. Francisco
Institutode Obstetriciay Ginecologfa.
Universidad Austral de Chile
Casilla567, Valdivia.

urante la contracci6n uterina el flujo

de la arteria uterina (AU) disminuye

proporcional a la intensidad de la

contraccién (4,6), sin embargo no
hay referencias del comportamiento de los flujos
sangufneos de las arterias iliacas externas (AIE).
Nuestro objetivo consisti6 en determinar los
fndices de flujo (IF) en AU y AIE durante la con-
traccién en mujeres en trabajo de parto.

A cinco embarazadas de término, sin patologfas y
en trabajo de parto franco, se les determinaron los
IF de AU y AIE durante un periodo de relajacién
y de contracci6n utilizdndose un ecégrafo doppler
duplex color. Se determiné la relacién sistole/
didstole (S/D) y el indice de resistencia (IR) para
la AU vy la presencia de flujo reverso para la AIE
(1,2,3,8).

La edad materna fué de 21.6+-5.2 afios (X+-DS),
la paridad de 0.6+-0.5 partos y la edad gestacio-
nal de 39.2+-1.1 semanas. Todas presentaron par-
tos vaginales sin complicaciones, el peso de los
recién nacidos fué de 3440+-621 g, y el apgar de
8.6+1.6 y 9.0+-0.7 al 1-5 min.

Se observaron modificaciones significativas de
los IF de la AU. La relacién S/D aumenté de

1.92+0.25 durante la relajacién a 4.57+1.39 du-
rante la contraccién (P/ 0.05; T-Test Student pa-
reado). El IR aumenté de 0.47+-0.08 durante la
relajacién a 0.76+-0.8 durante la contraccién (P/
0.0l), sin embargo en ninguna de las pacientes se
observé ausencia de flujo diastélico durante la
contraccién. En la AIE se observé flujo reverso
durante la fase diastélica en las 5 pacientes, y du-
rante la contracci6n sélo en 1 de las 5 pacientes
(P/ 0.05; Test de Fischer). Durante la contraccién
se observé presencia de flujo durante toda la
diéstole, el cual se modificaba durante la hiper-
ventilacién materna.

Conclufmos que durante la contraccién uterina se
observan importantes cambios en las ondas de
flujo de las AU y AIE, que reflejarfan un aumen-
to de la resistencia a nivel uterino desviando el
flujo sangufneo hacia las AIE. A diferencia de Iq
reportado por otros autores, encontramos que s
bien el flujo uterino disminuye durante la con-
traccién, éste en ningiin momento fue ausente.
Ademés la onda de flujo de la arteria iliaca exter-
na observada durante la contraccién, pudiera ser
confundida con una onda de flujo de la AU de as-
pecto patolégico (5,7).
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Eficaciadeldiagndsticoclinicoen El embarazo en la adolescente

procesosinflamatoriospelvianos

(@.IP)

Ibacache F. Mauricio, Illanes L. Sebastin, Lagazzi G. Luigi,
Meneses V. Nelson
Tutor: Dr.F. Lira.
Universidad de Chile, Facultad de Medicina, Sede Oriente.
Hospital del Salvador, Depto. Ginecologfa y Obstetricia,
Unidad de Aislamiento.

Vera C. Edgardo, Mege N. Marcelo, Vejar B. Nelson,
Verdugo H. Oscar i
Universidad de Concepeién. Facultad de Medicina.

INTRODUCCION:

os PIP representan un importante

problema de salud, por su alta inci-

dencia, la gravedad de sus secuelas
y la cantidad de recursos que demanda su trata-
miento. Tradicionalmente su diagnéstico ha sido
clinico (anamnesis y examen fisico), con rendi-
miento de 60-70%.

OBJETIVOS: 1) Conocer la realidad de nuestro
medio 2) conocer el grado de correlacién entre
diagnéstico de ingreso y egreso a nuestra unidad.
3) evaluar la existencia de factores que orienten a
un diagnéstico diferencial més preciso.

MATERIA Y METODO: Se realiz6 una revisién
retrospectiva de 158 fichas clfnicas, utilizando fi-
chas precodificadas, las que se llenaron con los
datos de pacientes con diagnéstico de ingreso de
P.LP. agudo de origen ginecolégico, hospitaliza-
das en nuestra unidad entre Septiembre 1990 a
Septiembre 1991.

RESULTADOS: Se encontré edad, paridad y
dfas de hospitalizacién de X: 28,9 afios, 1,79 par-
tos y 7,3 dfas Tespectivamente, nivel socio
econémico predominante bajo y el factor de ries-

go més importante fue el uso de D.L.U. (70% de
P.LP.).

El70,3% de las hospitalizaciones correspondi6 a
P.L.P. De estos el 67,5% fue anexitis o endometri-
tis. E110,8% fue absceso T.O.

El 29,7% de las hospitalizaciones no correspon-
dié a P.LP. de estos el 51,2% fue embarazo
ectépico o quiste ovArico.

DISCUSION: Revisando signos y sintomas de
P.LP. se intent6 descubrir diferencias que orienta-
sen hacia uno y otro diagnéstico. Lamentable-
mente en la mayorifa de los pardmetros la respues-
ta fue negativa. Los principales sfntomas: dolor,
fiebre y metrorragia no muestran diferencias im-
portantes. Los procedimientos que permitieron

llegar a un diagnéstico certero fueron ecograffa y
cirugia.

CONCLUSIONES: 1) La correlacién diagnéstico
de P.LP. est4 de acuerdo con lo publicado en la li-
teratura 2) creemos que la laparoscopfa serfa un
valioso aporte para confirmar el diagnéstico,
acompaiiado de un mayor uso de ecografia, culti-
vos bacteriolégicos y exdmenes inmunolégicos.

INTRODUCCION:

mbarazo y adolescencia es una

combinacién que implica riesgos

médicos y sociales. La O.M.S. con-
sidera adolescentes a los individuos entre 10 y 19
afios. Como el Ministerio de Salud de Chile de-
fine a las embarazadas menores de 17 afios pa-
cientes de alto riesgo obstétrico, se estudié este
grupo etario. El objetivo es identificar las pato-
logfas més frecuentes en estas embarazadas, co-
nocer variables cpidenﬁolégicas}orx}o: [gdad, for-
ma de determinacién del embamzo,ﬂdlcaaén de
cesdrea, pesos de los recién nacidos.

MATERIAL Y METODO: Estudio descriptivo
retrospectivo de las fichas clinicas en embaraza-
das menores de 17 afios que ingresaron al servi-
cio de Obstetricia del Hospital Guillermo Grant
Benavente, durante ¢l perfodo 01/01/90 21 31/12/
91(N=424).

RESULTADOS: El promedio de edad fue 154
afios, (rango=13-16 afios). El 95,3% (n=404) cor-
respondio a primigestas y 4.7% restante (enid an-
tecedentes de gestacién anterior.

El 382% (n=162) present6 algin tipo de. pa{;
logfa durante el embarazo, parto 0 puerperio.

estas el 24,7% present6 Sindrome Hipertensivo

del Embarazo (SHE); 17,3% parto prematuro
(PP); 16,0% ruptura prematura de gembrgnas
(RPM); 12,3% aborto; 9,9% patologia infecciosa
puerperal y 19,8% otras. El 13,6% (n=?2)
presenté dos o mds de estas patologfas, especial-
mente SHE, PP, RPM.

El embarazo terminé en parto vaginal en el
74,9% (n=319), cesérea en el 20,4% (n=87) y el
4,7% restante (n=20) en aborto.

La indicacién de cesdrea mds frecuente fue des-
proporcién feto-pelviana con 26,6%.

El promedio de pesos de los recién nacidos fue
3,213 grs. (rango=2,130-4,950 grs.)

CONCLUSIONES Y COMENTARIO:
La mayoria de las embarazadas menores de 17
afios son primigestas.

barazo
Las patologfas prevalentes durante el em 3
parto y puerperio son el SHE, el PP,laRPM y el
aborto.

La principal indicacién de la intervencién cesirea
es la desproporci6n feto-pelviana.
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Ibacache F. Mauricio, Illanes L. Sebasti4n, Lagazzi G. Luigi,
Meneses V. Nelson
Tutor: Dr.F. Lira.
Universidad de Chile, Facultad de Medicina, Sede Oriente.
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go més importante fue el uso de D.L.U. (70% de
P.LP.).

INTRODUCCION:

os PIP representan un importante

problema de salud, por su alta inci-

dencia, la gravedad de sus secuelas
y la cantidad de recursos que demanda su trata-
miento. Tradicionalmente su diagnéstico ha sido
clinico (anamnesis y examen fisico), con rendi-
miento de 60-70%.

OBJETIVOS: 1) Conocer la realidad de nuestro
medio 2) conocer el grado de correlacién entre
diagnéstico de ingreso y egreso a nuestra unidad.
3) evaluar la existencia de factores que orienten a
un diagndstico diferencial m4s preciso.

MATERIA Y METODO: Se realizé una revisién
retrospectiva de 158 fichas clfnicas, utilizando fi-
chas precodificadas, las que se llenaron con los
datos de pacientes con diagnéstico de ingreso de
P.LP. agudo de origen ginecolégico, hospitaliza-
das en nuestra unidad entre Septiembre 1990 a

l Septiembre 1991,

RESULTADOS: Se encontrg edad, paridad y
} dfas de hospitalizacién de X: 28,9 afios, 1,79 par-
tos y 7,3 dias Tespectivamente, nivel socio
econémico predominante bajo y el factor de ries-

E170,3% de las hospitalizaciones correspondi6 a
P.LP. De estos el 67,5% fue anexitis o endometri-
tis. E110,8% fue absceso T.O.

El 29,7% de las hospitalizaciones no correspon-
di6 a P.LP. de estos el 51,2% fue embarazo
ectépico o quiste ovrico.

DISCUSION: Revisando signos y sfntomas de
P.LP. se intent6 descubrir diferencias que orienta-
sen hacia uno y otro diagnéstico. Lamentable-
mente en la mayorfa de los pardmetros la respues-
ta fue negativa. Los principales sintomas: dolor,
fiebre y metrorragia no muestran diferencias im-
portantes. Los procedimientos que permitieron

ll.egar a un diagnéstico certero fueron ecografia y
cirugia,

CONCLUSIONES: 1) La correlacién diagnéstico
de P.LP. estd de acuerdo con Io publicado en la li-
teratura 2) creemos que la laparoscopfa serfa un
valioso aporte para confirmar el diagnéstico,
acompafiado de un mayor uso de ecograffa, culti-
vos bacteriolgicos y exdmenes inmunol4gicos.

E 46

XV CONGRESO CIENTIFICO DB ESTUDIANTES DE MEDICINA DE CHILE

Elembarazo en la adolescente

Vera C. Edgardo, Mege N. Marcelo, Vejar B. Nelson,
Verdugo H. Oscar =
Universidad de Concepei6n. Facultad de Medicina.

INTRODUCCION:

mbarazo y adolescencia es una

combinacién que implica riesgos

médicos y sociales. La O.M.S. con-
sidera adolescentes  los individuos entre 10y 19
afios. Como el Ministerio de Salud de Chile de-
fine a las embarazadas menores de 17 aﬁ.os pa-
cientes de alto riesgo obstétrico, se estudié este
grupo etario. El objetivo es identificar las pato-
logfas mA4s frecuentes en estas embarazadas, co-
nocer variables epidenﬁolégicas}on}o: {gdad, for-
ma de determinacién del embarazo,.ﬂdlcaaén de
cesdrea, pesos de los recién nacidos.

MATERIAL Y METODO: Estudio descriptivo
retrospectivo de las fichas clfnicas en embaraza-
das menores de 17 afios que ingresaron al servi-
cio de Obstetricia del Hospital Guillermo Grant
Benavente, durante el perfodo 01/01/90 al 31/12/

91(N=424).

RESULTADOS: El promedio de edad fue 154
afios, (rango=13-16 afios). E1 95,3% (n=404) cor-
respondio a primigestas y 4.7% restante tenia an-
tecedentes de gestacién anterior.

El 382% (n=162) present6 algin tipo de pag:
logfa durante el embarazo, parto 0 puerperio.

estas el 24,7% present6 Sindrome Hipertensivo

del Embarazo (SHE); 17,3% parto prematuro
(PP); 16,0% ruptura prematura de membranas

(RPM); 12,3% aborto; 9,9% patologia infecciosa
puerperal y 19,8% otras. El 13,6% (n=.22)
present6 dos o mds de estas patologfas, especial-
mente SHE, PP, RPM.

El embarazo terminé en parto vaginal en el
74.9% (n=319), cesérea en el 20,4% (n=87) y el
4,7% restante (n=20) en aborto.

La indicacién de cesdrea més frecuente fue des-
proporcién feto-pelviana con 26,6%.

El promedio de pesos de los recién nacidos fue
3,213 grs. (rango=2,130-4,950 grs.)

CONCLUSIONES Y COMENTARIO:
La mayorfa de las embarazadas menores de 17
afios son primigestas.

Las patologfas prevalentes durante el embarazo,
parto y puerperio son el SHE, el PP, la RPM y el
aborto.

La principal indicacién de la intervencién cesdrea
es la desproporci6n feto-pelviana.
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paridad en un centro de

"Manejo Activo del Parto"

Valenzuela B. Jorge, De Giorgis G. Marcelo, Gonzdlez M.
Pablo. Dr. BoricP. Ivén
Escuela de Medicina Universidad de Valparafso

INTRODUCCION:

a maternidad del Hospital Dr. Gus-

tavo Fricke, utiliza desde 1985 el

"manejo activo del Parto", método
descrito por el profesor Dr. O'Driscoll en la ma-
ternidad nacional de Dublin, dado a conocer en
Chile por el profesor Dr. Patricio Masoli. Este
método fue ideado con 2 objetivos concretos:

1.- Atencién personalizada del Trabajo de Parto.

2.- Disminucién del parto traumético en lo fisico
y emocional para el binomio madre-hijo

Sus armas fundamentales son restringir la dura-
cién del trabajo de parto a 12 horas y normar las
indicaciones del parto quinirgico en la paciente
que cursa su trabajo de parto.

Basados en la constante evaluacién y critica que
requiere todo método, se estudiaron 2418 parto-
gramas, analizando principalmente la paridad, la
distribucién etaria, el tipo de parto y las indica-
ciones y frecuencia de los partos operatorios.

MATERIAL Y METODOS: Se revisaron 2418
partogramas correspondiendo a todos los partos
ocurridos en dicha maternidad entre los meses de
Julio de 1991 a Marzo 1992. Los datos obtenidos
fueron analizados en tablas y gréficos, utilizando
valores absolutos y porcentuales.

RESULTADOS: Las primiparas (41,2% de los

partogramas) se concentran en un 79,1% entre los
15 y 25 afios. Un 74,3% terminaron en partos de
vértice, un 5,4% en forceps, un 6,0% en cesareas
electivas y un 14,3% en cesédreas urgentes. Las
multiparas (58,8% de los partogramas), se con-
centran en un 79,9% entre los 21 y 35 afios. Un
76,6% terminé en parto de vértice, un 2,1% en
forceps, un 11,8% en cesdreas electivas y un 9,5%
en cesdreas urgentes.

Las indicaciones mds importantes de los partos
operatorios fueron un 47,6% de expulsivo deteni-
do para los forceps, un 25,9% de 2 o més cicatri-
ces de cesdreas anteriores para las cesdreas electi-
vas y un 31,6% de sufrimiento total agudo para
las cesdreas urgentes.

DISCUSION: De los resultados obtenidos se des-
prende que el porcentaje de embarazadas que ter-
minaron en parto de vértice son muy similares
tanto en multiparas como en primiparas; situacién
muy parecida se da con el total de ceséreas que en
ambos grupos alcanzan cerca del 20%. Por otro
lado la frecuencia de forceps en primiparas es
mé4s del doble que en multfparas.

CONCLUSION: La utilizacién de este método
entrega resultados en todo comparables con las
estadisticas nacionales.

Sin embargo, trae consigo un descenso significa-
tivo en la proporcién global de partos cesérea.

-
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Estudio descriptivo y comparativo

enprimigestastardias

Gayoso N. Roxana, Monsalve C. Rudy,
Vera M. Luis, Cea S. Ricardo
Universidad dela Frontera Temico

INTRODUCCION:

a primiparidad tardfa es un pro-

blema obstétrico que representa

un factor de alto riesgo. Su im-
portancia y manejo no han sido del todo estable-
cidos. El objetivo de este estudio fue revisar las
caracterfsticas maternas, evolucién del embarazo,
parto y condicién del recién nacido inmediato en
un hospital de referencia con altos fndices de ru-
ralidad y poblacién mapuche.

MATERIAL Y METODO: Se revisaron fichas
clinicas de primigestas tardfas (PT), (mayores de
34 afios) y sus respectivos controles (GC) que tu-
vieron su parto en el Hospital Regional Temico
entre el 12 Enero 1989 y el 31 Enero 1992. El GC
se obtuvo incluyendo a la primigesta entre 17 y
34 afios cuyo parto siguié al caso estudiado. Se
analizaron los antecedentes sociales y médicos
para cada grupo. Andlisis estadistico: Prueba de
x2y Prueba exacta de Fisher.

RESULTADOS: De 18.198 partos en el perfodo,
126 (0.69%) fueron PT. El promedio de edad fue
de 37 afios con 18% mayor de 39 afios y de 21
afios para GC. Las PT mapuches correspondieron
al 433% y 23% para GC (diferencia es-
tadfsticamente significativa (S). Las PT tuvieron
mejor nivel socio-econémico respecto a GC (S).
El 84% de las PT eran casadas o convivientes y el
60% del GC (S). Las PT tuvieron 1.6% de emba-
razo no controlado mientras que GC un 7.1% (S).

El promedio de edad gestacional al momento del
parto fue igual para ambos grupos (38 semanas).
El 64.2% de las PT tuvo patologfa propia del em-
barazo respecto a 49.2% del GC (S), 30.1% con
sfndrome hipertensivo para PT y 15.1% para GC
(S). En el 9.5% de PT se hizo diagnéstico de
RCIU y en GCun 3.1% (S). La via de resolucién
del parto fue cesrea en 53.9% para PT y 27.1%
para GC (S). La edad fue el determinante de la
cesdrea en el 13.2% de PT. Hubo un 7.9% de
féreeps en PT y 3.9% en GC (S). No encontra-
mos diferencia para peso del RN y mortineonata-
lidad entre PT y GC. Hubo 18.2% de sufrimiento
fetal en PT respecto 9.5% de GC (Diferencia no
significativa).

CONCLUSIONES:

1.- La incidencia de PT fue de 0.69% lo que es
comparable a otras series estudiadas.

2.- Las PT tienen mayor nivel socio-econémico;
més frecuentemente pareja estable y més pato-
logfas del embarazo, destacando sindrome hiper-
tensivo; mayor nimero de cesdreas y férceps.
Llama la atencién que la edad fue la indicacién
de vfa alta en alto porcentaje.

3. A la luz de los resultados obtenidos la primi-
paridad tardfa ademé4s de las patologias obstétri-
cas cl4sicamente descritas, se asocian factores ét-
nicos y de ruralidad que potencian el riesgo de
estas pacientes.
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, Médico General de
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1 desarrollo de los niveles de salud de una
comunidad dependen de la calidad de las
decisiones que ella y las instituciones de
salud tomen, lo que a su vez se basa en una informacién
precisa en calidad y cantidad. Esta necesidad de informa-
cién para administrar se satisface a través de la llamada In-
vestigacién Operativa.
El Programa Nacional de Salud Materna y Perinatal tiene
como objetivo disminuir la morbimortalidad gineco-
obstetrica, contribuyendo a promover el bienestar familiar.
Dentro-de este programa, la Atenci6n Profesional del Parto
es una de las actividades importantes. Por 1o anterior, una
forma de evaluacién de dicho programa es la que arroja el
fndice Asociado al Porcentaje de Partos en Domicilio (sin
atenci6n profesional).
Estudios anteriores reflejan un sostenido decenso del
niimero de defunciones por complicaciones del embarazo y
parto, en Chile desde 1960, lo que se ha traducido en las ta-
sas de mortalidad materna més bajas de Latinoamerica. Sin
embargo, tras los promedios nacionales se ocultan reali-
dades regionales muy diferentes, como es el caso de la
Araucania, donde la mortalidad materna ha disminuido
pero se mantiene por sobre las cifras nacionales.
El presente estudio pretende describir las principales carac-
terfsticas de los partos en domicilio registrados en la Comu-
na de Galvarino (14.542 habitantes), caracterizada por la
alta presencia de poblacién mapuche, su alta ruralidad
(81,4%) y. ser una de las 20 comunas més pobres del pafs.
Ademds, analizar la Auditorfa de partos en domicilio y su
manejo, empleados en la evaluacién del mencionado Pro-
grama Matemno Infantil.
La metodologfa corresponde al montaje de un médulo de
investigacién opertiva basada en el estudio de las 1I8 audi-
torfas de partos en domicilio correspondientes al perfodo de
1988 a 1991. Para ¢l manejo de los datos y la relacién de va-
riables se trabajé con un ACER PC compatible.
Dentro de las caracteristicas de las embarazadas estudiadas

tenemos: un 69,5% tiene los dos apellidos mapuches; en
relacién a la edad un 57% de las madres tenfan entre 20 y
29 afios. Un 27% de ellas eran analfabetas, un 24% no
habfa terminado el primer ciclo de ensefianza b4sica (I° a 4°
b4sico), y un 38% no habfa terminado el 2° ciclo de
ensefianza bésica. A la vez, un 93% correspondia a pobla-
cién rural. El porcentaje de partos en domicilio fue de un
12% (1988), 10% (1989), 5% (1990), y un 9,5% (1991).
En realcién a lo anterior, un 67% de las madres tenfa el an-
tecedente de haber asistido a algiin control de embarazo, y
un 27% habfa tenido todos sus anteriores partos en su casa.
En cuanto al grado de conciencia de la importancia de 1a
atencién profesional del parto, un 20% dijo no concurrir a
la maternidad por haber tenido todos sus partos anteriores
en domicilio y sin problemas, y un 37% no concurrié por
dificultad para trasladarse al Hospital. La atenci6n del par-

to fue realizada en un 20% y un 19%, por el marido y la |

madre de la parturienta, respectivamente, y un 16% de log
partos fue autoatendido. Destaca que en s6lo un 0,8% de
los partos haya habido mortinato. En cuanto a las princi-
pales responsabilidades (segiin las autoridades revisadas)
destaca que en un 56% fueron atribuidas a la madre, en un
20% tanto a la madre como al equipo, y sélo en un 5.9% a]
equipo de salud. S6lo en un 16% se fundamenta el origen
de estas responsabilidades, y en un 40% de las auditoriag
revisadas, se presentan incompletas, existiendo un grave
vacio de informacién.
Teniendo en cuenta que a nivel nacional el porcentaje de
atencién profesional del parto es de un 98,1%, que el mis-
mo indice en la IX Regi6n es de un 96,3%, y que en la Co-
muna de Galvarino segiin nuestro estudio el promedio de
acuerdo al perfodo estudiado (1988-199]) es de tan s6lo un
91%, es necesario promocionar, proteger y apoyar la aten-
cién profesional del parto dentro del Programa de Salud
Materno Infantil, y adem4s adecuar las auditorfas de partos
en domicilio y su manejo, para lograr mejorar estos
fndices.
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Evaluacién del Control Ginecolégico
en Adolescentes

Gjuranovic S, Marko, Pérez B. Gustavo, Pérez B. Valentina,
Du Monceau, Felipe, Prof. Asistente Teresa Milldn K.
Depto. Salud Pdblica. Div. Ciencias Médicas Occidente.
U. de Chile :

n la actualidad existe un nimero im- alcanzé el 86,9%, llegando a 96,5% en adoles-

portante de adolescentes que tenien-  centes con actividad sexual (19,7%). El control

do o no actividad sexual padecen ginecolégico es muy irregular y corresponde a un

patologfas ginecol6gicas que no son  24%, tratdndose solamente un 16% de eventuales

diagnésticadas ni tratadas aparentemente por falta  patologfas. S6lo un 25.9% usa o ha usado méto-

de un buen control ginecolégico. Ademss aque- dos anticonceptivos. S constaté 2 casos de abor-

llas adolescentes que tienen actividad sexual no tos. ]
se controlan adecuadamente, desconocen los dife-  Se concluye que existe una alta prevalencia de
rentes métodos anticonceptivos, no los usany por  sintomatologfa ginecolégica en este grupo de
1o tanto est4n sujetas a sufrir un embarazo, gene-  adolescentes, pudiendo cormspond‘cr a e\.renm;}les
ralmente indeseado. patologfas (vulvo vaginitis, ovario poliquistico,
Con el objeto de evaluar esta realidad se realizé - endometriosis, tumores ovéricos, etf:.) que en la
una encuesta a 137 alumnas de 4% medio de un li- gran mayorfa de los casos no son du?gnésuca.das
ceo de Santiago determinando prevalencia de sin- ni tratadas por falta .d§ evaluaciones gine-
tomatologia ginecol6gicaf(dismenorrea, irregular- ~ colégicas periédicas, existiendo por esto mismo
idades menstruales, leucorrea, etc.)jfrecuencia de un escaso uso de métodos aquconcepnvos en
actividad sexual, uso de métodos anticonceptivos ~adolescentes con vida sexual activa. :
y embarazo; control ginecol6gico y tratamiento Creemos necesario completar este estudio con
de eventuales patologfas. una evolucién clfnica para determinar la necesi-
La edad promedio de las adolescentes encuesta- dad de implementar programas de control gine-
das es 17,1 afios. La prevalencia de sintomato- colégico en adolescentes, evitando asf complica-
logfa ginecol6gica en este grupo de adolescentes — ciones posteriores.
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Factores que influyen en el peso del

Recién Nacido

Arénguiz Burgos, Claudia,; Araneda Retamal, Lorena;
Hormaz4bal Opazo, Juan; Lagos Navarrete, Oriana (docente)
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Nueva Técnica de Medicion del

Control Prenatal: Indice IAP

Arénguiz Burgos, Claudia; Araneda Retamal, Lorena;

y Sepilveda Tebache, Jorge (docente)
Depto. de Obstetricia, Facultad de Medicina,
Universidad de Concepcién

estimen:
El Control Prenatal tiene entre sus
objetivos velar por la vitalidad y
viabilidad fetal y vigilar el adecua-
do ascenso ponderal de éste.
El objetivo de este estudio es conocer factores
que pueden influir en la variacién de peso del re-
cién nacido en gestantes con embarazo aparente-
mente fisiolégico.
Se utiliz6 las Fichas de Atenci6én Prenatal y con-
trol puerperal de 233 gestantes, Consultorio Dr.
Victor Manuel Feméndez, Concepcién, (septiem-
bre / noviembre 1991). Se analizé: edad, gesta-
ciones, partos, abortos, tipo de parto, nivel de ins-
truccién de las embarazadas; vitalidad,
talla, sexo, Apgar, peso del recién nacido; edad
gestacional al primer control, total de controles,
duracién del embarazo.
Los datos fueron distribuidos en 4 grupos: iden-
tificados por A,B,C, y D expresados en percen-
tiles que ubican a la embarazada en algiin peso

del recién nacido. Ej.: A - P<I0, B - PI0-50, C -
P50-90, D - P>90 con un rango de 2070 gr - 4950
gr.

Resultados:

Al comparar grupos extremos (A y D) no hubo
diferencias significativas (p = 0,001) en: edad,
gestaciones, partos, abortos de embarazadas; vita-
lidad y Apgar del recién nacido ni duracién del
embarazo. La talla del recién nacido fue menor en
A. En este mismo grupo fue mayor el porcentaje
de: nivel de instruccién superior, el sexo femeni-
no 'del recién nacido y ceséreas.

Discusi6n:

La consulta més precoz del grupo A puede obe-
decer al mayor nivel de instruccién de las ges-
tantes; sin embargo, esto no aparece influir en tér-
minos del producto de la concepci6n, dado que
pardmetros como vitalidad y Apgar del recién na-
cido no hubo diferencias significativas (p=0,001)
con los otros grupos.

Cariaga Vergara, Mario; Lagos Navarrete, Oriana (Docente) y
Sepiilveda Tebache Jorge (docente)
Depto. de Obstetricia, Facultad deMedicina, Universidad de
Concepeién.-

esimen:
El Control de Atencién Prenatal que
se brinda a la embarazada, ha sido
ino de los principales factores en la
disminucién de las tasa de morbimortalidad ma-
terna y perinatal. Con el fin de evaluar el nimero
de controles prenatales y la edad gestacional al
primer control, se desefié un indice de Atencién
Prenatal (IAP) cuya aplicacién y resultados cons-
tituyé el objetivo del estudio.
Se utiliz6 las fichas de Atenci6n Prenatal y Con-
trol Puerperal de 233 gestantes con embarazo
aparentemente fisiolégico, Consultorio Dr. Victor
Manuel Ferndndez, Concepcién (septiembre / no-
viembre 1991). Se analiz6: gestaciones, paridad,
antecedentes de abortos, tipos de partos, nivel de
instruccién de la embarazada; vitalidad, peso, ta-
11a, Apgar y sexo del recién nacido; edad gesta-
cional del primer control prenatal, nimero total
de controles, duracién del embarazo. Los datos
fueron distribufdos en 4 grupos identificados por
A, B, C, y D, expresado en percentiles que ubican
a la embarazada en algin nivel IAP. Ej.: A -

P<10, B - P10-50, C - P50-90, D - P>90.

Basados en las normas sobre control prenatal se
considera IAP 6ptimo al grupo D, aceptable C,
deficiente B y malo A, y como IAP base: 0,027.
El c4lculo se realiza en base a:

IAP= Niimerototal de controles
(Edad gestacion.al primer control) x (Edad gestaci6ntotal del embarazo)

Hubo diferencias significativas (p=0,001) en el
nivel de instruccién superior (37,5%), edad gesta-
ciohal primer control (X: 8,3 sem.) y niimero de
controles totales (X:12,4) en grupo D en relacién
al grupo A.

Discusién: El nivel de instruccién estarfa deter-
minando la consulta més precoz y periédica me-
dida por el {ndice IAP.

Sin embargo, a pesar de esto, no hubo diferencias
significativas segiin tipo de parto, vitalidad, peso,
talla, sexo, Apgar del recién nacido.

Sugerencias: Se plantea la necesidad de una nue-
va investigacién de la técnica para medir su sen-
sibilidad y especificidad.
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Percepcion del Grado de Satisfaccion

de 1as Embarazadas bajo Control

durante atenci6n por Infeccion

Urinaria, en un Consultorio de

AtenciénPrimaria, Pefialolen1991."

Toso M. Paulina; Fuchs W. Tzandra;
Martin Isabel; PérezJ. Beatriz;
Dra.Rivera V. Sheril
Departamento de Salud Piblica,
Facultad de Medicina Sede Oriente, Universidad de Chile.

atisfacci6én se define como evalua-

ciones positivas individuales del

cuidado de salud, como parte de la

‘calidad de atencién. En pafses de-

sarrollados se han identificado variables inci-

dentes: competencia profesional, nivel socio-

cultural usuarios, autonomfa y resultado positivo.

En Chile es un campo no explorado. Se acepta el

uso de enfermedades trazadoras en su medici6n.

Hay motivaciones éticas, de seguridad,
econdémicas y educativas para medir satisfaccién.
Objetivos: 1) Describir dimensiones de satisfac-

cion de embarazadas con atencién recibida por
Infeccién Urinaria (IU), en todo el proceso. 2)
ﬁmﬂ factores determinantes y dimensiones
satisfaccion. 3

ial y Método: Total de embarazadas bajo

control en consultorio de mayo, junio y julio de

1991, pesquizdndose 90 con IU (5,64% inciden-

- cia). Se realiza entrevista disefiada segiin flujo-
de atencién en sus domicilios a 56 casos.
Estudio de prevalencia de variables socio-
- demogrdficas, situacién al diagndstico, eleccién
- profesional, expectativas duracién consulta y
- tiempo de espera, etc., relacionado con el grado

de satisfacci6n. Andlisis: proporciones, x2 |,
andlisis crudo.

Resultados: Destaca: perciben insatisfactoria [
atencién, 25,56% las multfparas y 7,69% - lan
primigestas (p<0,01). No produce insatisfaccién

no elegir al profesional que les atiende (p<0,001}
Sin relacién con nivel educacional, presencia di
sintomatologfa. Las solteras, las que viven mds
alejadas del consultorio, las atendidas por méd’

co, las que encontraron escaso el tiempo de cor

sulta, evaluaron con bajo grado de satisfaccig

=ns). Expectativas de tiempo de espera=46 m;
nutos y duracién consulta=15-20 minutos.

Discusién: Se cumplen objetivos. Hay puntos dig
cordantes y concordantes con la literatura. Se log-
ran determinar factores que inciden en el grado de
satisfaccién en la estructura, proceso y resultado,
por lo tanto suceptible de intervenir, sin gran co-
sto adicional. Las limitantes de este estudio sop
escaso nimero de casos y sesgo de memoria. Se
pretende incentivar la investigacién local de satis.
facci6n, con el fin de mejorar la calidad de aten.-
cién.
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Primigesta Precoz como Factor de

AltoRiesgo Obstétrico

Sénchez M. Alvaro, Gayoso N. Roxana,
Monsalve C. Rudy. Sordo J. Juan.
Universidad de 1 Frontera Temuco

ntroduccién: La primiparidad pre-
coz tradicionalemente se ha recono-
cido como un factor de alto riesgo
obstétrico (ARO) basado en sus par-
ticulares caracterfsticas biol6gicas y sociales. El
objetivo de este estudio fue revisar las carac-
teristicas maternas, evolucién del embarazo, par-
to y condicién del recién nacido (RN) inmediato
para primigestas precoces (PP) en un hospital de
referencia con altos fndices de ruralidad y pobla-
cién mapuche.
Material y Método:
Se revisaron las fichas clinicas de las PP (me-
nores de 16 afios) y de un grupo control (GC)
cuyos partos se resolvieron entre el I* Enero 1990
y el 31 Enero 1992 en el Hospital Regional Temu-
co. El GC estuvo formado por la primera primi-
gesta entre 16 y 34 afios cuyo parto fue subsi-
guiente al parto en estudio. Se analizaron
antecedentes médicos y sociales. El andlisis es-
tadfstico se realiz6 con prueba x2 y prueba x2 y
prueba exacta de Fisher.
Resultados:
En el perfodo estudiado hubo 12.438 partos, 167
fueron PP (1.38%). La edad promedio de PP fue
14.6 afios (92% tenfan entre 14 y 15 afios), y la
de GC fue 21 afios. E1 27% de PP y el 22,7% de
GC eran mapuches (diferencia estadfsticamente
no significativa (NS)). El nivel socio-econémico

fue menor en PP que en GC (dif. significativa
(S)). Un 41,3% de PP eran casadas o convivientes
comparadas con un 68.8% de GC. El promedio
de controles maternales de las PP fue de 6.1, con
un 6.6% de no controladas (NS respecto GC).-La
edad gestacional promedio al parto fue de 37.8
sem. para PP y 38.4 sem. para GC con un 34.7%
y 22% de parto pretérmino respectivamente ().
Las PP tuvieron mayor nimero de enfermedades
asociadas al embarazo (4.2%) respecto GC
(0,6%) (S); y mayor incidencia de patologfa pro-
pia del embarazo (60%), GC (48,5%)(S). Destaca
que hubo 3.6% de eclampsia en PP y un 0,6% en
GC (S).

No hubo diferencias en la via de resolucién del

' parto, niimero de férceps, pero PP tuvieron mds

cesdreas de urgencia (22%) que GC (16,7%) (S).
Conclusiones:

1- La incidencia de PP en la poblacién estudiada
fue de 1.34% lo que es alto comparado con otras
estadisticas nacionales. g
2.- Las PP tienen mds bajo nivel soclo-
econémico, menos frecuentemente pareja estal?le
y mayor frecuencia de patologfa propia y asocia-
da al embarazo.

3.- Para nuestro grupo los riesgos estimados fue-
ron menores con respecto a otras estadisticas lo
que se explica por la aparente alta frecuencia de
riesgo obstétrico en nuestro GC.
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Via de finalizacion del embarazo

enunhospital rural

(Hospital de Andacollo)

Saenz K. Rocfo, Huber H. Patricia
Dr. Latorre R. Rodrigo, Dra. Huber H. Paula
Facultad de Medicina, Universidad de Concepcién

INTRODUCCION:
1 Hospital de Andacollo atiende toda
la  morbilidad general adulto,
pediftrica y a las embarazadas pro-
venientes de la comuna con una poblacién a
atender de aprox. 17000 hab., para ello cuenta con
médicos generales y escaso equipo de apoyo
diagnéstico obstétrico.
OBJETIVOS: Determinar la vfa de finalizacién
de las embarazadas, sus caracterfsticas y las del
recién nacido en nuestras gestantes y los dife-
rentes motivos que llevaron a indicar alguna otra
via que no sea el parto normal durante los afios
1989 y 1990.

MATERIAL Y METODO: Se trabajé con 443
embarazadas quienes fueron atendidas en el hos-
pital. Se recoge la informacién mediante un cues-
tionario especialmente disefiado, basdndose en el
libro de partos de la maternidad y las fichas de
control prenatal.

RESULTADOS: Del anilisis se desprende que
predomina el grupo etdreo entre 21 - 25 afios
(36,3%), siendo casadas el 55.3% y solteras el
44.7%. Un 30.2% son primigestas y un 79.7% de
procedencia urbana. Entre las gestantes destaca
que un 39,3% se encontraba en un estado nutri-
cional normal y un 33.6% en bajo peso durante sy
embarazo. La talla predominate era entre 151-160

cms. (64.1%).
Predomina el parto normal como via de finaliza-

cién del embarazo en un 68,4%, encontrdéndose
25,5% de cesdreas siendo sus principales causas |
la falta de descenso de la presentaci6n, sufrimien-
to fetal agudo y la dilatacién estacionaria. Se rea-
lizaron un 6,1% de férceps destacdndose la falta
de descenso de la presentaci6n, forceps pro-
fildctico y el expulsivo detenido como sus indica-
ciones més frecuentes.
El 94,4% fueron embarazos de término y sélo el
4,7% de pretérmino. Los recién nacidos presenta-
ban al nacer un pesos mayor o igual a 3000 gr.en
el 77.9% de los casos y sélo un 4,3% present6
peso menor o igual a 2500 gr. El 97% de los re-
cién nacidos present6 APGAR normal al nacer.

\CONCLUSIONES: La mayorfa de nuestras em-
barazadas atendidas finalizaron su embarazo con
un parto normal pero se destaca que un 25.5% ter-
minar en cesérea siendo sus principales causas
indicaciones el sufrimiento fetal agudo, la falta de
dFscenso de la presentacién y Ia dilatacién esta-
c'lona.ria, lo que puede explicarse por la inexpe-
riencia de los médicos generales para manejar si-
tuaciones de urgencia y 1a carencia de suficiente
apoyo diagnéstico obstétrico,

Cabe destacar también el alto porcentaje de em-
barazadas primigestas y solteras, lo que nos hace
pensar que deberfa haber una mayor educacién

sobre paternidad responsable entre los jovenes de
nuestra comunidad.
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Abscesocerebral:

revision de 15 casos intervenidos

enel H.CR.C.
en los dltimos 12 afios.

Lee. F. Enrique, GuffiezL. Pamela,
Sabat D. Claudia.
Dr.E. Cérdova (Neurocirujano).
Universidad de Concepcién

1 pronéstico del Absceso Cerebral
ha mejorado notablemente en la
tltima década. Este cambio no se
“observé con el advenimiento de los
antibiéticos. Como no se ha observado cambio en
el curso natural de la enfermedad se atribuye ésta
mejorfa a nuevas capacidades diagnésticas. Al
disponer de estas técnicas resulta imprescindible
conocer la sintomatologfa m4s precoz para que €l
clfnico posea un fndice de sospecha adecuado que
le permita realizar los ex4menes indicados.
Ademds conocer la importancia relativa de las
diferentes etiologfas permitir4 actuar en forma ac-
tiva sobre ellas, previniendo una patologfa alta-
mente secuelante.
Pretendemos determinar la importancia relativa
que tienen los diferentes focos infecciosos en la
incidencia de absceso cerebral. Determinar los
sfntomas y signos clfnicos de aparicién precoz
més frecuente. Determinar la asociacién clfnica
mis frecuente en fase precoz.
Se analizaron las fichas clinicas de los pacientes
con absceso cerebral intervenidos en el Servicio
de Neurocirugfa del H.C.R.C. entre 1980 y Marzo
de 1992. Se consigné: Edad, sexo, procedencia,
clfnica en érden de aparicién de sintomas, y el
foco infeccioso que posiblemente fue responsable
del cuadro.
Se encontré que los sintomas y signos clinicos
mis frecuentes correspondfa a un Sfndrome de

Hipertensién Endocraneana, siendo la cefalea el
sfntoma inicial m4s frecuente en un 73% (Il ca-
sos), le segufan vémitos y compromiso del estado
general en el 13,5% (2 casos), respectivamente, la
asociacién clinica més frecuente fue cefalea y
vémitos en un 33% (5 casos), seguido de cefalea
y fiebre, en un 20% (3 casos) y cefalea mds com-
promiso del estado general en un 20% (3 casos).
El foco de origen se detectd con mayor frecuencia
en el ofdo en un 33% (5 casos) seguido de sinusi-
tis frontal en un 20% (3 casos) y Pos-TEC. en un
20% (3 casos) No se encontr6 etiologfa en un
13,5% (2 casos).

Se concluye del presente estudio que el Sindrome
de Hipertensién Endocraneana es la forma de pre-

 sentacién més precoz de los Abscesos cerebrales,
del cual la cefalea es un sfntoma mis frecuente,
asocidndose en primera instancia a vémitos, y con
menor frecuencia a fiebre o compromiso del esta-
do general. Por otro lado la etiologfa més fre-
cuente es un foco infeccioso en el ofdo, seguido
de la Sinusitis frontal y Post-TEC. Resulta claro
entonces dar el valor que corresponde a la apari-
cién de estos sfntomas, elevar nuestro fndice de
sospecha ante la presencia de un foco infeccioso
en el ofdo, una Sinusitis o el antecedente de un
TEC., como asimismo eliminar éstos focos en
forma enérgica como forma de prevenir la apari-
cién de un Absceso Cerebral.-
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Acupunturaenperiartritis

de hombro

Dr. Anderson I Julio. Int: Herndndez G. Alejandra., Massaro
M. Paolo., Pereira R. Gonz4lo., Zifiiga I. Leonardo.
Servicio de Medicina, Hospital G. Fricke. U. de Valpo

a acupuntura se basa en la corres-
pondencia de ciertos érganos con
puntos cutdneos, los que al ser es-
timulados, provocan modificaciones
analgésicas en un érgano determinado.

El presente trabajo tiene por finalidad, evaluar, en
los pacientes portadores de periartritis de hombro
resistente a terapia convencional, la respuesta
clfnica al tratamiento con acupuntura.

Se revisaron 46 fichas clinicas de pacientes trata-
dos por periartritis de hombro con acupuntura, en
el Hospital G. Fricke de Viiia del Mar, entre
agosto de 1989 y octubre de 1991, segiin un proto-
colo previamente disefiado. Se evalué por medio
de una entrevista personal, el resultado del trata-
miento efectuado a largo plazo. (1 a 24 meses).

Los resultados fueron sometidos al Test de Wil-
coxon.
El 87% de la muestra pertenzcfa al sexo femeni-

no, y el 13% al masculino, con una edad prome-
dio de 62 aiios, cuyo tiempo de evolucién de su

patologfa era de 34 meses. El 84% de estos eran
derivados del policlfnico de reumatologfa por re-
fractariedad al tratamiento previo.

El tratamiento efectuado en un 65% de los pa-
cientes fue exclusivamente acupuntura; en un
21% se realiz6 acupuntura més ansiolfticos; en un
13% acupuntura més kine o fisioterapia, Yy en un
6% acupuntura m4s analgésicos o antinflamato.
rios no esteroidales. Realizdndose un promedie
de 13 sesiones.

Al finalizar el tratamiento, la totalidad de los pa
cientes presenté mejoria clinica, siendo complet,
en el 50% de los casos, y parcial en e] resto. En ¢]
seguimiento de los 23 pacientes que lograron m:
jorfa completa, el 50% continuaba asintoméu’co-
y el otro 50% manifestaba molestias inferiores »
las previas al tratamiento. Ninguna present$ co i
plicaciones por el tratamiento. rs

Se demostré que la acupuntura es una alternativy
inocua y eficiente en el tratamiento de [a Pperiar.
tritis de hombro, patologfa frecuente e invalidante
en una poblacién activa.
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Bocio Uninodular Eutiroideo.

Tratamiento Quirdrgico

BaezaP. Cristién, Holmgren D. Pablo,
Guelfand C. Miguel, Mertz K. Verénica,
Tutores: Dr. Anfbal Baeza, Dr. Manuel Barrfa
Depto. de Cirugfa de Cabeza y Cuello.
Depto. de Endocrinologfa, Fundacién Arturo Lépez Pérez,
Hospital del Salvador.

ste trabajo tiene por objeto hacer
una correlacién clfnico-quinirgica-
patolégica de los casos de bocio
uninodular tratados en este servicio,
documentando la forma de distribucién his-
tol6gica de nuestra patologfa y nuestra aproxima-
cién diagnéstica, con el prop6sito de hacer més
adelante una evaluacién de resultados terapéuti-
cos. a
Se revisan 109 casos de bocio uninodular tratados
quirurgicamente en la Fundacién A. Lépez Pérez
segiin un protocolo terapéutico. Se destaca un
criterio uniforme en cuanto al tratamiento, efec-

tuédndose cirugfa conservadora en 80 de los 109
casos. La correlacién clfnico-patolégica en cuanto
a diagnéstico de bocio uninodular fue correcta en
79.8% de los casos. Por otra parte se hace evi-
dente la necesidad de precisar el diagnéstico pre-
operatorio en relacién con el céncer de tiroides,
ya que éste s6lo se plante6 en 14 de 41 casos
(34%). Se concluye que existe la necesidad de
realizar puncién del Nédulo y exdmen citolégico,
ademés de ecograffa de tiroides en forma rutinaria
en el estudio de estos pacientes, junto a los otros
exémenes especfficos, con el propésito de mejo-
rar el diagnéstico y la indicaci6n terapéutica.
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Céncer del tubo digestivo.

Seguimiento de 36 casos.

Victor Rossel M., Jorge Musioz M.,
Irene Rossat A., Juan Garro G.
Universidad de Concepci6n.

os tumores malignos del tubo diges-
tivo contindan siendo una de las
principales neoplasias en Chile.
Esto obliga a poner énfasis en el
diagnéstico precoz, a fin de ofrecer tratamiento
adecuado y mejorar su pronéstico. El objetivo del
presente trabajo fue analizar en forma descriptiva
y prospectiva 36 casos de Ca. del tubo digestivo,

diagnosticados y tratados en los hospitales regio- -

nales de Concepcién e Higueras de Talcahuano
entre noviembre de 1991 y mayo 1992. Para rea-
lizar este estudio se disefi6 un protocolo que fue
aplicado a todos los pacientes hospitalizados con
diagnéstico de Ca. Tubo digestivo (esofago-
géstrico-colorectal), durante el perfodo sefialado,
el que contempl6 anamnesis, exdmen ffsico y es-
tudio complementdrio (bioqufmico-ecogréfico y
en oportunidades laparoscépico).

El cancer géstrico represent6 el 50% del total de
neoplasias estudiadas, seguido por el Ca. Gastro-
esofagico (25%). El 69.4% de los pacientes tenfa
60 y miés afios. E1 75% de los casos correspondie-
ron al sexo masculino, destaca el Ca. Es6fago que
se present6 exclusivamente en hombres. Respecto

del motivo de consulta el 71.5% y 66.7% de los
pacientes con Ca. Es6fago y gastroesofagico res-
pectivamente, acuden por disfagia 16gica y un ter-
cio de los con Ca. Géstrico lo hacen por epigas-
tralgia. De los Ca del eséfago, el 71.4% tenfa his-
toria de menos de 6 meses de evolucién. En el ca.
Géstrico se constat6 que un 22.2% referia historia
del més de un afio al consultar. No se enconctré
anomalfas en el examen fisico de estos pacientes
que sugiriera compromiso metastdsico hep4tico
de los enfermos con metastasis hepéticas descy-
biertas en el intraoperatorio, 60% tenfan eco-
graffa normal y todo fosfatasas alcalinas eleya-
das.

El céncer géstrico es el més frecuente en las neg-

plasias analizadas. La mayoria de los casos fue- |

ron hombres, siendo notorio esto ltimo en el Ca,
de eséfago. Se observa predominio en pacientes
de 60 y més aifios en el ca. Gastroesofagico y €so-~
fagico la consulta es generalmente precoz, sin
embargo, la gran mayoria no es operable. En m4s
de la mitad de los casos de pacientes con metasta-
sis hepdticas, la eco fue normal y en todos ellog
hubo elevacién de las fosfatasas alcalinas.
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Céncer pulmonar.

;Ha mejorado su prondstico?

Dres. Goecke Helmuth. y Ochoa Jorge
Int. Heméndez G Alejandra., Aranda Femando.,
Tbacache Gabriel., Linares E. Carolina
ServiciodeCirugfa, Hospital G.Fricke.,
Universidad de Valparafso.

1 céncer pulmonar es la segunda

causa de muerte por céncer en

Chile. Un 85% de las muertes por

céncer pulmonar se imputa a hébito
de fumar.

Se revis6 82 fichas clfnicas de pacientes hospita-
lizados, con el diagnéstico de cdncer broncogéni-
co en los servicios de Medicina y Cirugfa del
Hospital Gustavo Fricke de Vifia del Mar, du-
rante el periédo entre los meses de julio de 1985 y
julio de 1990.

Un 72% de los pacientes eran de sexo masculino,
y un 26% femenino, con una edad promedio de
65 afios.

El 68% de los pacientes tenfa antecedentes de
tabaquismo crénico. Y més del 90% de éstos pre-
sentaba al ingreso, baja de peso y compromiso

del estado general, entre otros; de m4s de tres me-
ses de evolucién. En més de un 70% de los casos
se realiz6 un estudio dirigido tendiente a certificar
el diagnéstico clfnico radiolégico, logrando la
confirmaci6én histolégica, y por otro lado una
apreciacién del grado de avance del céncer. El
84% presentaba un estadfo clfnico avanzado, que
se tradujo en un 16% de operabilidad y un 84%
de tratamiento sintomético. La mortalidad fue de
un 90% de los casos a 2 afios plazo.

Es uno de los pocos cénceres en que no se ha po-
dido, realizar hasta hoy, y atin con los métodos
sofisticados existentes, una pesquiza precoz que
permita mejorar por medio del tratamiento
quirdrgico una mejor sobrevida.

Podemos pensar, una vez més, que el Gnico me-
dio efectivo para disminuir la incidencia y mortal-
idad por Céncer Pulmonar, es evitar el hébito
tabéquico.
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Coledocolitiasisdeneorformacién,

experiencia de nueve afios

KonigP., Sandra; JilZ., Evaristo;

Dr. Patricio Hermosilla Scavia, Profesor Auxiliar del
Servicio de Cirugfa UACh. y Cirujano.
Universidad Austral de Chile - Valdivia.

Servicio de Cirugfa Hospital Base Valdivia

INTRODUCCION

a frecuencia de coledocolitiasis de

neoformacién es poco conocida. Su
desconocimiento se traduce en un tratamiento in-
completo y en coledocolitiasis recurrente.

OBJETIVOS

Determinar su frecuencia y anélisis clinico,
anatémico y terapéutico.

MATERIAL Y METODOS.

Revisién retrospectiva de 710 casos de coledocol-
itiasis (1982-1991), mediante ficha previamente

disefiada. Se consignan  antecedentes
clinicos,laboratorio, anatomfa intraoperatoria,
tratamiento y complicaciones.
RESULTADOS.

Frecuencia: 2.67% (19/710 casos).
Sexo: Mujeres 16 Hombres 3.
Edad: 36 - 85 afios, promedio 61,8 aios.

Cirugfa biliar previa en 18 casos. Intervalo entre
ambas intervenciones, promedio 12,7 afios.

Perfodo sintomético preoperatorio: 36,2 meses.

Sintomas y signos més frecuentes: dolor en hipo-

condrio derecho y/o epigastrio de 14 pacientes,
ictericia 14 pacientes.

Hallazgos intraoperatorios: Vfa biliar dilatada en
17 casos. Didmetro promedio 24.6 mm. Ausencia
de muiién cfstico 17 casos.

Barro biliar: 3 casos. Célculos 18 casos, menores
de 1 cm. 8 casos, entre 1 y 2 cms. 2 casos y may-
ores de 2 cms. 4 casos. Blandos, sin nicleo 8 ca-
sos. Duros, polifacetados, con nicleo I caso, mix-
to 4 casos. Colangitis aguda 14 casos (73,68%).

Tratamiento: Coledocostomfa 14 casos (73,68%).
Coledocoduodenoanastomosis 5 casos (26,31%).

Complicaciones: Broncopulmonar 5 casos, IRA 1
€aso.

Mortalidad 1 caso (5,26%).
COMENTARIO Y CONCLUSIONES.

La frecuencia de coledocolitiasis de neoformz}-
cién es baja (2,67%). Se observa poca uniformi-
dad de eriterios para el diagnéstico de esta pato-
logfa. Destaca también la escasa correlacién entre
el diagnéstico y el tratamiento realizado.

El estudio del grupo deberfa completarse con se-
guimiento, para determinar frecuencia de coledo-
colitiasis recurrente.
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Cirugfa dereflujo gastroesofagicoen

nifios: evaluacion y seguimiento de

64 casos. (Informe preliminar).
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Cirugiaenunhospital periférico

Harold Bayo Vorpahl (alumno 5to. afio Medicina);
Dr. Nelson I. Burgos Siegmund;
Dr. Fernando M. Gallardo Rioseco.
Universidad de laFrontera

Bravo A. Ingrid; Chiong L. Ana; Giaconi P. Jimena;
Cox V. Pablo; Dr. Renato Acufia L. y
Dr. Francisco Ossandén C.
Universidad de Chile. Div. Cs. Médicas Occ.
Serviciode Pediatrfa y CirugfaInfantil,
Hospital San Juan de Dios. Santiago.

INTRODUCCION:
1 RGE se define como un retorno
del contenido géstrico al eséfago.
Puede ser fisiolégico o patoldgico.
En el nifio es patolégico cuando causa complica-
ciones. En estos casos y los que no responden al
tratamiento médico tienen indicacién quirdrgica.
Existen técnicas quinirgicas simples y complejas
con diferentes resultados.
OBJETIVOS: Analizar el valor de la clfnica y los
exdmenes preoperatorios, la indicacién quinirgica
y los resultados postoperatorios en relacién a la
técnica quirdrgica empleada.
MATERIAL Y METODOS: Se revisaron los ca-
sos de RGE operados en el Servicio de Cirugia
Infantil del Hospital San Juan de Dios entre los
afios 1986 a 1991. Se hizo una revisién retrospecti-
va y se realiz6 un seguimiento prospectivo post-
operatorio. -
RESULTADOS: Se operaron 64 casos. Un 24%
tenfa entre 0 a 6 meses. El 82% de los casos
tenfan algdin grado de desnutricién, el 36% fue
derivado del centro de recuperacién del desnutri-
do secundario. El 37.5% no presentaba vémitos y
todos los casos presentaron problemas respirato-
rios.
Radiologicamente hubo RGE severo en el 84%
de los casos. De 28 estudios cintigréficos, se de-
mostré reflujo en 26 casos. En 17 se demostr as-
piracién pulmonar y en 1 hubo vaciamiento
gdstrico lento. En 17 casos se realizé endoscopfa.

Macroscopicamente hubo esofagitis en 7. Se
tom6 biopsia en 12. En 9 de ellas se demostré
esofagitis. Se realiz6 la operacién de Nissen en
55 casos, en 8 casos un Boix-Ochoa y en uno la
operacién de Thal modificada. En la evolucién
post-operatoria precoz hubo infeccién de herida
operatoria en 7 casos y BNM en otros 7. Hubo re-
cidiva del reflujo en 2 casos que se reoperaron.
Acudieron a control tardfo en la evaluacién pros-
pectiva 15 nifios. Todos mejoraron el estado nu-
tritivo y estado pulmonar. El estudio radiolégico
fué normal en 7 casos. El resultado del resto estq-
ba pendiente hasta el término de este informe
preliminar. ¢
DISCUSION: Una de las indicacioneg
quirdrgicas mds frecuentes es la desnutricién se.
vera. En los menores de 6 meses fueron las Crisis
de apnea, neumonias aspirativas masivas y como
secuela de atresia de eséfago operadas al nacer
lo que explicaria el alto porcentaje de esta serie’
EI vémito no es un elemento constante para hacer
el diagnéstico. El estudio radiolégico tiene un
alto porcentaje de positividad asf como el estudio
cintigrdfico. Los hallazgos endoscopicos no siem-
pre son concordantes con el estudio histolégico,
siendo mds sensible este ltimo. La técnica de
Nissen es la mds usada. El porcentaje y tipo de
las complicaciones concuerda con las estadisticas
nacionales y los resultados postoperatorios
tardfos fueron satisfactorios con las diversas téc-
nicas quirirgicas empleadas.
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INTRODUCCION:
studio realizado en el Hospital de
Gorbea, IX Regi6n de la Araucania,
Comuna que posee un Hospital
clase C, que atiende una poblacién asignada de
15.000 habitantes, siendo la mayoria de origen
rural. El objetivo de la investigaci6n es analizar:
procedencia, edad, sexo, tipo de cirugfa,
diagnéstico post-operatorio y complicaciones
post-operatorias. MATERIAL Y METODO: Re-
visién retrospectiva realizada desde Agosto de
1987 hasta Junio de 1991. Parte de los datos fueron
obtenidos del libro de registros de pabellén, ex-
cluyendo todas las intervenciones gineco-
obstétricas. De 242 fichas examinadas se exclu-
yeron 20, por carecer de datos. En las 222 fichas
se analiz6 tanto la Cirugia Mayor como Menor.
Se consider6 como complicacién a las altera-
ciones del acto quinirgico y anestesia y perfodo
post-operatorio mediato, inmediato y a largo pla-
zo. Ademds, se buscé la frecuencia de la cirugfa
segiin grupo etario, dividiéndolo en siete grupos.
RESULTADOS: En cuanto a l4 procedencia de
los pacientes, Gorbea ocupé el primer lugar
29,3%, seguido de Loncoche y Pitrufquén con
18% cada uno. Al analizar la distribucién por
edad, la mayor frecuencia se encontré en el grupo
de 30 a 39 afios con un 30,3%. Dentro de la dis-
tribucién por sexo, el 39,6% correspondi6 al sexo
masculino y un 60,4% al sexo femenino. En rela-
ci6n al tipo de cirugfa de las 222 intervenciones,
el 96,8% correspondi6 a Cirugfa electiva, siendo
la de mayor frecuencia la Colecistectomfa con un
34.4%, seguido de la Hernioplastia de Conducto
Inguinal con un 24,7% y luego Safenectomia y
otras Hernioplastias. El 3,2% restante del total de

intervenciones analizadas correspondi6 a Cirugfa
de Urgencia (Apendicitis Aguda y Colecistitis
Aguda). El Diagnéstico post-operatorio més fre-
cuente fue el de Colelitiasis Crénica con 30.8%,
seguido de Hemia Inguinal con un 23,7% y
Vérices de distinto tipo 13,8%. Las complica-
ciones, fue un tema de relevancia, encontrdndose
un 29,7% (en los 222 casos); siendo la complica-
cién mis frecuente la Infeccién de la Herida Ope-
ratoria con un 8,5% (del universo estudiado).
Destacando que la mayor frecuencia de complica-
ciones se encontr6 en el grupo de 30 a 39 afios
con un 37% del total de complicaciones, este gru-
po ademds presenté el 50% del total de Infec-
ciones de la Herida Operatoria. Una segunda com-
plicacién fue la Bronquitis Aguda con un 4.9%.
CONCLUSIONES:* Al analizar los datos, la
mayorfa de los pacientes intervenidos en este
Hospital (70,7%) no corresponde a la poblacién
asignada, *Las intervenciones predominaron en el
sexo femenino (60,4%). *Casi el total de las inter-
venciones corresponden a Cirugfa Electiva
(96,8%). *La Colecistectomfa ocupa el primer
lugar con un 34.4%, siendo esperado por ser una
patologfa prevalente. *Entre los diagnésticos de
egreso de pabellén, en primer lugar estd la Pato-
logfa Biliar con un 30,8%, la cual presenta una
estrecha relacién con la cirugfa realizada. *La
complicacién m4s frecuente es la Infeccién de la
Herida Operatoria (8,5%). *El grupo etario entre
30 a 39 afios es el que presenta el mayor nimero
de intervenciones con un 30,3%, este grupo
presenté ademds, el mayor porcentaje de compli-
caciones con un 37%, denotando que el 50% de
las Infecciones de Herida Operatoria s¢ encuentra
también en este grupo.
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Correlacién Cito-Histoldgica en

Cancer de Tiroides

BaezaP. Cristi4n, Holmgren D. Pablo, Ibacache F. Mauricio,
Mentz K. Verénica. Tutor: Dr. Anibal Baeza.
Depto. de Cirugfa de Cabeza y Cuello,
Depto. de Endocrinologfa, Fundacién Arturo Lépez Pérez,
Hosp. del Salvador.

n 4% a 7% de la poblacién presenta

nédulos tiroideos. Un 10% a 20% de

los nédulos fros son neopldsicos.

Por lo tanto, la citologfa tiroidea por
puncién cobra importancia dentro del diagnéstico
precoz. Debido a ésto, nuestro estudio tiene como
propésito evaluar su valor predicitivo y determi-
nar medidas que minimicen errores de interpreta-
cién.

Se tom6 una muestra de 100 pacientes operados
por nédulos frios de tiroides, con estudio cito-
16gico previo. Dicho estudio fue realizado por un
s6lo observador, y el estudio histolégico fue rea-
lizado en un 85% por un sélo observador.

En el anélisis se estudié la sensibilidad y especi-
ficidad del método y los valores pronésticos posi-
tivos y negativos de la prueba.

La cirugifa se indic6 por uno de tres criterios: re-
sultados de citologfa (38%), por caracteristicas
semiolégicas (35%), y por falla del tratamiento
médico (27%).

Al correlacionar la citologfa con la histologia se

identifican cuatro subgrupos en la muestra: cito
logfa e histologfa positiva (23%), citologia e his
tologfa negativos (56%), citologfa positiva co
histologfa negativa o falso positivo (12%), cito
logfa negativa con histologfa positiva o falso ne
gativo (9%).

De ésto resulta una sensibilidad de 71,8%, un
especificidad de 82,4%, un valor predictivo pos?
tivo de 65,7%, y un valor predicitivo negativo d&
86,1%.

Al analizar en detalle los casos de falsos negat’

vos podemos destacar algunas razones que expl!

carfan dicho resultado, como el hecho de pur

cionar un sélo nédulo en un bocio multinodulaz
la falta de centrifugacién en los dos casos en low
que se obtuvieron muestras de méds de 2 ml d

liquido o la presencia de elementos sangufneo

que pueden encubrir elementos neoplésicos.

Se mantiene la idea de que la puncién tiroidea es
una prueba diagnéstica preoperatoria del cdncer
tiroideo, pero que se debe tener cautela en cuanto
a la interpretacién de los resultados negativos.
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Decorticacion pulmonary

traumatismo toraxico.

Silvia Acuiia B., Claudia Bustamante M., Yasna Carrasco C.,
ServiciodeCirugfa, Hospital Valparafso,
Universidad de Valparafso.

1 tratamiento inicial del traumatismo

tordcico generalmente es suficiente,

pero en algunos casos con evolu-

ci6n insatisfactoria, se requiere ma-
nejo especializado, esto iltimo probablemente
por falla en el diagndstico precoz y tratamiento
oportunos.

Se evalu6 el manejo que recibieron pacientes
victimas de traumatismo tordcico y que por su
evolucién requirieron una toracotomfa como tra-
tamiento definitivo. Se revisaron 49 casos de pa-
cientes decorticados por traumatismo tor4cico en
los ultimos 11 afios en el Hospital Valparafso. El
95,9% de los casos corresponde a hombres, con
un promedio de edad de 34 afios. La etiologfa
mds frecuente es la herida penetrante por arma
blanca (69,4%). Se observé que el 57,1% con-
sulté dentro de las primeras 24 horas de ocurrido
el traumatismo, el 59,2% de los pacientes recibe

su primer manejo durante las primeras 24 horas.
La pleurotomfa mfnima es el manejo de urgencia
m4s utilizado (85%). El tiempo transcurrido entre
el primer manejo y la toracotomfa definitiva en el
69,4% fue después del 10° dfa y sélo un 8,2% se
realizé antes del 52 dfa. Todas las toracotomfas
efectuadas se justificaron por sus hallazgos intra-
operatorios, que eran en su totalidad de resolu-
ci6n quinirgica. Los resultados clfnicos y/o radio-
16gicos evaluados por expansién pulmonar se lo-
graron en un 93,9%.

Se concluye que la alternativa terapéutica del
traumatismo tor4cico, con procedimientos sim-
ples, estd al alcance de cualquier servicio de ur-
gencia medianamente equipado, y que la decorti-
cacién, bien indicada es un procedimiento inocuo,
de buenos resultados, aunque no se pudo definir
cual era el factor determinante en los pacientes
con traumatismo de térax para llegar a realizarla.
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El sistema HLA en pacientes con
cancer vesicular*
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Estudio descriptivode patologia

biliarenel servicio de cirugfa adultos.

Hospital Clinico San Borja Arriardn

Falcén M., Cristidn; Dr. Cubillos O., Lorenzo;
Dr.Rodriguez P, Luis.
Servicio de Cirugfa. Pontificia Universidad Cat6licade Chile.

Introduccién:

a acentuada malignidad y la ele-

vada incidencia del cédncer ve-

sicular (CV) en Chile han moti-
vado diversas investigaciones sobre esta
neoplasia, notdndose la ausencia de estudios in-
munogenéticos. Hay trabajos que sugieren una re-
lacién entre los antigenos de histocompatibilidad
y el crecimiento y desarrollo de met4stasis en
diferentes tumores. En una investigacién piloto
reciente, observamos que el antigeno HLA-DR4
se encuentra en una proporcién mayor en los pa-
cientes con CV (38%), que en la poblacién chile-
na normal (29%), concluyendo que, para determi-
nar la validez de este hallazgo, era necesario
estudiar un mayor niimero de enfermos con esta
neoplasia y al mismo tiempo investigar el sistema
HLA en pacientes con colelitiasis, patologia que
con alta frecuencia precede al CV.

Sujetos y Métodos: Se determinan los antigenos
HLA A, B y DR en 45 enfermos con CV, utili-
zando la técnica de microlinfocito-toxicidad
estdndar. Los resultados obtenidos se comparan
con los de 22 pacientes con colelitiasis, cuya
edad y sexo son similares. Como grupo control se
consideran 220 sujetos normales no relacionados,
tipificados para eventual donacién de érganos. Se
estudian estadisticamente las diferencias del
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antigeno HLA-DR4 entre los diferentes grupos
sefialados y se observa el comportamiento de los
demds ant{genos.

Resultados: Dentro de la gran heterogeneidad de
los valores obtenidos en los distintos loci estudia-
dos, nuevamente es relevante el predominio del
antigeno HLA-DR4 en CV (40%), en contraste
con los pacientes con colelitiasis (27%) y con la
poblacién normal (29%).

Discusién: La funcién primaria de los antfgeno
de histocompatibilidad humanos permanece des
conocida. Nuestro estudio revela que en el locu
HLA-DR de los pacientes con CV, la frecuencia
del antfgeno DR4 es mayor que en la poblacién
normal y que en la portadora de colelitiasis. Este
resultado confirma el hallazgo de nuestra comu-
nicacién preliminar, lo que le confiere significan-
cia médica, pero atin no estadfstica, debido al re-
ducido tamafio de las muestras. De acuerdo con
estos resultados, sugerimos la existencia de una
base genética que favorecerfa el desarrollo de]
CV en pacientes portadores de colelitiasis. Para
demostrar esta hipdtesis se requiere del estudio
de una casuistica aiin mayor.

*Estudio realizado con el apoyo financiero de
FONDCYT (0422/88)

(HCSBA)

VergaraC, Jorge. Rojas L, Luis. Barrfa V, Jorge.
Internos decarreramedicina.

Benavides C. Carlos Profesorinstructorcirugfa.

Facultad de medicina, U. de Chile, sede Central.

INTRODUCCION.

a patologfa biliar tiene alta prevalen-

cia en la poblacién nacional. Es la

primera causa de hospitalizacién
quinirgica electiva. Pretendemos establecer carac-
terfsticas epidemiolégicas, clfnicas, estudio pre-
operatorio, correlacién con diagnéstico postope-
ratorio y complicaciones.

MATERIAL Y METODO Se estudiaron 705 pa-
cientes hospitalizados en servicio de cirugfa
HCSBA, portadores de patologfa biliar
quinirgica, desde noviembre 1990 a diciembre
1991. Utilizamos protocolo precodificado con-
signdndose: nombre, edad, sexo, historia, eximen
fisico, cirugfa biliar previa, estudio por imégenes,
diagnéstico  preoperatorio,  colangiograffa,
diagnéstico postoperatorio y complicaciones.
!

RESULTADOS Distribucién por sexo: 574 mu-
jeres (81,42%), 131 hombres (18,58%) principal-
mente entre los 31-59 afios (63,12%).

Dolor c6lico presente en 94,9% y dispepsia
52,48%. Historia mayor de 3 afios; 46,92%,
exdmen fisico normal; 66,38%, obesidad 27,94%.
Se realizaron 682 ecograffas abdominales eviden-
cidndose 95,88% de colecistolitiasis y 7.5% via
biliar dilatada.

Los diagnésticos preoperatorios fueron: Colecisti-
tis crénica litidsica 94.64%, colédocolitiasis
7,51%, colecistitis aguda 3,54%, neoplasia 1%. Se

realizé colangiograffa intraoperatoria en 549 pa-
cientes; 86,16% normales, 13,83% colédocolitia-
sis.

Los diagnésticos postoperatorios fueron: colecis-
titis crénica litidsica 95,74%, colédocolitiasis
9,92%, colecistitis aguda 4,82%, neoplasia
2,12%, fistulas 2.98%.

Los diagnsticos pre y postoperatorios comcldcn
en 81,84% y no en 18,42%. 6% present6 compli-
caciones postoperatorias: infeccién de herida ope-
ratoria 1,84%, respiratorias 1,70%.

DISCUSION La patologfa biliar predomina en el
sexo femenino, edad de presentacién variable.
Dolor c6lico y dispepsia son los sfntomas mds im-
portantes. La mayorfa de los pacientes prescnt.é
un exdmen fisico normal, destacdndose la obesi-
dad. El exdmen de elecci6n para el diagndstico €s
la ecograffa abdominal.

En un alto porcentaje los diagndsticos pre y post-
operatorios se correlacionaron siendo la col.éd(?-
colitiasis, fistulas y céncer, diagndsticos princi-
palmente postoperatorios.

Se observé un porcentaje no despreciable de com-
plicaciones.

CONCLUSION Se lograron establecer las carac-
terfsticas de patologfa biliar en un servicio
quirdrgico siendo la colecistitis crénica litidsica la
mis frecuente.

il
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Hemorragiadigestivaalta:

Suincidenciaen

el Hospital Clinico Regional

de Concepcidn

Romero K. Ximena; Rodriguez S. Jéssica ;
Muiiéz F. Marcela; San Martfn B, Luis
Prof. Dr. Rimsky Alvarez U.
Depto. de Cirugfa. Facultad de Medicina.
Universidad de Concepcién.

INTRODUCCION:

a HEMORRAGIA DIGESTIVA
ALTA es una patologfa que tiene
una incidencia importante y que, a
pesar de los nuevos métodos diagnésticos y tera-
péuticos, tiene una morbimortalidad significativa.

OBJETIVOS:
Estudiar la incidencia de esta patologfa.

Analizar su frecuencia por sexo, edad y etiologfa.
Analizar la morbimortalidad y sus causas.

MATERIAL Y METODO:

Se estudiaron los 333 pacientes egresados por
HEMORRAGIA DIGESTIVA ALTA en el Hos-
pital Clfnico Regional de Concepcién durante el
aiio 1990, analizando la distribucién segiin edad y
sexo, seglin etiologfa y causa de muerte.

DESARROLLO

La HEMORRAGIA DIGESTIVA ALTA repre-
senta en nuestro Hospital una incidencia de 10,8 x
mil durante el afio 1990: 333 de un total de 30.884
egresos hospitalarios. El 75,1% correspondian al
sexo masculino y 24.9% al femenino. La mayor
incidencia se obtuvo entre la cuarta y sexta déca-

da de la vida con un total de 64%. Las etiologfas
més frecuentes fueron la Ulcera Péptica con un
32,8%, las Viérices Esofégicas con un 24.6% y la
Gastritis Erosiva con un 22,5%. Las Vdrices
Esofégicas fueron lejos la etiologfa mds impor-
tante como causa de muerte con un 67.4%.

DISCUSION:

La gravedad del cuadro clfnico de la HEMO-
RRAGIA DIGESTIVA estd determinada funda-
mentalmente por la cuantfa y etiologfa del sangra-
miento. La hemorragia masiva, en nuestro medio
tiene como origen méds importante las Virices
Esofdgicas, generalmente secundaria a cirrosis
hepitica. Las vdrices esofégicas sangrantes tienen
la particularidad, a diferencia del sangramiento
producido por tlcera péptica o gastritis erosiva,
de ser de tratamiento dificil y su tendencia a la re-
cidiva hemorrdgica.

CONCLUSION:

La ulcera péptica, gastritis erosiva y vdrices
esofdgicas son las etiologfas m4s importantes de
H.D.A. siendo esta iltima la causante del mayor
nimero de hemorragias masivas y, por lo tanto, la
que ocupa el primer lugar como causa de muerte,
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HerniaInguinal Recidivada.

Prof. Dr. A. Acevedo. Dr. A. Gallego. Esteban Dfaz Ortiz.
(Internodel Serviciode Cirugfa).
Serv. de Cirugfa del Hospital del Salvador,
Jefe Prof. Dr. E. Lira del C. (FACS).

¢ presentan 30 pacientes. 25 va-
rones y 5 mujeres, con una edad de
54 afios (36-73), sometidos a 36
herniograffas por hernia recidivada
segiin técnica "disectiva” y utilizando el arco del
muisculo transverso (AMT) para la herniorragfa.
Se trataba de una I® recidiva en 13 casos, de una
2% en 12 y de una 3% o0 m4s en Il casos. La cirugfa
anterior fue un Halstedt en 14 casos, siendo la
causa més frecuente de recidiva un defecto a ni-
vel del anillo inguinal profundo: un Mc Vay en
12 recidivando por eventraccién en la incisién de

relajacién, deficiencia de los puntos intermedios
o de los puntos al ligamento inguinal, y un Bassi-
ni en 8, fallando con mayor frecuencia la pared
dorsal del canal inguinal. El AMT pudo em-
plearse en 29 casos para la herniorraffa. En los
restantes se coloc malla por vfa anterior. Se us6
un Bassini en 12 casos, un Mac Vay en 8, y un
Shouldice en 1, eventromaffa en-3 y otras técnicas
en 6 pacientes. Hubo una seccién de deferente y
comprobacién de dafio previo en otros 2 casos.
La recidiva a 7 (2-9) afios fue del 5.2%.
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Hipatidosis pulmonar en

X Regién - Chile,

durante1978-1989.

Rosas G. Jorge, Santibéfiez C. Claudio,
GonzélezR. Christian, Dr, Schultz H. Eberhard,
Universidad Austral de Chile - Valdivia.

INTRODUCCION:
n nuestro pafs, la Hidatidosis es una
zoonosis que ain no hemos contro-
1ado.
La ubicacién pulmonar del Q.H. es la segunda
més frecuente; y la X Regién la que tiene los
fndices més altos de Chile.
El objetivo es, mostrar el cuadro clinico carac-
terfstico junto a los grupos etarios m4s afectados;
ademés identificar los sectores més endémicos y
la relacién urbana-rural; por iltimo la distribu-
ci6n topogréfica pulmonar.

MATERIAL Y METODOS:

Estudio descriptivo; retrospectivo de los casos de
H.P. registrados en el servicio /de Cirugfa-
Hospital Regional de Valdivia; entre Enero 1978
a Diciembre 1989, utilizando fichas del archivo y
los datos, se ingresaron a una base-datos para ser
tabulados.

RESULTADOS:

Total casos (89); Hombres (56,8%) y Mujeres
(43,2%) de todas edades. La Unién fue la locali-
dad mds frecuente (17%), luego Panguipulli
(13,6%) Los Lagos (13,6%) y Rfo Bueno (11,4%).
Predominando sector rural (86,4%).

Factor Epidemiolégico positivo (51,1%), grupo
etario més fcte. 16-30 a (51.1%). El cuadro
clinico se caracteriz6 por : Tos (90%), Hemopti-
sis y/o desgarro hemoptoico (83,6%), Dolor
torécico  (66,5%), Fiebre (53,2%), Vomica
(35,5%) y asintomético (16%).

Exémenes de Lab.: Radiograffa térax sugerente
(100%), Eosinofilia (82,3%), VHS aumentada
(78,6%), Arco 5 positiva (75%), Leucocitosis
(75%), Hematocrito bajo (73,1%).Ubicacién to-
pogréfica: H.T.D. (65.9%), H.T.I. (34.1%), L.1.D.
(40,9%), L.LI. (20.5%).

CONCLUSIONES:

1. En general la Hidatidosis es una patologfa de
fécil diagnéstico, pues tiene un cuadro clfnico
muy sugerente y los exdmenes de lab. est4n al al-
cance de todo servicio de salud.

2.Las condiciones de ruralidad estarfan favore-
ciendo el contagio, y el mayor contacto con anj-
males de crianza (ovino-bovino) por parte de

gente joven explica el grupo etario més afectado,

3. Hay una mayor predilecclién por parte del
pardsito por localizarse en L.LD.
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Ileo enel post operatorioy

elusodeprokineticosintestinales

Kunze N. Sandra, Ferrario B. Mario, Piemonte L. Paula,
Dr. Fernando Maluenda G. (Asesor)
Fac. de Medicina Norte U. de Chile.

oda cirugfa intrabdominal produce

un ileo paralitico en el post operato-

rio, cuya intensidad es variable y

depende de factores tales como: tipo
de cirugfa, tiempo operatorio, anestesia, etc.

El ileo paralitico ocasiona una variada gama de
signos y sintomas como son por ejemplo; sensa-
cién nauseosa, vémitos, distencién abdominal,
abolicién de los ruidos hidroaéreos.

Para reducir tales efectos, se han utilizado varios
tipos de prokinéticos gastrointestinales, siendo
los m4s difundidos en este servico la Metroclo-
pramida y la Domperidona, pero hay especialistas
que no usan ningin firmaco para acortar la dura-
cién del ileo.

Es por ésto que nuestro objetivo fue, demostrar
que el uso de prokinéticos gastrointestinales en el
postoperatorio de la colecistectomfa electiva, re-
duce o suprime las diferentes manifestaciones del
ileo y determinar la existencia de alguna diferen-
cia entre ambos f4rmacos.

Nuestro material y método consisti6 en estudiar
50 pacientes sometidos a colecistectomfa electiva,
para lo cual se ramdomizaron tres grupos de pa-
cientes: al primero se le administré Domperidona,
al segundo Metroclopramida, y al tercero place-
bo, utilizando el método de doble ciego. Se le ad-
ministré la primera dosis endovenosa en la sala
de recuperacién y las siguientes tres dosis en las
siguientes 24 horas.

Los resultados fueron objetivados en foma
clinica, como por ejemplo la aparicién de los rui-
dos hidroaéreos, expulsién de gases por ano,
nduseas, tolerancia a la realimentacién oral, etc.

Nuestra conclusién fue, que claramente el uso de
los prokinéticos gastrointestinales acortaban el
tiempo del ileo post operatorio, disminuyendo asf
su sintomatologfa y permitiendo la realimentacién
precoz del paciente por vfa oral. Ademis, encon-
tramos que la Domperidona tuvo un mejor resul-
tado, razén por la cual aconsejamos el uso de pro-
kinéticos gastrointestinales en la cirugia
intrabdominal y en especial la Domperidona.
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Mielomeningocele: revisién de

14 casos ingresados a la unidad de

reciénnacidosdel H.C.R.C.

Desde 1988 hasta abril 1992.

Lee F. Enrique, Guifiez L. Pamela, Sabat D, Claudia,
Dr. E. Cordova (Neurocirujano)
Universidad de Concepeién

1 Mielomeningocele puede acarrear
una alteracién neurolégica impor-
tante y llevar a un deficit motor que
llega en algunas ocasiones a ser to-
talmente incapacitante.
Crefmos conveniente hacer un estudio epidemio-
16gico de los casos ocurridos en nuestra region
(Octava) asf tomo relacionar el dafio secuelar a
diferentes variables que pudieran hacer un
prondstico aproximado a la realidad frente a un
nifio que nace con esta malformacién Y & una ma-
dre que no sabe a ciencia cierta el futuro que de-
para a su hijo. ’
Se analizaron las fichas clinicas de los pacientes
que ingresaron a la Unidad de Recién Nacidos del
Servicio de Pediatrfa del Hospital Clinico Re-
gional de Concepcién entre Enero de 1988 y Abril
de 1992, inclusive, en los cuales se diagnosticé
Mielomenigocele.
Se consignaron los siguientes datos: Procedencia,
sexo, edad gestacional, regidn vertebral compro-
metida, tiempo transcurrido desde el diagnéstico
hasta la intervencién correctora, malformaciones
asociadas, secuelas neurolégicas que presentaron
y los casos que se declararon inoperables.
Se determinaron los siguientes resultados: La
procedencia mds frecuente fué la derivada de]
Hosp. de Los Angeles (35,7%, 5 casos) seguida
de los provenientes de Chill4n Y Talcahuano
(21,4%, 3 casos) esto cambia la percepcion que
se tenfa respecto a que desde Chilldn derivaban el
mayor niimero de casos. La incidencia fu¢ mayor
en el sexo femenino (66.6%, 10 casos). La gran
mayoria de los casos eran RN de Término con un
desarrollo adecuado a la edad gestacional (86%,

12 casos), el resto fueron partos gemelares, sien-
do pretérmino pero con un desarrollo EG. El

tiempo transcurrido entre el diagnéstico y la in- |

tervencién quirdrgica fué en promedio de 45
dfas., ac4 tuvo un peso significativo en el resulta-
do final, un nifio que fue operado a los 180 dfas.,
si se tomara en cuenta la mediana el tiempo trans-
currido serfa de 25 dfas. No se encontré ninguna
relacién entre intervalo preoperatorio y severidad
de secuelas. Hubo 1 caso declarado inoperable. La
regién vertebral m4s afectada fué la dorsolumbar
(50%, 7 casos). La afectacién de la regién lumbar
en forma exclusiva o asociada a otra regién (Dor-
sal o Sacra) se vi6 en el mayor nimero de casos
(85,7%, 12 casos). La aparicién de deficit motor
en extremidades fué la secuela més frecuente
(42,8%, 6 casos), la mitad de los casos no presen-
taron deficit motor (7 casos), y uno no acudi6 a
controles posteriores. Los nifios afectados en 12
regién dorsolumbar presentaron mayor incidencia
de secuelas (71,4% 5 casos). La malformacion
mds frecuente fue la Hidrocefalia (50%, 7 casos):
se observd pié Bott en 2 casos (14,2%). La aso-
ciacién Hidrocefalia y deficit motor se presenté
en 4 casos (57% de casos de hidrocefalia).

Concluimos que los pacientes provinieron €07

més frecuencia de Los Angeles. La mayorfa d¢ |
los nifios eran RNT AEG. Se presenté principal” |

mente en sexo femenino 3:2. No hubo relacié?
entre el intervalo transcurrido preoperatorio ¥ 12
aparicién de secuelas o Ia severidad de estas-
afeccién en zona dorsolumbar y la presencia

hidrocefalia aumentan riesgo de secuelas ney”
rolégicas,
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Neumocistograffa mamaria con

paredes irregulares

Martinez T, Claudio, Hinrichs O. Emesto, Varas C. Alejandra,
Cariaga V. Mario, Dr. PierartP. Jorge.
Universidad de Concepcién - Facultad de Medicina

INTRODUCCION: ;
a literatura describe diversos s1gnos
asociados a céncer mamario. Nues-
tro trabajo pretende describir 1a po-
sible relacién entre céncer mamario ¢ irregulari-
dad de paredes intraqufsticas.
MATERIAL Y METODO: Entre Abril de 1980 y
Junio de 1990, examinamos, 12.484 pacientes en
€l Centro Diagnéstico de Enfermedades de l.as
Mamas Concepcién-Chile. Se realizé neumocis-
tograffa en 574 pacientes, en 32 casos s¢ encontré
quistes con paredes irregulares, de las cuales en
22 se realizé estudio completo incluyendo
clinica, mamograffa, pun¢ién del quiste con nev-
mocistograffa, andlisis de las caracterfsticas ma-
Croscépicas de los liquidos obtenidos, estudio ci-
tolégico de los lfquidos y biopsias. Los resultados
$¢ clasificaron en: 1) NORMAL 2) PATOLOGIA
BENIGNA 3) SOSPECHOSO 4) UN SIGNO DE
IGNIDAD 5) MALIGNO.
RESULTADOS:S)LI::1 clinica dio un 45.6% de
Quistes benignos, un 27,2% sospechosos, ¥ U7

27.2% malignos. La mamograffa di6 un 31,8% de
benignos, un 13,6% sospec%xosos, y un 54.6% ma-
lignos. Los liquidos obtenidos fue'mn claros, un
36.5% oscuros, un 18,1% hemopégu_:os, un 40,9%
y purulentos un 4.5%. Se realiz6 citologfa en 13
fue positiva para células neop}éswas
46.1%. Hubo un falso negativo, no
s. La biopsia mostré neopla-
Se diagnosticaron un
13,6% papiloma
y céncer de

pacientes,
malignas en un
hubo falsos positivo
sia maligna en un 45.5%.
36.5% de quistes benignqs, un
intraquifsticos, cdncer papilar 31.8%
conductos un 13,6% de los casos.

CONCLUSION: Encontramos und mayor fr:;
cuencia de patologfa mamaria en quistes, clu);{
paredes no fueron lisas. En los casos con citolo e:
negativa para células. neopldsticas mahgx:ia:m i
quistes con paredes urcgglares,_ recomen
confirmar el resultado mediante bx(_)psxa. -
En nuestra casufstica, €l estudio anatolx'nﬁg%
tolégico, dié como céncer més frecuente ¢

PAPILAR INTRAQUISTICO.
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Neurocisticercosis;

a proposito de 26 casos confirmados

en la V Region

Jose Zamora C., Arturo Paillalef C., Eduardo Saez C.,
Cecilia MoragaE., Patricio Yokota B,
Universidad de Valparafso.

a neurocisticercosis es la enferme-

dad parasitaria més frecuente del

SNC, presentando una alta inciden-

cia en América Latina. Es una pato-
logfa 100% prevenible que provoca un alto por-
centaje de secuelas y muerte, por su
desconocimiento.

Se analizaron, en forma retrospectiva, 26 casos
diagnosticados en el Hospital Carlos Van Buren
en un perfodo de 40 afios. Se aprecia un promedio
de edad de 48 afios, sin diferencia significativa
por sexo. El 73% de los pacientes eran de proce-
dencia urbana. El sfndrome de hipertensién endo-
craneana y las convulsiones fueron las formas
clinicas mds frecuentes (65,4% y 61.5% respec-
tivamente). El test de IDR fue positivo sélo en el
60% de los pacientes y el estudio de LCR fue
anormal en el 42%. El TAC cerebral se realiz6 en
el 92% de los pacientes, mostrando lesiones
qufsticas en el 82,6%, siendo la lesi6n dnica en el
42.3% de los casos. En el 78,3% las lesiones fue-

ron supratentoriales. La biopsia cerebral fue reali-
zada en el 38,5% de los casos.

El tratamiento quinirgico se efectu6 en el 50% de
los casos, realizdndose la exéresis de la lesién en
8 casos e instalando una derivativa del sistem2
ventricular en 4 casos; €l tratamiento médico s€
efectu en el 73% de los pacientes, utilizando
Prazicuantel (Il casos) y Albendazole (8 casos).
CONCLUSIONES:

L.- La neurocisticercosis afecta al adulto joven ¥
de procedencia urbana en un porcentaje impor-
tante de la poblacién.

2.- La clinica de la neurocisticercosis no es es-
pecifica y su presentacién es variada.

3.- El TAC cerebral es un método altamente
Sugerente para el diagnéstico de neurocisticerco-
sis.

4.- El estudio de neurocisticercosis no fue com-

plet9 ya que en el 96,2% de los pacientes no €
realiz6 estudio de Teniasis,
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Nifio quemado: Complicacion

digestivamds frecuente

Carrasco, A. Cristian; Castro, S. Rodrigo;
Vicufia, D. Victor; Covarrubias G.Rodrigo
Universidad de Valparafso

1 nifio quemado, presenta una varia-
da gama de caracteristicas, tanto en
¢l mecanismo de produccién de la
quemadura, como en su manejo,
gravedad y complicaciones.
En este trabajo se analizan 300 casos de nifios
quemados, entre Septiembre de 1989 y Agosto de
1991, hospitalizados en el Servicio de Cirugfa In-
fantil del Hospital G. Fricke (V. del Mar).
En cuanto al mecanismo de produccién, la causa
mis frecuentemente observada, fueron los
liquidos calientes con un 86%.
Las quemaduras se catalogaron segin el fndice de
gravedad de Garcés, siendo leves (67), modera-
dos (203), graves (22), criticos (8), y mortales
(0), resultando en directa relacién a los das fic
hospitalizacién, siendo 13,3 206, 34,7 y 46,7 dias
Tespectivamente.
Respecto de las zonas mds frecuentemente afecta-
35, corresponden a tronco y extremidades con Ui

(412%), seguido de cabeza y cuello (27,6%),
miltiples (19,6%) y finalmente genitales con un

(11,6%).

En relacién a la complicacién digestiva, se ana-
liz6 la dlcera de stress o de "curling", siendo su
manejo profildctico esencial para evitarla.. Esta
Glcera (de stress) se present6 en 5 pacientes
(1,7%), dentro de los cuales, 1 pertenece al grupo
moderado, 3 al grave y 1 al critico.

Recibieron tratamiento profildctico; que consiti6
en lavado géstrico con SF frfo, bloqueadores H2
y antifcidos; el 1,5% de los leves, 1.5% de los
moderados, 18% de los graves y el 50% de los
criticos, de los cuales ninguno present la men-
cionada complicaci6n.

En base a estos resultados, se considera adecuado
instalar un manejo profildctico de la tilcera de
stress, a aquellos pacientes con fndice de grave-
dad igual o superior a 65 puntos.
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Puncién con aguja fina

guiada por tomografia computada

Pricto U. Jorge; Mercado A. Andrés; Alvarez L. Manuel;
Cifuentes M. Patricio; Dr. Francisco Cruz; Dr. Pablo Soffia
S.Departamento deradiologfa, Hospital Clinico
Universidad Cat6licade Chile.

ecientemente la Tomograffa Com-
putada (TC) se ha ido convirtiendo
en un método utilizado con mayor
frecuencia para guiar punciones per-
cutédneas con fines diagnésticos y/o terapéuticos.

Desde Octubre de 1985 y hasta Agosto de 1991 se
efectuaron 123 procedimientos (de un total de
768 punciones percutineas con aguja fina radio-
16gica o ecogrdficamente dirigidas).

SEXO: - Hombres 67 (55%) Promedio de edad:
58.5 afios (6-81)

- Mujeres 56 (45%)

Indicaciones para realizar el procedimiento:

1) Lesiones insuficientemente visualizadas por
otros métodos: 54 pacientes (43%)

2) Lesiones bien visualizadas por otros métodos,
pero con trayecto complejo y/o riesgosos: 62 pa-
cientes (50%)

3) Fracaso de puncién guiada con otro método: 3
(2%)

Organos o regiones puncionadas:
1. Pulmén: 41 pacientes (33%)
2. Higado: 25 pacientes (20%)

3. Péncreas: 20 pac. (16%)

4. Retroperitoneo: 13 pac. (12%)
5. Mediastino: 7 pac. (6%)

6. Cav. Pleural: 6 pac. (5%)

7. Suprarrenales: 2 pac. (2%)

8. Otros: 9 pacientes (7%)

El procedimiento pudo completarse en 122 casos
(99%), RESULTADOS:

-Tumores malignos: 69 (61%)
-Colecciones y/o abscesos: 22 (18%)
-Tumores benignos: 5 (4%)

-Otros diagnésticos: 10 (9%)

-Funcién no diagnéstica: 11 (9%)

Falsos negativos 5 (4%)

Complicaciones en 5 punciones pulmonares
(neumotérax), (4%).

Se concluye que la puncién percutdnea con aguja
fina guiada por TC es un procedimiento de buen
rendimiento y comparativamente seguro, lo que
ha permitido ampliar la indicacién de biopsia a
pacientes en los que no seria posible efectuarla
por otros métodos.

0
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Reemplazo valvulareninsuficiencia

mitral o adrtica severa

condeterioroventricularizquierdo

Amigo Rivera, Luis; Casanueva Cid, Paulina; Inzulza
Contardo, Alonso; Inzulza Contardo, Alexis;
Dr. Olmos Coelho, Alfonso.
Hospital Clinico Regional Concepcién. U. de Concepcién

1 manejo médico en la insuficiencia

severa valvular izquierda es com-

plejo y la cirugfa es la alternativa

aunque tiene una mayor morbimor-
walidad en valvulopatias avanzadas. Con el fin de
determinar el impacto de la cirugfa de reemplazo
valvular en la evolucién de pacientes muy sin-
tom4ticos con insuficiencia mitral o aértica seve-
ra y compromiso significativo de la funci6n ven-
tricular realizamos el siguiente trabajo de casos y
control.

Se estudiaron 36 pacientes con insuficiencia
aértica y 42 con insuficiencia mitral sometidos a
estudio ecocardiogrdfico y hemodindmico pre-
operatorio. Todos estaban en capacidad funcional
(CF) 11l o IV de la NYHA, reflujo angiogréfico 3
o0 4 de Sellers y fraccién de eyecci6n ventricular
menor de 50%. De las 36 insuficiencias adrticas,
16 fueron sometidas a reemplazo valvular con
mortalidad inmediata y tardfa en 5 (30%), 2 con
fallas tardfas de bioprétesis y sélo 1 mal resultado
funcional. Ocho (50%) mejoraron su CF durante
el seguimiento de 3 afios 11 meses (2 a 7 afios).
Veinte no se operaron por razones no médicas,
presentando un 50% de mortalidad durante el se-

guimiento y sélo 3 (15%) mejorfa funcional con
tratamiento médico. De las 42 insuficiencias mi-
trales, 20 se operaron con una mortalidad global
de 25%, 3 fallas tardfas de bioprétesis y 5 malos
resultados funcionales. Siete (35%) mejoraron su
CF durante el seguimiento de 4 afios y 3 meses (2
a 7 afios). Veintidos no se operaron presentando
una mortalidad global de 53% y s6lo 4 (18%) me-
jorfa funcional con manejo médico. Entre los
pardmetros ecocardiogréficos y hemodindmicos
analizados (di4metro telediastélico del ventriculo
izquierdo, fraccién de eyeccién ventricular iz-
quierda, gasto cardfaco y presiones intracavita-
rias), sélo el gasto cardfaco y la presién media de
la arteria pulmonar fueron significativamente
diferentes entre los grupos con buen y mal resul-
tado quirtirgico y con buena y mala respuesta al
manejo médico. No encontramos fndices de fun-
cién ventricular izquierda predictivos de evolu-
cién tardfa con o sin cirugifa.

En conclusién, en nuestro grupo de pacientes con
valvulopatfa de insuficiencia severa, cardiomega-
lia y funcién ventricular deteriorada el reemplazo
valvular presenta una elevada mortalidad pero
mejor sobrevida que el tratamiento médico.
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Registro de tumores oseos
Concepcién 1991

Dr. Besser Mahuzier, Emesto;
Valenzuela Valenzuela, Hemdn;
Vésquez Rodriguez, Victor; Perez Ibarra, Daniel.
Facultad de Medicina, Universidad de Concepci6n

metdstasis. Los Tu. benignos correspondie
30.9%; malignos 14.5%; lesiones pseudc
rales 30,4%; met4stasis, 18,2%. En hombres
un comportamiento maligno de un 27.3%
mujeres un 36.4%. El tumor benigno m4
cuente fue el osteocondroma con un 94.1
nuestra serie, siendo el 56.2% varones y es:
entre 11-20 afios de edad el 43.8% y el tiemp.
molestias fue de 1 a 6 meses en el 56.3%,
fracturas patolégicas fueron el 23.6%, el 3¢
de ellas fue por met4stasis. La correlacién ¢
co-radiol6gica/histopatolégica fue de un 83,6+
DISCUSION: Los resultados del registro d; |
si bien no son exactamente iguales a Jog Teos
1936-1990, existe una tendencia muy simj]
los tumores m4s frecuentes, como se ha visilr
otras publicaciones. Este estudio tiene yp o
real referente a la metdstasis porque antiguan: 3
se diagnosticaban menores Y no se regisu-ae
La frecuencia de la sintomatologfa encontrad .
es patognoménica de Tu. O. porque se Obsery
otras enfermedades del aparato mﬁsca
Wha tipo perteneciente a este registro que esquelético. La fractura patolégica mis e] tje “
watiene  documentacién  clinica-radiolégica- de evolucién de la sintomatologia de las lesicr:] F
‘topatolégica y terapéutica. Obteniéndose 55 muestran que aiin se llega a un diagnéstico tardﬂ_c
ws (Universo real), considerando s6lo los Tu.O Observamos que en la 1ra., 2a. Y 3ra. década ;Q
-ificados con biopsia. iste un predominio de los tu. benignos y lesion X«
BSULTADOS: Los Tu. O se presentaron en pseudotumorales. En las lesiones malignas pmdes
de los hombres. Sintomatologfa mds fre- mina el osteosarcoma dentro de las Primeras tr?
te dolor, 74.5%; aumento de volumen, décadas y estos resultados concuerdan con los o[:
W% limitacién articular, 56.4%. En la Ira. dé-

servados en otras publicaciones (1,2,3). El aciertq
los quistes 6seos 54.5%; 2da. y 3era. década  encontrado en Ia correlacién diagnéstica es Io es.
sondroma con 42.1% y 50% respectiva-

perado para un equipo preparado con una
; los mayores de 50 aiios tenfan 83.3% de metédica de evaluacién.
82
==

INTRODUCCION:
1 Registro de Tumores Oseos (Tu.O)
de la VIII Regién nace en 1980,
cuenta con la colaboracién del Re-
gistro Tu. O de Westfalia Alemania. Recibe m4ds
del 90% de los casos biopsiados y tratados en
VIII Regién, colaborando traumatélogos, ciruja-
nos ortopedistas, patélogos, radiélogos,
oncélogos mds otros profesionales de distintas
ciudades y hospitales del 4rea.
OBJETIVO: Conocer la clinica; variables epi-
demiolégicas asociadas; tipos de Tu. O y sus fre-
cuencias, correlacién diagnéstica  clinica-
radiolégica/histopatol6gica; andlisis del tumor
mds frecuente; y también comparar los resultados
scon los registros de tumores 6seos de la VIII
Regién 1936-1990.
JATERIAL Y METODOS: Realizamos un estu-
descriptivo-retrospectivo, tomando como
e informacién todos los casos de Tu.O
wsis esquelética, lesiones psetidotumorales
nero-Dicimebre 1991, transcribiendo datos
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Resultados del tratamiento quirdrgico

en la obesidad mérbida

Internos Gonzélez M. Pablo y De Giorgis G. Marcelo
Dr. Gonzélez P. Fernando
Escuela de Medicina Facultad de Medicina U. de Valpso.

Introduccién:

a obesidad mérbida es una enferme-

dad de muy diffcil tratamiento mé-

dico. En los iltimos 30 afios se han
desarrollado varias técnicas quirﬁr‘gicas, toda§ de
resultados controversiales. Se analiza la} experien-
cia regional con cortocircuitos yeyunoxleales con
¢l objeto de evaluar su eficacia, sus complica-

ciones, secuelas y beneficios a corto mediano y

largo plazo.
Material y Método:

Se revisan las fichas clinicas d? 13 pacientes (Il
mujeres ¥ 2 hombres) intervenidos entre 1989 y
1989 en los hospitales Van Buren y Valparaiso,
por obesidad mérbida con alzas por sobre el 100%
del peso ideal, menores de 50 afios y con pato-

Jogfas concomitantes de importancia.

Resultados:

A los 12 meses postoperatorio la pérdid? de peso
fue en promedio 41,3 kgs. Hubo rcgrcsxén atgso-
luta de Diabetes Mellitus tipo II, H’I:A, P1ck'w1ck,
poliglobulia y TTG alterado. Regresi6n p.arcxal de
osteoartropatias degenerativas y traumc’mc'f\s. To-
dos refieren mejorfa de alteraciones emocionales

y de personalidad indicando un alto grado de sa-
tisfaccién. Todos presentan diarrea inicial, en 5
de ellos prolongadas e importantes y 3 con signos
clinicos de hipocalcemia. Clfnica de compromiso
hepético en 2. Cuadros polimorfos de tipo aparen-
temente autoinmune en 1 (eritema nodoso, fiebre
prolongada, miocardiotapfa y artropatfas).

Discusién:

La efectiva baja de peso se debe fundamental-
mente a la mala absorcién secundaria al sfndrome
de Asa corta. La regresi6n de la morbilidad aso-
ciada preoperatoria se debe al conocido beneficio
de la disminucién del tejido graso. Algunas de las
complicaciones son secundarias a la diarrea
crénica y otras al efecto metabélico de la absor-
cién de endotoxinas propias de los gérmenes que
pululan en el Asa ciega.

Conclusién:

La terapia quindirgica del obeso mérbido es itil en
la obtencién de un descenso ponderal significati-
va. Sin embargo lo es a costa de serias complica-
ciones metabélicas que obligan a una seleccién
estricta de los pacientes y control de por vida.
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Revisién Céncer Colon y Recto,
Servicio de Cirugia HCRC 1987-90

Dominguez G., Anfbal; Fierro S. Waleska; Gajardo S., Ana;
Dr. Ocares U. Misaél.
Universidad de Concepci6n, Facultad de Medicina
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Torsién testicular

Lederman Stutz, Cristian; Mufioz Fujita, Marcela;

Landeros Sanzana, Juan; Romero Kries, Ximena

Departamento de Cirugfa/ Facultad de Medicina
Universidad de Concepcién.

INTRODUCCION:
dncer colorrectal es una patologfa
que va en aumento. De dificil
‘diagnéstico precoz a pesar de los
avances en métodos diagnésticos y tiene una
morbilidad muy variable de acuerdo al estadio y
tipo histolégico.
OBJETIVOS:
1. Analizar la distribucién por sexo, edad y resi-
dencia
2. Analizar sintomas y signos
3. Estudio preoperatorio
4. Determinar tipo histolégico y localizacién més
frecuente
5. Operacién efectuada y complicaciones post
postoperatorias
MATERIAL Y METODO:
Estudio descriptivo basado en el an4lisis de 45 fi-
chas obtenidas del total de egresos entre enero
1987 y diciembre 1990 del Servicio Cirugia del
HCRC con el diagnéstico de cdncer colorrectal.
RESULTADOS:
- De los 45 casos; 26 eran hombres (57,5%) y 19
eran mujeres (42.3%)
- 66,6% pertenecfan a poblacién urbana.
- El 57,7% tenfan entre 40 y 65 afios con un ran-
go entre 23 y 87 aiios.
- Los sfntomas mds frecuentes fueron; sangra-
miento, disminucién de peso y anemia.
- El estudio preoperatorio comprendi6; enema
baritado, ecotomografia, rectoscopfa, biopsia y

radiografia de térax.
- La localizacién més frecuente fue a nivel del
recto con un 42.2% y la distribucién entre colon
izquierdo y derecho fue similar.
- El tipo histolégico més frecuente fue adenocar-
cinoma con un 93,3%; con 1 caso de Rabdomio-
sarcoma y 2 de Escamosos.
- De nuestro grupo, dos pacientes se declararon
fuera del alcance quinirgico y 17 pacientes se
operaron con criterio curativo (37.7% 3 Dukes A
y 14 Dukes B).
- La complicacién més frecuente fue: infeccién
de la herida operatoria y la mortalidad operatoria
fue de 4%.
CONCLUSION

El cdncer colorrectal es una patologfa que ha ido
en aumento, sin embargo, su relativa poca fre-
cuencia y la semejanza clinica con patologfa be-
nigna de colon y recto hace que su diagnéstico
sea relativamente tardfo.
La aparicién de sintomas y signos no es clinica-
mente favorable, lo que se relaciona con estadio
evolutivo avanzado.
El tratamiento quinirgico, que es de eleccién
como medida resectiva y paliativa.
La histopatologia demostré que el Adenocarcino-
ma fue el tipo histol6gico m4s frecuente en nues-
tro estudio.
Los datos obtenidos concuerdan con la literatura
citada.

3

a torsién testicular es una patologfa

escrotal aguda que se presenta con

mayor frecuencia en el perfodo de

‘la adolescencia. Su diagnéstico es
fundamentalmente clinico, motivo por el cual es
de suma importancia que el médico conozca este
cuadro para que, a través de la anamnesis y el
exdmen fisico, llegue oportunamente a un
diagnéstico acertado. El tratamiento de eleccién
es quirirgico, debiendo realizarse destorsién tes-
ticular y posterior orquidopexia bilateral. Cual-
quier demora, ya sea en el diagnéstico o en el
tratamiento, conlleva a riesgo de pérdida de la
génada debido al compromiso isquémico que se
presenta asociado a Ia torsién.

Este trabajo pretende analizar la magnitud de esta
patologia, su distribucién por edad, tiempo de
evolucién del cuadro, factores de riesgo, efectivi-

dad del diagnéstico clinico, uso de ecografia tes-
ticular como procedimiento diagnéstico y resulta-
dos del tratamiento efectuado.

El presente estudio se realizé en el servicio de
Urologfa del Hospital clinico Regional Guillermo
Grant Benavente de la ciudad de Concepcién,
considerando los pacientes hospitalizados con
este diagnéstico durante los afios 1987 a 1989 (15
casos). Los resultados obtenidos revelaron lo si-
guiente: que la torsién testicular es una patologfa
relativamente poco frecuente, cuya distribuci6n
por edad es mayor entre los 14 y 20 afios; que
generalmente lleva a que el paciente consulte en
forma precoz; que su diagnéstico es fundamental-
mente clinico y que los resultados del tratamiento
quirirgico son buenos en su mayorfa, ob-
servédndose muy pocos casos de desenlace fatal
para la génada.
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Traumatismo esplénico:

epidemiologiay complicaciones

Henriquez A. Miguel, Dr. Iribarren Osvaldo,

Dr. Venturel

liAliro,

Facultad de Medicina. Universidad Austral de Chile, Valdivia.

‘INTRODUCCION:
1 bazo es uno de los érganos que
frecuentemente se lesionan en el
traumatismo abdominal. En su trata-
miento, generalmente se efectian esplenectomias
totales. Pero ante la ocurrencia de sepsis post-
esplenectomfa se estarfa optando por cirugia con-
servadora.
OBJETIVO:
Efectuar una revisién epidemiol6gica de pa-
cientes con traumatismo esplénico y evaluar su
evolucién y complicaciones.
MATERIAL Y METODO:
Se analizaron 25 historias clinicas de pacientes
con traumatismo esplénico, confirmados a laparo-
tomfa en el servicio cirugfa de Valdivia, desde
Enero 1972 a Diciembre 1991. Aplicdndoles un
protocolo disefiado para tal efecto. Posterior-
mente se realizé andlisis estadistico de los resul-
tados.
RESULTADO:
Hubo 92% de hombre (p=0,00) y 8% mujeres, el
68% era menor de 30 aiios (p=0,81). En 60% fue-

ron traumatismo abierto. Las lesiones més fre-
cuentes del bazo fueron tipo I 36% (p=0,06) y III
28%. Al 92% se les realiz6 esplenectomia total,
8% observacién operatoria. En 72% habfan le-
siones abdominales asociadas (p=0,012) y en
60% lesiones extraabdominales asociadas. Se
complicaron 8 pacientes, siendo la causa m4s fre-
cuente sepsis, 3 casos (12%) de los cuales falle-
cieron 2 (8%) (p=0,12), otras complicaciones fue-
ron obstruccién intestinal, distress respiratorio,
Neumonia, hemorragia extraabdominal, infeccign
herida operatoria.

CONCLUSIONES:

El traumatismo esplénico frecuentemente se aso-
cia a otras lesiones intra y extraabdominal. En la
presente serie, la laparotomia cldsica demostrg
ser técnica segura para controlar hemorragia, con
incidencia de sepsis aceptable. Sin embargo, se
requieren de nuevos estudios para evaluar la ci-
rugfa conservador, y asi disminuir la incidencia
de sepsis.
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Tumor testicular:

"Causa de consulta tardia"

CoriaD. Carolina; Contreras G. Marcelo: Coria D, Paulina;
Cuevas T. Yerko. Prof. Encargado : Dr. Luis Ibieta B.
Seccién Urologfa - Departamento de Cirugfa.
Facultad de Medicina, Universidad de Concepcidn.

INTRODUCCION:

1 cédncer testicular, frecuente entre

los adultos j6venes, cura en todos

los casos al detectarse precozmente.
OBJETIVOS:
Conocer causas de consulta tardfa en estos pa-
cientes y algunas variables clinicas y epidemio-
l6gicas. ;
MATERIAL Y METODOS:
Estudio de 12 pacientes hospitalizados en el Ser-
vicio de Urologia del H.C.R.C., entre Junio-
Noviembre 1991. Se diseii6 un cuestionario dividi-
do en 5 4reas (Identificacién personal, Relacién
con la enfermedad, Relacién paciente-testiculos,
Actitud de los cercanos y Vida sexual), apli-
c4ndose mediante técnica de la entrevista.
RESULTADOS:
Edad promedio: 31.4 afios (19-44); 58,3% casa-
dos. Escolaridad: Bdsica: 58,2% Media: 41,5%
50% consulta por aumento volimen testicular,
25% por dolor en testiculo aumentado de
volimen, 8,3% por ausencia de ereccién durante
el coito; 8,3% por insistencia de esposa frente al
crecimiento testicular y 8,3% por dolor testicular
aislado. 33.3% consult6 a los 2 meses de iniciado
los sintomas; 25% a los 3 meses; 16.6% a los 5

meses; 8,3% a los 10 meses, y sélo un 8,3% a los
10 dfas. 66% crefa que los sfntomas se debfan a
infeccién y 33% a traumatismo testicular. Demo-
ra en consultar por ausencia de dolor, el 41.6%
verguenza a ser examinado: 41.6% miedo al

diagn6stico, al hospital, y eventual cirugfa, 24.9%

falta de tiempo o dinero para consulta médica,

24.9% por no afectar su vida sexual, 8,3% y por

creer que €l aumento de volimen cesarfa 8,3%.

Un 16.6% se examinaba peri6dicamente sus

testiculos y 83,3% s6lo los tocaba casualmente al

asearse. 91.6% desconocfa existencia del tumor
testicular. 41.6% comunicé los sintomas a su es-

posa y 16.6% a nadie. Sélo 16.6% tuvo problemas

en la esfera sexual (verguenza).

DISCUSION Y CONCLUSIONES:

Los motivos de consulta mds importantes fueron

el aumento de volimen y el dolor testicular. M4s

de la mitad de los pacientes demor6 entre 2 y 3

meses en consultar. Las causas: ausencia de do-

lor, verguenza y miedo. Destaca desconocimiento
del autoexdmen testicular. Por todo esto, reco-

mendamos que a nivel escolar, se informe sobre

la técnica del autoexamen y la importancia de la
consulta precoz frenta a minimas alteraciones de
éste.
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Uso de malla Marlex

entratamiento hernias

Dr.R. Garrido
Int.E. Mauret. Int. A Perurena, Int. R. Salazar
Hospital Valparafso- Valparaiso

e realiz6 una revisién de protocolos
operatorios de hemnioplastfas con
uso de Malla Marlex entre los afios
1987 a 1989 en el Servicio de Ci-
rugfa - Hospital Valparafso, 78 fichas opertato-
rias. Se realiz6 un estudio epidemiolégico, clinico
y se establecieron las condiciones de uso de Ma-

1la Marlex.

La totalidad de los casos corresponden a hernias
incisionales 100%, la mayorfa resultado de una la-
parotomnia media intraumbilical (80%). Las com-
plicaciones y rechazo resultaron poco frecuentes
enun 19,9% y 1,5% respectivamente.
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Cancer de vesiculabiliar;

Estudio de 115 casos de autopsia

Jaime Barros O, Hern4n Aldana V, Claudio Alvarez P,
Andrea Contreras S, Dr. Jaime Madariaga B.
Depto. Anatomia Patoldgica Universidad de Concepcién,
Concepcién.

INTRODUCCION:
¢ ha comprobado que el céncer de
vesfcula biliar (CVB) ha aumentado
en incidencia en nuestro pafs, lle-
gando a ser la tercera causa de muerte on-
colégica. Por la importancia del tema nos hemos
propuesto analizar los hallazgos macroscépicos e
histol6gicos en casos de autopsia, y deducir con-
clusiones de utilidad clfnica.
MATERIAL Y METODO:
Se revisaron 115 protocolos de autopsia de
26.058 realizados entre 1930 y 1990 por el Depar-
tamento de Anatomifa Patol6gica de la Universi-
dad de Concepcién y Hospital Guillermo Grant
Benavente. Ademds se reevalud el estudio mi-
croscépico en 70 casos.
RESULTADOS:
Predomina el sexo femenino en relacién 3,6:1,
con mayor incidencia en la sexta década de la
vida para el grupo femenino y en la séptima déca-
da para el masculino. La incidencia global es de
0,4%, pero aumenta a 1,1% en la dltima década.
Se asocia a litiasis comprobada en el 69%. El tipo

histolégico més frecuente es adenocarcinoma tu-
bular poco diferenciado, y la forma macroscépica
es principalmente difuso (54%). La met4stasis
son a higado (77%), ganglios regionales (57%),
ganglios distantes (27%), pulmén (13%), etc. El
diagnéstico clfnico de CVB se hizo solo en el
37% y en el 64% se hizo diagnéstico de céncer de
ubicaci6n digestiva, previo al fallecimiento.
CONCLUSIONES:

Todos los casos se encuentran en etapa avanzada.
Existe clara tendencia al aumento de la incidencia
del CVB. Consideramos de alto riesgo a la pobla-
cién femenina portadora de litiasis biliar, mayor
de 40 afios. Favorecemos el oportuno tratamiento
quinirgico en este grupo.

DISCUSION:

Los resultados presentados son comparables a los
publicados en otras series internacionales, sin em-
bargo en este grupo el promedio de edad es de 5
afios inferior, por lo que planteamos considerar el
impacto de fenémenos ambientales en nuEstro
medio.
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Hematopoyesis

UNIVERSIDAD DE VALPARAISO

extramedular en

la gldndula mamaria de neonatos

Dr. José Schalper, Morales F. Eugenia, Niifiez U. Gastén.
Hospital Las Higueras Talcahuano. U. de Concepcién

s sabido que en los neonatos
existe hematopoyesis extrame-
dular en diversos érganos como
higado, bazo, timo y otros.

Con la finalidad de pesquizar la probable presen-

cia de dicho fenémeno y sus caracterfsticas en la

mama de neonatos se examinaron mi-

croscépicamente 150 mamas obtenidas de ne-
cropsias de igual niimero de neonatos; 75 de sexo
masculino y 75 de sexo femenino; 50 con menos
de 1000 grs. de pesos; 50 con pesos entre 1000 y
2000 grs. y 50 de m4s de 2000 grs. de peso.

En todas las mamas de neonatos de més de 2000
grs. de peso se encontré hematopoyesis con pre-
sencia de célula de la serie roja y con menos pro-
porcién de la blanca y megacariocitica. En el

80% de las mamas de neonatos de més de 1500
grs. de peso se encontré hematopoyesis, también
con elementos de las tres series pero con mucha
menor intensidad. En las mamas de los neonatos
de menos de 1000 grs. de peso no se encontré he-
matopoyesis.

Los focos de hematopoyesis siempre se encontra-
ron en el estroma mamario periductal.

En los neonatos de més de 1000 grs. con antece-
dentes de asfixia e infeccién se encontré una in-
tensidad significativamente menor de hematopo-
yesis, especialmente con elementos de la serie
eritropoyética.

No hubo diferencias por sexo en cuanto a la pre-
sencia de hematopoyesis, su intensidad y su com-
posicién celular.
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Lesionesintracranealesde

tipo vascular y traumdticas en

laenfermedad hepética alcohdlica.

Revisién de 29 afios autopsias.

Victor Rossell M., Gonzalo Hidalgo T., Lorena Soto O.
Dr. Richard Schurmann
Universidad de Concepcién

1 etilismo crénico y agudo son una

de las enfermedades més frecuentes

en nuestro pafs, en estos pacientes

se han descrito A.V.C. asociados
con HTA. Manifiesta o durante excesos etilicos
prolongados, ain en sujetos jévenes, sin existir
en ellos una HTA. Manifiesta. Ademés las lesio-
nes traumiticas son particularmente frecuentes
por su comportamiento més expuesto y agresivo.
El objetovo es presentar una revisién de las le-
siones intracraneanas por trastomos vasculares y
traum4ticos tras etilismo agudo y crénico. Para
realizar este estudio, se revisaron retrospectiva-
mente 5510 protocolos de autopsias, de indi-
viduos de 15 afios y mds, efectuadas entre los
afios 1957 y 1985, en el depto. de Anatomfa Pato-
16gica de la Universidad de Concepcién. Nuestro
universo quedé constitufdo por 905 autopsias que
corresponden a fallecidos que presentaban le-
siones intracraneales vasculares y traumiticas, de
los cuales 182 autopsiados presentaban la enfer-
medad hepdtica alcohélica (EHA) y 723 no la
presentaban y que constituyeron el grupo control.

Se observa diferencias por sexo en las necropsias
con EHA., 62.6% en hombres y 37.4% en mu-
jeres, lo cual no ocurre en el grupo control, donde
se observa 48.4% y 1.6% respectivamente. Un
81.9% de los fallecidos que presentaban la EHA
morfan antes de cumplir los 65 afios, en cambio,

en el grupo control, s6lo fallece el 67.5% , dife-
rencia que se observé tanto en hombres como mu-
jeres. El148.9% de los pacientes con EHA. mues-
tran hemorragias cerebrales, contra un 39,3% en
el grupo control, seguido por las lesiones
traumiticas, que son significativamente més fre-
cuentes en las autopsias con EHA. con un 22.5%

en relacién al grupo control, cuya frecuencia sélo

alcanza el 4.8%. El porcentaje de fallecidos me-

nores de 35 afios, es mayor en las autopsias con

EHA. (5.6%), que en el grupo control cuando la

lesién en ambas es la H. intracerebral. Situacién

similar ocurre con los infartos, donde el porcen-

taje de fallecidos menores de 35 afios es mayor en

las necropsias con EHA. (24%) que en los con-

troles (5.2%)

Los pacientes con enfermedad hepética alcohdlica
fallecen a edades mds jévenes, en relacién a
quienes no la presentan. Aproximadamente por
cada dos hombres alcohélicos, representados por
la EHA., hay una mujer. Se observa que las H.
Cerebrales ocupan el primer lugar de las lesiones
intracraneanas de los fallecidos por EHA., espe-
cialmente, sujetos jévenes. Los traurnatismos son
la segunda causa mds frecuente. En relacién a in-
fartos cerebrales, éstos son m4s frecuentes en el
grupo control, sin embargo, se observa mayor in-
cidencia de infartos a edades mds jévenes en los
con EHA.
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Adenosin Deaminasa en

eldiagndsticode

derrame pleural TBC.

Dr. Manuel dela Prida, Internos: Leonardo Zifiiga,
Alejandra Hernéndez G., Paolo Masaro M.,
GonzaloPereiraR.

Servicio de Medicina, Hospital G. Fricke., U. de Valpso.

a adenosfn-deaminasa (ADA) es
una enzima del catabolismo de las
purinas distribufdas en todos el or-
ganismo, alcanzado altas concentra-

ciones en el tejido linfoide,especialmente en lin-
focitos T.

Est4 descrito que el valor de ADA es alto en de-
rrames pleurales por TBC, Artritis Reumatoidea

y Empiemas, y bajo en derrames Neoplésicos,
Para-Neumonicos y Transudados.

Se revis6 el valor de ADA (medido segin el mé-
todo de Giusti) en derrames pleurales de 62 pa-
cientes que consultaron al Hospital G. Fricke en-
tre Enero de 1991 y Junio de 1992, de los cuales

34 eran hombres y 28 mujeres, con un promedio
de edad de 58 afios (DS 15.8).

Segin la etiologfa de los derrames se separ6 a los
pacientes en los siguientes cinco grupos: TBC 19
pets. (30.6%), Para-Neumonia 16 pacientes

(25.8%), Empiema 14 pcts. (6.4%), Céncer 14
pets. (22.5%) y Transudado 9 pets. (14.5%).

El nivel de ADA en promedio para todos los de-
mames fue de 41.5 UI (DS 43.1). El promedio
para los derrames tuberculosos fue de 76.7 (SD
35.0), mientras que en los derrames no tuberculo-
sos el promedio fue 15.0 (DS 12.9) siendo esta
diferencia estadfsticamente significativa con P<
0.0001 (t de student).

Utilizando un valor de corte de 35 UI el examen
de ADA tiene una sensibilidd de 100% y una es-
pecificidad de 95% en el diagndstico de derrames
pleurales tuberculosos.

Estos resultados indican que en una poblacién
con una relativa alta tasa de prevalencia de TBC,
la mediacién de ADA en derrames pleurales serfa
un marcador dtil para su diagnéstico, ademds que
es un examen relativamente barato y répido de
realizar.
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Asociacién del fenotipo de secrecién

de antigenos de grupo sanguineo

con el estado de portador cronico

de Salmonella Typhi

Crcamo C., Fuentes C., Hofmann E,,
Ferreccio C., ChianalelJ.
Depto.deGastroenterologfa,
Pontificia Universidad Catélicade Chile y
Ministerio de Salud Piiblica de Chile.

Introduccion.
1 estado de portador crénico de Sal-
monella Typhi constituye un proble-
ma de salud piblica en dreas en-
démicas. Se ha sugerido que la presencia de
litiasis vesicular estd asociada al estado de porta-
dor crénico y ambas condiciones incrementan el
riesgo de céncer de vesicula en la poblacién. Los
antigenos de grupo sanguineo son carbohidratos
de membrana que se encuentran en glébulos ro-
jos, epitelios y flufdos orgdnicos. Estos antigenos
estdn determinados genéticamente y pueden afec-
tar la adherencia bacteriana y de este modo la
susceptibilidad a ciertas infecciones.
Objetivos.
a) Determinar la presencia de antigenos ABH en
bilis. =
b) Caracterizar el fenotipo de secrecién de
antigenos ABHB y Lewis y la prevalencia de li-
tiasis vesicular en portadores crénicos.
Materiales y métodos
En 874 pacientes con fiebre tifoidea (Salmonella
typhi aislada en sangre), se identificaron 48 por-
tadores crénicos (5,5%) (Salmonella typhi culti-
vada de deposiciones y/o bilis sin historia de co-
lecistectomfa). Un grupo de 14 portadores fueron
comparados, pareados por sexo y edad, con igual
nimero de no portadores (cultivos de deposi-
ciones y bilis negativos y antigeno Vi negativo).
Los antfgenos ABH fueron determinados por he-
maglutinacién en sangre y saliva. La prevalencia

de litiasis fue estudiada mediante ecotomograffa
abdominal.

Resultados.

La distribucién de los antfgenos ABH obtenida a
partir de 25 muestras de bilis recolectadas por co-
ledocostomfa, fue similar a la distribucién encon-
trada en sangre y saliva, demostrando que estos
antigenos son normalmente secretados en bilis.

Poblacién general Portadores crénicos No portadores

%o % (n) % (n)
ABHSecretor 86 64 (9) 100 (14)
ABH No Secretor 14 36 (5) pc00s 0 (0)
Litiasis Vesicular 26 86 (12) 29 @

VesiculaNormal 74 14 (2) p<0001 71 (10)
No existié diferencia significativa en la distribu-
cién de antigenos de Lewis entre los dos grupos.

Conclusiones y Discusién.

a) Existe una fuerte asociacién entre el estado de
portador crénico de Salmonella typhi y la litiasis
vesicular.

b) Existe una frecuencia aumentada de fenotipo
no secretor de ABH entre los portadores crénicos
de Salmonela en nuestra poblacién. Estos resul-
tados sugieren que el estado de portador crénico
estd genéticamente determinado. Los antfgenos
ABH secretados en bilis podrfan interferir con los
mecanismos de adherencia de Salmonella typhi al
tracto biliar.
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Dafio pulmonar por Paraquat,

efecto a largo plazo con dosis tnica

Guerrero A., Sergio, Huerta C., Jorge
Pifia S., Rolando, Pradenas C., Marcelo.
Universidad de Chile, Facultad de Medicina Oriente,
Depto.Pre-Clinicas.

1 Paraquat es un herbicida amplia-
mente usado en Agricultura, puede
producir dafio pulmonar grave y
compromiso multiorgénico. El dafio
histolégico es dependiente de la dosis y del tiem-
po, sus efectos t6xicos son reproducibles en ani-
males de experimentacién. En un estudio previo
realizado en nuestro laboratorio, se encontré que
su efecto agudo sobre la histologfa pulmonar se
relacioné con un aumento de c€lulas, protefnas y
actividad enzimética en el lavado bronco alveolar

(LBA).

El objetivo de este trabajo fue, estudiar el efecto
sobre el pulmén de rata de una dosis tnica no le-
tal de paraquat (7-14 -21 -28 dfas) y correlacio-
nar estas alteraciones histopatol6gicas con algu-
nos fndices del EBA.

Se inyect6 0,.1 mg. de paraquat x Kg. ip., a 36 ra-
tas, las cuales fueron sonificadas en los distintos
tiempos. A los controles se les inyecté NaCl

0,9% ip. El pulmén derecho aislado fue sometido
a LBA y en él se determiné protefnas y recuento
celular. El pulmén izquierdo fue destinado a es-
tudio histolégico y relacién peso-hiimedo peso-
seco.

El estudio histolégico mostré: A los dfas Edema
perivascular e interticial y descamacién alveolar.
A los 14 y 21 dfas, hubo infiltrado inflamatorio
difuso y hemorragias interticiales. A los 28 dfas
se vio extensa inflamaci6n focal aislada y engro-
samiento de tabiques alveolares. En el LBA se
pesquis aumento significativo p < 0,05 de célu-
las y protefnas, sélo el dfa 7%

No se pesquiz6 cambios en la relacién peso -
hiimedo peso -seco del pulmén.

En el dafio pulmonar a largo plazo por paraquat
sélo habrfa correlacién entre las lesiones his-
tolégicas y las alteraciones del LBA, alos 7 dias.

Los otros tiempos sélo registraron dafio interticial
no evidenciado en el LBA.
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Demartofitosis (Tifia) en

lapoblacién rural de la comuna de

San Pedro (Melipilla) 1989 - 1992.

Andrea Winkler S., Ricardo Susaeta C., Dr. José Torres E.
Universidad de Chile. Facultad de Medicina.
Divisién Ciencias Médicas Occidentes.

n la localidad de Loica, Comuna de

San Pedro (Melipilla), se observé

una mayor frecuencia de consultas

por Dermatofitosis (Perfodo Marzo-
Abril 1992) lo que motivé el estudio epidemio-
16gico y el andlisis de posibles factores relaciona-
dos con esta patologfa.

La informacién se obtuvo de una encuesta, hojas
de estadfstica y la revisién de fichas clfnicas
(1989-1992). Se analizaron 87 pacientes los
cuales se dividen en 54 pacientes consultantes
por Tifa en atencién de policlinico (1989-1991),
y en 33 pacientes portadores de Tifia detectados a
través de una bisqueda dirigida (Marzo - Mayo
1992). Esta tiltima consistié en la revisién clinica
de 450 escolares de la Comuna y la pesquiza de
los contactos mediante la encuesta.

Se observa un aumento de los consultantes por
Tifia (1898-1991) con predominio en Otofio. Des-
taca un aumento significativo en Otofio 1992,

De los 54 consultantes por Tifia, el 63% corres-

ponde al sexo femenino, concentrdndose el
72,2% entre 3 y 18 afios. El 90,7% consulta por
Tifia Corporis.

De los 33 pacientes portadores de Tiiia, detecta-
dos a través de biisqueda dirigida, el 72,7% se
pesquisa por revisién clinica y el 27,3% como ca-
sos secundarios. El 97% convive con uno o m4s
perros, de los cuales el 90.9% no tiene control
veterinario y el 18,.2% muestra signos aparentes
de enfermedad. EN el 66,7% existe la conviven-
cia con uno o mé4s gatos, sin control veterinario
(97%) y con signos aparentes de enfermedad en
un 6,1%.

La Dermatofitosis (Tifia) se concentra en el sexo
femenino, entre los 3 - 18 afios, con predominio
de la Tifia Corporis y observdndose una relacién
de estacionalidad (Otofio). Se detecté un brote
epidémico en esta comuna rural, detectdndose la
convivencia en un 97% de los casos con perros y/
o gatos. Esto iltimo justificarfa el desarrollo de
un programa de Higiene Ambiental no existente
en dicha Comuna.
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Eficacia del tratamiento

antiarritmico en Taquicardia

ParoxisticaSupraventricular.

Andrés Cubillos, Roxana Caviedes, Andrea Slachevsky.
Dr. René Asenjo, Dr. Rodulfo Oyarziin
Unidad dearritmias, Centro Cardiovascular, Hospital Clinico
Universidad de Chile.

bjetivo:
Evaluar la eficacia del tratamiento
(Tx) farmacolégico empirico en la
proxilaxis de la taquicardia pa-
roxistica supraventricular (TPSV).
Material y Método:
Se analizaron 117 fichas de pacientes (Pts) referi-
dos por TPSV frecuéntes. De estos inclufmos a
96 que tienen un seguimiento > 2 meses (prome-
dio: 25 + 29 meses, rango: 2 - 120). De la mues-
tra analizada son mujeres el 72% y la edad pro-
medio es 41.2 afios (9 a 73). El 22% de los Pts
habia tenido sincope, 7% compromiso hemo-
dindmico severo documentado en Servicio de Ur-
gencia y 2 Pts con sindrome de Wolff-Parkinson-
White (WPW) habian sido reanimados por fibri-
lacién ventricular.
El 54% de los Pts tienen TPSV por reentrada
auriculo-ventricular (35 con WPW y 17 con haz
oculto) y el 9.3% reentrada nodal. En el resto de
los 25 PTS no se ha realizado estudio electrofi-
siolégico por lo que el mecanismo de la TPSV no
se ha confirmado.
La respuesta al Tx se defini6 como sigue: Buena:
no recurrencia de TPSV; Parcial: hasta 4 crisis
cortas por afio y bien toleradas: Fracaso: 4 crisis

por afio, o menor cantidad, pero mal toleradas.
RESULTADOS:

El Tx farmacol6gico obtuvo buena respuesta en
70 Pts (73%), parcial en 14 Pts (15%) y fracasé
en 11 Pts (11%). Un Pts no requiri6 Tx por pre-
sentar crisis ocasionales y cortas.

De los Pts con buena respuesta, en el 70% de los
casos ésta se logré con el primer esquema proba-
do. EI 30% restante requirié un segundo o tercer
esquema. Las drogas iniciales mds usadas fue-
ron: en 39 amiodarona (54% éxito), en 22 beta-
bloqueadores (43% éxito), en 11 verapamilo
(45% éxito) y en 8 propafenona (75% éxito). El
28% necesité una combinacién de antiarritmicos.
2 Pts han sido operados con éxito (fracaso a dro-
gas). No ha habido mortalidad en esta serie y no
se han repetido arritmias ventriculares malignas.

CONCLUSION:

El tratamiento antiarritmico empirico es efectivo
en prevenir las crisis de TPSV en un alto porcen-
taje de pacientes. Sin embargo, hay un nimero
significativo que requiere diferentes esquemas y
combinaciones de drogas. Un 26% de los casos
tuvo una respuesta parcial o mala y, por lo tanto,
podrfan beneficiarse de Tx no farmacolégico.
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Epidemiologia de los traumatismos

encefalocraneanos(T.E.C.)

Rosa P. L. Cocas Gonz4lez, Maria Isabel Chdvez Espinoza,
Alejandro Badilla Pifieiro y Soledad Ferrada Tuset.
Departamento de Fisiopatologfa - Universidad de Chile,
Posta N®3, Area Occidente - Santiago.

antiago de Chile, presenta una de las
mds altas incidencias de T.E.C. en
América (102/100.000 habitantes).
Mundialmente los traumatismos son
causa primeras de muertes; hasta los 34 afios.
Antecedentes tales, motivaron el estudio
epidemiolégico del T.E.C. en el S.U.A.O. de
Santiago. X
Objetivos:
Conocer la distribucién segiin sexo y edad en pa-
cientes hospitalizados con diagnéstico de T.E.C.,
etiologfa y factores predisponentes, clinica obser-
vada, considerando signos y sintomas es-
pecificos, lesiones primarias y complicaciones,
dias de hospitalizacién, destino al alta y defun-
ciones.
Material y Método:Acudiendo al S.U.A.O.
periédicamente, se analizaron fichas de pacientes
con T.E.C., obteniéndose 58 fichas entre Junio y
Noviembre de 1991; consigndndose sus datos
segiin protocolo previamente confeccionado.
El andlisis estadistico utilizé el método de dife-
rencia de porcentajes y promedios en series agru-
padas.

Discusién y Conclusiones:

El T.E.C. se dividi6 en cerrado (67,2%) y abierto
(32,8%), concordando con bibliografia estudiada;
predominé el intervalo "46 afios", diferen-
cidndose de estadisticas internacionales, dado las
caracteristicas socioeconémicas del sector anali-
zado. Una mayor incidencia en hombres (72,4%)
semejante a resultados nacionales e internacio-
nales. El alcoholismo result6 ser un importante
factor predisponente (27,6%) y su principal etio-
logfa fue el accidente de trénsito (65,5%), coinci-
diendo con bibliograffa estudiada, concordante a
la creciente masificacién automotriz mundial. Se
pesquisaron signos y sintomas, destac4ndose en-
tre éstos el compromiso de conciencia (53,4%).

El Glasgow de ingreso, fndice de gravedad, se
situé entre 8 y 15 (67,2%) mayoritariamente, im-
plicando un alto porcentaje sin serio compromiso,
coincidente con bibliograffa revisada. Durante la
hospitalizacién fallecié un 12,4%, valor alto,
comparado con estudios internacionales, ex-

plicdndose por la insuficiencia de recursos en el
servicio estudiado.
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Estudio comparativo de

lainfeccionurinariaen

pacientes intra y extrahospitalarios

Ana Chiong L., Thyra Langhagen S y
Dra. Alejandra Ferndndez V.
Unidad de Microbiologfa, Facultad de Medicina Occidente.
Universidad de Chile.

INTRODUCCION:
a infeccién urinaria (IU) es una pa-
tologfa de gran frecuencia tanto a
nivel intra (iH) como extrahospita-
lario (eH). Se compararon ambos grupos en
cuanto a: .
a) etiologfa de la IU:
b) distribucién de acuerdo al sexo;
¢) distribucién segiin grupo etario; y
d) sensibilidad antimicrobiana de los gérmenes
aislados.
MATERIAL Y METODO:
Se revisaron los registros de urocultivos tanto de
pacientes hospitalizados como ambulatorios, en
los meses de Septiembre a Diciembre de 1989,
inclusive. El total de los pacientes fue 977 (iH:
408, eH: 569), y todos los datos fueron analiza-
dos usando el test normal z.
RESULTADOS:
Los gérmenes de mayor incidencia tanto en pa-
cientes intra como extrahospitalarios fueron Es-
cherichia coli (iH: 64%, eH: 84) y Klebsiella sp.
@iH: 16%. El germen con tercera incidencia para
pacientes iH correspondié a Proteus sp. (7%),
mientras que a nivel eH fue Streptococcus faeca-
lis (4,2%).
En ambos grupos la IU es mds frecuente en el
sexo femenino (iH: 78%, eH: 95%). La distribu-

cién por grupo etario mostré que los pacientes in-
tra y extrahospitalarios mayores o iguales a 40
afios, presentaron la mayor incidencia de IU.
Para E. coli fue iH: 61% y eH: 48%, mientras que
para Klebsiella sp. fue iH: 80% y eH: 66%.

La sensibilidad antimicrobiana para E.coli fue:
Ampicilina (iH: 40%, eH: 50%), Trimetropin-
Sulfa (iH: 63%, eH: 64%). Nitrofurantofna (iH:
97%, eH: 98%), Gentamicina (iH: 93%, eH:
99%) y Cefalosporinas (iH: 94%).

Para Klebsiella fue: Ampicilina (iH: 30%, eH:
0%), Trimetropin-Sulfa (iH: 38%, eH:69%), Ni-
trofurantofna (iH: 55%, eH: 87%), Gentamicina
(iH: 76%, eH: 94%) y Cefalosporinas (iH: 73%).
DISCUSION:

La E. coli es el germen més frecuente tanto iH
como EH, afecta predominantemente al sexo fe-
menino con edades mayores a 40 afios. Existe
mayor sensibilidad de las enterobactereaceas ob-
tenidas desde pacientes eH (versus iH) frer}te a
antibiéticos de uso habitual. De todos los micro-
organismos estudiados la E.coli es el género mds
sensible.

CONCLUSION:

La IU es una patologia frecuente en la poblaciép
con algunas diferencias a nivel intra y extrahospi-
talario destacando la sensibilidad antibidtica de
las cepas.
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Estudio de cinco afios

de cdncer pulmonar primario

en Hospital Regional Concepcién

Gonzalo Hidalgo T., Jorge F. Muiioz M.,
Ana Marfa Moraga y Claudia Narvaez.
Universidad de Concepcidn.

1 céncer pulmonar primario
(C.P.P.) segiin proyecciones de
la O.M.S. pasar4 a ser una de las
neoplasias méds comunes del si-
glo XXI;' por ello es muy importante enfatizar en
su diagnésico precoz para poder ofrecer alternati-
vas curativas oportunas.
Objetivos:
Estudiar en forma descriptiva todos los casos de
C.P.P., diagnosticados durante 1987 - 1991 anali-
zando sus caracterfsticas clinicas, radiol6gicas e
histolégicas.
Se revisaron todos los C.P.P. entre 1987 - 1991
que cumplieron con requisitos del protocolo pre-
vio (Historia Clinica, Radiologfa, biopsia (42 ca-
50S).
Resultados:
El C.P.P. afecté en un 90.0% a pacientes sobre 40
afios, 50.0% tenfa entre 40 - 59 afios. El sexo
masculino fue el mds afectado 66.6%, 52,4%
consulté por sintomas y signos respiratorios, el
81.0% tenia examen fisico con alteraciones segiin
protocolo al momento de consultar, 54.8% de los

pacientes tenfa menos de 6 meses de evolucién,
en el 42.9% de sospecha la enfermedad en la
primer consulta (por clinica y radiologia).

La histologfa fue 38.1% escamoso, 31.0% Ade-
nocarcinoma: 14,3%, Oat cells el 33.3% de Ra-
diologfa tenia imagen tumoral sugerente de
C.P.P.: 59,5% eran fumadores, fumando 22.1 ci-
garrillos /dfa durante x 29.5 afios. El 84.6% de
los Adenocarcinoma eran no fumadores, y el 97.5
de los escamosos eran fumadores. La terapia cu-
rativa se ofrecién solo en un 19.0% en estudios I
y I de clasificacién T.N.M.

Conclusiones:

En el C.P.P. hay un desplazamiento a edades mds
precoces. La clinica permite sospechas patologfa
en la mitad de los casos un alto porcentaje con-
sulté tardfamente impidiendo un tratamiento cu-
rativo, el Adenocarcinoma no tiene relacién con
el tabaco, no asf el c4ncer escamoso.

Discusién:

Es importante favorecer métodos de diagnéstico
precoz de esta enfermedad por lo tardio de su
diagnéstico.
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Estudiodescriptivode

la fiebre tifoidea

Dr. Eduardo Bastias, Dr. Rodolfo de la Paz.
Interna: Alejandra Valenzuela.
Universidad de Yalparafso.

A FIEBRE TIFOIDEA (F.T.), cons-
tituye uno de los problemas epide-
miolégicos mdés relevantes dentro
de las enfermedades infectoconta-
giosa.
Se realiza una caracterizacién epidemiolégica,
clfnica, laboratorio,y terapeiitica de 50 pacientes
egresados del Servicio de Medicina Interna del
H.G.F. con diagnéstico de F.T.

La enfermedad aparece con mayor frecuencia en-
tre los meses de Enero - Marzo /Mayo - Julio.

El 60% de los casos corresponde a pacientes me-
nores de 25 afios.

El 100% ingresa febril, con temperatura axilar
menor de 39°C., en el 70% la fiebre es de tipo in-
termitente en la mitad de los pacientes. Los
sintomas generales mds frecuentes son: Cefaleas,

C.E.G., y dolor abdominal. Un quinto presenta
hepatomegalia y/o Esplenomegalia. Al laborato-
rio la aneosinofilia (88%) Hemocultivos (+)
(70%) y Rx de Aglutinacién (+) (60%) se encon-
traban generalmente presente. S6lo la mitad de
los casos estudiados presentaban anemias, VHS
elevados y desviacién a izquierda: leucopenia en
un bajo porcentaje. Las complicacones aparecen
en el 24%, siendo la m4s frecuente la Hepatitis
Tifica.

No hubo fallecimientos. La gran mayoria res-
ponde bien a la terapia cl4sica (mayor del 90%).

Se concluye que el comportamiento de la fiebre
tifoidea no se ha modificado respecto a estudios
previos nacionales y extranjeros. El Cloranfeni-
col sigue siendo el antibiético de primera eleccién
a las désis clésicas.
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Estudio sobre larelacion entre

tipodelitiasisbiliary

grado de ateromatosis.

Marambio M., Jaime
Cétedrade Anatomia Patolégica., Universidad de Valparaiso.

ebido a la gran incidencia de pato-
logfa biliar litidsica en occidente,
especialmente en Chile, y a la gran
importancia de ateromatosis en la
poblacién adulta (1) - (2), se revisié la patogenia
y los factores relacionados entre ambas pato-
logias por separado: encontrdndose relacién entre
los fdrmacos hipocolesterolemiantes con la inci-
dencia de litiasis biliar de colesterol (4), en base a
lo que se plante6, que los pacientes con litiasis de
colesterol puro, tendrian menores grados de ate-
romatosis que los con otro tipo de litiasis.

Para realizar este estudio se revisaron archivos de

autopsias (5), seleccionando 58 pacientes que

presentaban litiasis biliar, clasificdndole en: mix- -

ta, de colesterol puro y pigmentarios, luego se
ponderé el grado de ateromatosis para cada pa-
ciente.

Revisando los resultados, se encontré, es-
tadisticamente que los cdlculos de colesterol
puro, presentaban una relacién inversa con el gra-
do de ateromatosis: confirmdndose asf{ la
hipétesis de este trabajo, y planteando un meca-
nismo natural, similar al de los formacos hipoco-
lesterolemiantes en los pacientes con célculos pu-
ros de colesterol.
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Evaluaciénclinicay test de esfuerzo:

;Un buen screening de

cardiopatia isquémica?

Paredes M., Cesar; Escobar O, Paula: Guelfand C., Miguel;
Illanes L, Sebasti4n. Tutor: Dr.J. Raffo.
Div. Cs. Med. Oriente. Universidad de Chile. -

1 diagnéstico de cardiopatia isqué-
mica, en ausencia de infarto agudo
al miocardio, continda controverti-
do, a pesar del avance de la medici-
na, por ser esta una enfermedad con manifesta-
ciones subjetivas y por la ausencia de un método
rdpido y seguro par pesquizarla.
Este estudio pretende evaluar la habilidad del mé-
todo clinico y del test de esfuerzo para diagnosti-
car enfermedad coronaria.
Se estudiaron 193 pacientes: 164 para determinar
la eficacia del método clinico y 29 para el test de
esfuerzo, comparéndose los resultados con los de
la coronariograffa que posteriormente se realizé a
cada uno de ellos. Se establecié la coronario-
graffa como método diagnéstico de certeza de co-
ronariopatia isquémica. i
Para ambos casos se calcul6 la sensibilidad y es-
pecificidad. ; : ‘
Al correlacionar la eficacia del diagnéstico
clinico con los resultados de la coronariografia,
se observé que la clinica, es un método de alta
sensibilidad (98.9%) pero de escasa especificidad
(11.4%), para el diagnéstico de cardiopatia is-
quémica.

Al comparar el test de esfuerzo con la coronario-
graffa, se aprecia que aquel tiene una excelente
sensibilidad (100%) y una especificidad de 50%,
para el diagnéstico de enfermedad coronaria.

Se concluye con estos resultados que la clinica se
estd desaprovechando como método diagnésticp,
para descartar la presencia de isquémia coronaria.
Esta afirmaci6n se fundamente en que:

a) Hubo error en el diagnéstico clinico en 109 de
los 164 pacientes que se presentaron a la corona-

riograffa.

b) Los resultados antes sefialados demuestran un
elevado nimero de diagnésticos clfnicos falsos
positivos para enfermedad coronaria.

El test de esfuerzo es un método excelente para
pesquisar la coronariopatfa isquémica, sin embar-
g0, es limitada su capacidad para diferenciarla de
otras patologfas que pudieran asemejérsela.

Pensamos, que ninguno de los dos métodos se de-
muestra un 100% perfecto, y sus resultados de-
ben, por lo tanto, interpretarse como probabili-
dades.

107



FACULTAD DE MEDICINA « UNIVERSIDAD DE VALPARAISO

EvaluacionProfilaxis

enfermedad reumatica

Borje R., Miguel; Matus O., Claudio: Provoste S., Alvaro:
RuizS., Fernando; Dr. Lanas Z., Fernando.
Universidad de la Frontera. Temuco.

INTRODUCCION:
a enfermedad reumética es una en-
fermedad relativamente frecuente,
con una alta frecuencia de recidivas
y dada la existencia de un Programa Nacional de
Profilaxis Secundaria que demanda estricta adhe-
rencia de parte del paciente, nos interesa conocer
las caracteristicas generales de la poblacién ads-
crita y la calidad y cumplimiento de dicho pro-
grama en nuestro hospital.
MATERIAL Y METODO:
Revisamos retrospectivamente fichas clinicas y
tarjetas de enfermerfa de todos los pacientes del
Programa Nacional de Profilaxis de Recidiva de
Enfermedad Reumdtica del Hospital Regional -
Temuco, entre 1977 - 1991.
Traspasamos la informacién obtenida a un formu-
lario estdndar, donde registramos: nombre, edad,
sexo, ruralidad, fecha primer episodio,
diagnéstico ingreso al programa, tipo profilaxis,
cumplimiento, recidiva fundamentalmente. Para
la variable cumplimiento se consignaron tres ca-
tegorfas: satisfactorio, insatisfactorio, abandono,
segtin normas del Ministerio de Salud.
RESULTADOS:
Se estudiaron 389 pacientes, 153 hombres
(39,3%) y 236 mujeres (60.7%), con una edad

promedio de 31.8 y 32.9 afios respectivamente,
con 21,8% de ruralidad. El primer episodio se
detect6 en 262 pacientes (67%), sin embargo, 137
(52%) ingresan al programa como tales. Como
recidiva ingresan 27 pacientes (6.9%), como se-
cuela 204 (52.4%); como primer episodio 137 pa-
cientes (35.2%) del total). Se us6 penicilina Ben-
zatina en el 98.4%, Sulfadiazina en 1.6%)

El porcentaje de cumplimiento satisfactorio fue
afio 2: 67.7%; afio 5: 62%; afio 8: 57.1%; afio 11:
45.2%; aiio 14: 29.3%. El porcentaje de abando-
no fue: 10.6%; 9.9%: 11.9%; 13.7%; 9.8% res-
pectivamente, con un promedio de 10.1% en los
trece afios. Del total de pacientes 23 (5.9%) pre-
sentan una recidiva, 3 (0.7%) dos recidivas, 1 pa-
ciente (0,25%) tres recidivas.

CONCLUSIONES:

1) Casi la totalidad de los pacientes reciben pe-
nicilina benzatina como profilaxis.

2) La adhesividad satisfactoria al programa dis-

minuye a medida que aumentan los afios de se-
guimiento.

3) E1 5.9% de pacientes presentd al menos una re-
cidiva.
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Examen mamario

enpacienteshospitalizados

Aguayo N., Carlos; Inostroza L, Pablo Mufioz G., Rodolfo:
Rodriguez M., Patricio: Dr. PieratP., Jorge.
Universidad de Concepcién, Facultad de Medicina.

INTRODUCCION:
1 examen fisico es uno de los pilares
fundamentales del diagnéstico clinico
y quizds el mds importante en el estu-
dio de la gldndula mamaria, consti-
tuyendo un método eficaz para la deteccién pre-
coz de patologifas malignas. Sin em-bargo, en la
practica, se observa una déficit tanto en la canti-
dad como en la calidad del examen fisico de la
mama dentro del medio hospitalario.
OBJETIVO: En el’presente estudio se pretende
evaluar la frecuencia con que se realizar el exa-
men fisico de las mamas en una comunidad hos-
pitalaria, con miras a promover una actitud que
favorezca la préctica rutinaria y el adecuado
aprendizaje del método.
MATERIAL Y METODO: Entre agosto y sep-
tiembre de 1991, se realiz6é una encuesta diaria a
todas las mujeres hospitalizadas en los Servicios
de Medicina Interma, Cirugia y Ginecologia del
HCRC: ésta recogi6 antecedentes respecto de la
ejecucién efectiva del examen, su descripcioén en
la ficha clfnica, del examinador y de la pesquisa
de patologfa mamaria al examen. Se reunié un to-
tal de 2213 dfas/mujer expuesta al riesgo de exa-
men. Las mujeres examinadas en una oportuni-
dad se consideraron como examinadas todos los
restantes dias. Las pacientes con patologia ma-
maria como causa de hospitalizacién se analizé
separadamente. La informacién se analiza en
base de datos mediante programa computacional.
RESULTADOS: Frecuencia del examen mama-
rio: MED 69,28%: GIN 64,44%, CIR 60,4%. Per-
sona que realiz6 el examen mamario: GIN princi-

palmente el interno (49,8%), no se especifica
(49,2%). MED mayoritariamente es el alumno
(46,4%) CIR un 69,68% lo realiza el alumno.
Descripcién en la ficha del examen mamario:
GIN 98,99, CIR: 90,13%: MED: 70,58%. Pes-
quisa de patologfa al examen fisico: GIN 8,11%
MED 2,56%: CIR 16,53%.

Mal uso de la ficha clinica: Se consigna examen
en la ficha sin haberlo efectuado: 40.3% en MED:
23,15% CIR y 15,58% GIN.

En el grupo de pacientes que ingresan por pato-
logfa mamaria sélo en un 67.74% de los casos se
realiza examen mamario y en un 87.3% la hace el
alumno.

CONCLUSIONES:

No se realizé el examen mamario con la frecuen-
cia mé4s adecuada en el ambiente clinico hospita-
lario, lo que puede deberse a diversos factores: el
pudor de los pacientes frente a un ambiente inade-
cuado, la inexperiencia del personal de salud, etc.
En este hospital se desaprovecha la oportunidad
de ganar experiencia en reconocer patologia ma-
maria al examen al no examinar de rutina a las
pacientes que ingresan por esa patologfa. No sa-
bemos por qué motivo a veces se consigna en la
ficha un examen nunca realizado, lo que conside-
ramos peligroso para la paciente y poco ético del
personal de salud. Al no examinar a las pa-
cientes, perdemos la oportunidad de ofrecerles un
diagnéstico precoz del cdncer de mamd. Propo-
nemos dar a conocer la importancia del examen
fisico de la mama, como método de deteccidn
precoz del céncer.
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Importancia de la

Inmunofluorescencia directa (IFD)

en biopsias de piel

CorreaP., Angel, Ortiz M., Cristién, Parra B., Adriana,
ArdilesS., Adriana, Silva B., Mireya (Prof. Dra.).
Unidad fisiopatologfa - Fac. Med. Div. Occ. U. de Chile.

INTRODUCCION:
a técnica de IFD permite demostrar
la presencia de Inmunoglobulinas
(Igs), fracciones del complemento
(C'3) y otras protefnas depositadas en los tejidos.
Contribuye a identificar mecanismos patogénicos
involucrados y es apoyo al diagnéstico de diver-
sas patologias dermatolégicas o sistémicas con
compromiso cutdneo.
OBIJETIVOS:
1) Analizar la correlacién entre los diagnésticos
clinicos y la positividad de la inmunofluorescen-
cia en biopsias de piel.
2) Establecer frecuencia de positividad para las
Igs y C3 en los diferentes grupos de patologias
estudiados.
MATERIAL Y METODO:
Se analizaron 257 biopsias de piel (1981 - 1991),
229 mujeres y 28 hombres, de 15 a 89 afios (X
52). LaIFD utiliz6 sueros monoespecificos (Anti
Ig G-M-A y Complemento C'3). Técnica directa
de Cooms en cortes por congelacién. El
diagnéstico se basé en elementos clinicos e his-
topatolégicos. Se considerd positivo la presencia

de una Ig y/o C3. Las patologfas se agruparon de
mayor a menor frecuencia segiin W. Lever. El
andlisis estadistico utilizé la prueba de diferencia
de porcentajes (1% bilateral).

RESULTADOS:

En 158 biopsias con diagnéstico confirmado se
encontré una positividad de 42% global. De las
muestras positivas un 63% correspondié a Enfer-
medades Ampollares (EA) P 0,00001, el 47% a
Enfermedades del Tejido Conectivo (ETC) P

0,0001 y el 11% a Enfermedades Vasculares:

(EV). El anilisis estadistico dio diferencias sig-
nificativas para el dep6sito de IgM y C'3 en las
ETC. En las EA s6lo los depésitos de C'3 fueron
significativos (P 0,01).

CONCLUSIONES:

1) Hubo correlacién entre diagnéstico clinico y
positividad de la inmunofluorescencia en las
biopsias de piel analizadas.

2) Se encontré mayor frecuencia de positividad
para IgM en ETC y C'3 en las EA.

En la negatividad obtenida influyeron factores
como: actividad de la enfermedad, tratamiento y
otros.
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Incidencia de Diabetes Mellitus

insulinodependiente

en menores de 15 aflos

Periodo 91 - 92,

RegiénMetropolitana.

TrejoR., Cecilia, Carrasco P., Elena; Lépez S., Glorfa; Garcfa
de los Rios y Nelson Vargas.
Unidad de Diabetes. Servicio y Departamento de Medicina.
Departamento de Salud Piblica. Facultad de Medicina
Occidente. Universidad de Chile.

a Diabetes Mellitus Insulinodepen-
diente es una enfermedad que ha te-
nido un incremento significativo en
el mundo en los iltimos afios. Se
ha postulado numerosos factores que estarian de-
terminando este aumento: frecuencia de infec-
ciones, estilo 'de vida, duracién de la lactancia
materna, Stress. En’ nuestro pais la incidencia es
baja, probablemente debido a las caracteristicas
étnicas de la poblacién chilena.
MATERIAL Y METODO:
Se utiliz6 el método retrospectivo de captura y re-
captura, de acuerdo a la propuesta del Grupo Epi-
demiolégico DIAMOND, al cual pertenece nues-
tro centro. La fuente primaria correspondi6 a
todos los hospitales estatales y privados de la
Regién Metropolitana y consultas de los médicos
diabetblogos, endocrindlogos y pediatras y la se-
cundaria, los registros de la Fundacién de Dia-
betes Juvenil de Chile. Se registraron todos los

—

diabéticos insulinodependientes (DMID), me-
nores de 15 afios, diagnosticados entre el 12 de
Enero de 1990 y 31 de Diciembre de 1991 y que
residieran en la Regi6én Metropolitana. La inci-
dencia se determiné con el nimero de casos nue-
vos en relacién a la poblaci6n de la Regién Me-
tropolitana en los afios estudiados (INE). Para el
andlisis estadistico se utilizé "t" de student y test
Fisher.

RESULTADOS:

Se encontré un total de 78 DMID, 43 mujeres , 35
hombres con un grado de confirmacién de 100%.
La tasa de incidencia para el grupo total fue de
2,49/100.000, 2,79 para mujeres y 2,20 para hom-
bres (NS), significativamente mayor en el grupo
de 10-14 afios y en el periodo Otofio-Invierno.
CONCLUSION:

La DMID en menores de 15 afios tiene una baja
incidencia, con una distribucién por edad mayor
en el grupo 10-14 y superior en Otofio-Invierno.
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Infecciones pleuropulmonares

por anaerobios

Dra. Marfa Vicencio A., Int. Marfa Astorquiza P.,
Int. Pamela Poblete G.
INERYCT, Servicio de Medicina.
Universidad de Chile, Area Oriente.

INTRODUCCION;
a real incidencia de las infecciones
anaerébicas pleuropulmonares se
desconoce, ya que en la mayoria de
los casos el diagnéstico es clinico y el tratamiento
es empfrico. El diagndstico bacteriol6gico se es-
tablece en no mis de un tercio de los casos, ya
que requiere una muestra obtenida directamente
del foco (PATT, fibrobroncoscopfa, puncién pul-
monar), la que debe cultivarse en forma anerdbia.
El objetivo de este trabajo es analizar las carac-
teristicas clinicas, evolutivas y tratamiento de las
infecciones pleuropulmonares por anaerobios, de-
mostradas bacteriolégicamente.
Material y Método:
Se estudia retrospectivamente 55 casos de infec-
ciones pleuropulmonares por anaerobios en el IN-
ERYCT entre Mayo de 1990 y Mayo de 1991.
Se analiza sintomas y signos, factores predispo-
nentes, técnicas de aislamiento, gérmenes y trata-
miento antibidtico.
Resultados:
42 casos corresponden al sexo masculino y 13 al:
femenino; el promedio de edad fue de 42 afios.
32 casos (58) presentan fiebre: (47,2%) dolor
tordcico: 23 (41.8%) adinamia: 22 (40%) tos con

espectoracién piitrida y 21 (38%) baja de peso.
32 casos evoluciones térpidamente.

En relaci6n a factores predisponenetes, 16 pa-
cientes (29) presentan etilismo crénico y 13
(23.6%) sepsis oral. De las formas clinicas radio-
l6gicas, 20 casos (36.3%) tenfan empiema y 15
(27.2%) absceso pulmonar 61% de los casos
mostraron flora mixta y 39% s6lo anaerobios; 29
muestras corresponden a Peptostreptocoso y 22 a
B. melaninogenicus.

Conclusiones.

Las infecciones pleuropulmonares por anaerobios
se presentan m4s frecuentemente en hombres en
la cuarta a quinta década de la vida, con antece-
dentes de etilismo y/o sepsis oral.

Se presentan como un cuadro de comienzo inci-
dioso, caracterizado por fiebre, todos con espec-
toracién piitrida, baja de peso y dolor tordcico.
Las complicaciones méds comunes son el empie-
ma y absceso pulmonar.

Los principales agentes son parte de la flora co-
mensal oral, destacando el Peptostreptococo y el
B. melaninogenicus.

La penicilina, clorafenicol y/o clindamicina son
antibiéticos itiles en su tratamiento.
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Mortalidad asociadaa

hiponatremia severae hipernatremia

en pacientes internados en

la Unidad de Cuidados Intensivos

Hernéndez S., Pablo; Dr. VegaS., Jorge;
Dra. Dfaz C., Marcela
Servicio de Medicina, Hospital Gustavo Fricke
Facultad de Medicina, Universidad de Valparaiso.

a hiponatremia y la hipernatremia
son trastornos metabdlicos fre-
cuentes, de mayor indicencia en los
pacientes mds graves.
En este estudio, un total de 786 pacientes ingresa-
dos en la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI)
del Hospital Gustavo Fricke durante un perfodo
de 27 meses, s¢ encontré a 22 a sujetos con hi-
ponatremia severa (2,8%) y 55 con hipernatremi-
na (7%).
Se analizaron las caracteristicas de 74 pacientes
con alteraciones de la natremia, principalmente
orientadas hacia sus complicaciones y mortali-
dad.
Los trastornos ocurrieron fundamentalmente en el
Hospital, siendo la hiponatremia mds frecuente
en las salas de Cuidados convencionales y la hi-
pernatremina mds frecuente en la UCL. Dos ter-

cios de los enfermos cursé con compromiso de
conciencia.

La hipernatremia se asocié la mayorfa de las ve-
ces a un volumen extracelular normal y la hiper-
natremina al aporte de sodio excesivo.

Ambos compromisos de la natremina se relacio-
naron con fallas orgdnicas importantes, siendo la
insuficiencia respiratorio y la trombocitopenia
mds comunes en la hipernatremia.

La mortalidad encontrada en los enfermos con hi-
ponatremia (50%) y con hipernatremia (73%) fue
significativamente mayor a la observada en aque-
llos sin trastornos de la natremia en la UCI (22,5),
siendo mayor en la hipernatremia.

Se concluye que tanto la hiponatremia como la hi-
pernatremia representan un elemento de gravedad

en el pronéstico de los pacientes internados en la
UGL



-

FACULTAD DE MEDICINA -

UNIVERSIDAD DE VALPARAISO

Niveles diferenciales de AFP-H

entre hepatopia benigna y maligna.

Humberto Durén C., Gloria Aguayo,
Paola Mora, Patricia Schonffeldt.
Dr. Carlos Wolff.
Universidad de Chile. Facultad de Medicina, Sede Occidente.
Departamento Gastroenterologfa, Hospital San Juan de Dios.

INTRODUCCION:
a Alfafetoprotefna-Humana (AFP),
“segiin la literatura actual se encuen-
tra elevada en aproximadamente
95% de las hepatopatfas malignas. En el presente
trabajo se analiza la AFP-H como proceso de
diagnéstico de hepatopatfa maligna.
MATERIAL Y METODOS:
Se analiza el nivel de AFP- H en 37 pacientes: 15
con diagnéstico de tumor hepdtico, 10 confirma-
dos por biopsia, 7 Hepatocarcinomas, 1 Hepato-
blastoma, 1 Adenocarcinoma Biliar y 1 Sarcoma
Retroperitoneal; 4 con hepatitis crénica, 3 confir-
mados por biopsia; 7 con cirrosis, 3 confirmados
por biopsia; 5 con hepatopatfa crénica: 3 adeno-
carcinomas y 3 con Neoplasia extradigestiva.
A través de la clasificacién de Pugh se relaciond
AFP-H con grados de insuficiencia hepdtica y
ademds se observaron los niveles de AFP-H en la
evolucién post-reseccién quirirgica de un pa-
ciente con hepatocarcinoma y otro con hepato-
blastoma.
RESULTADOS:
Al graficar los niveles de AFP-H en hepatopatias
con diagndstico histopatolégico se observan: 4

hepatocarcinomas con niveles séricos aumenta-
dos y 3 con niveles séricos normales, 2 pacientes
cirréticos con niveles normales y 1 con niveles
aumentados; para el hepatoblastoma y Adenocar-
cinoma Biliar se observaron niveles aumentados.
Al relacionar funcién hepética con nivel de AFP-
H, no se observa aumento de AFP-H a mayor in-
suficiencia.

Al graficar los niveles de AFP-H de la evolucién
quinirgica del hepatocarcinoma y hepatoblasto-
ma, se observa una disminucién lineal del
AFP-H, la que a los 8 meses llega a niveles nor-
males.

CONCLUSIONES:

Existirfa una completa superposicién de los va-
lores séricos de AFP-H entre grupos de hepato-
patias benignas y malignas, no determinando un
valor de corte sobre el cual se haga mds sospe-
chosa la presencia de Hepatoma. Lo que demues-
tra la baja sensibilidad y especificidad de AFP-H,
en el diagndstico de hepatoma.

Encontramos excelente correlacién entre niveles
de AFP-H y la resecci6én quinirgica del tumor.
Lo que confirma su importancia en el diagnéstico
precoz de recidiva.
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Oftalmopatia diabéticaen

region de la Araucania.

Quezda S.K.; Rojas B., J. Doctor Echeverrfa S,
Oftalmélogo.Facultad de Medicina,
Universidad delaFrontera.

INTRODUCCION

n nuestra regién viven aproximada-

mente 900.000 personas, de las
cuales el 60% es mayor de 20 afios; y la prevalen-
cia de la Diabetes Mellitus es 5-6 para mayores
de 20 afios. No existiendo un estudio de Oftal-
mopatia Diabética‘en cuanto a sus n}ani&sta—
ciones y manejo, en nuestra regi6n, realizamos el
presente estudio.

MATERIAL Y METODOS

El estudio se realizé en el Hospital Regional Te-
muco con 240 pacientes Diabéticos controlados,
enviados al Policlinico de Oftalmologfa, desde
Policlinico de Egdwﬂnologfa, durante 'cuatro
afios, desde 1986 21990, para una eval.uamén of-
talmolégica. Se efectu6 un fondo dg ojo, con of-
talmoscopia directa € .indirecta fhlatados con
Tropicamida al 1%. El polo anterior se exploré
con biomicroscopio marca Zeiss.

RESULTADOS

De los 240 pacientes se encontr6 que el 55 % no
presentaba oftalmopatfa diabética. Un 24.5% pre-
sentaba algin tipo Retinopatfa diabética. EI
18,42% presentaba catarata y un 5.0% presentaba
la asociacién de Retinopatfa y Catarata. De los
Pacientes que presentaban R.D. un 20% del total
corresponde a una R.D. de base, lo que equivale
al 81.36% de los pacientes con Retinopatfa. El
4.8% del total presentaba R.D. proliferativa.

CONCLUSIONES Y COMENTARIOS

Se desprende que un porcentaje importante de los
diabéticos no pueden ser atendidos y de los pa-
cientes que llegan a ser atendidos, el 5% requiere
resolucién con equipo de l4ser, el cual no existe
en el Hospital Regional y deben ser enviados al
Hospital San Juan de Dios, con los inconve-
nientes 16gicos. Por ello de la necesidad de con-
tar con ldser en Temuco.
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Parasitosis intestinales en pacientes

HIV Positivos

Olivares D., Juan Carlos (1); Valdivia B., Hugo (1);
ZapataB.,Rodrigo (1);
Dra. Ortega Rinna (1); Dra. Gémez H. Orieta (2);
Dr. Weitz V., Juan Carlos (3)
1.- Facultad de Medicina. Divisién Ciencias Médicas Oriente.
U.de Chile
2.-Lab. Parasitologfa Instituto de Salud Piblica.
3.- Policlinico ETS SSMN

as enteroparasitosis constituyen una
importante causa de morbimortali-
dad en los pacientes inmunocom-
prometidos, especialmente  por
SIDA. El estudio de los pacientes HIV asin-
tom4ticos es fundamental para el manejo clinico
posterior al desarrollo de la inmunodeficiencia.
En Chile no existen estudios del grupo HIV asin-
tom4tico y parasitosis digestivas. Con el objeto
de conocer la prevalencia de los distintos agentes
se disefi6 un estudio prospectivo en pacientes
HIV positivos asintomdticos. Ingresaron durante
1 afio, 30 pacientes HIV positivos confirmados.
Se les tom6 coproparasitolégico seriado de de-
posiciones en fijador PAF, que se procesé segiin
método de Burrows, Ziehl Nielsen, Safranina y
anticuerpos Monoclonales anti Cryptosporidium
sp. por IFL. Se utiliz6 como grupo comparativo a
70 pacientes SIDA con diarrea a los que se les
efectud igual estudio. Los resultados muestran en
ambos grupos E. Histolytica (HIV: 23% y SIDA
c/diarrea: 8%) y B. Hominis (HIV: 43% y SI-

DAc/diarrea: 17%). Giardia Lamblia s6lo apa-
rece en pacientes SIDA y con una frecuencia de
2.8% a diferencia de las experiencias Norteameri-
canas (30% de prevalencia). Se encontraron dife-
rencias significativas (p < 0,05) entre ambos gru-
pos con respecto a presencia de Cryptosporidium
sp. € Isospora belli. En el grupo HIV asin-
tomdtico no existe Isospora Belli y s6lo hay un
caso con Cryptosporidium sp. (actualmente
SIDA). El grupo SIDA con diarrea tiene preva-
lencia de 18% para Cryptosporidium sp. y 23%
para Isospora belli. Insistimos en el estudio sis-
temdtico coproparasitolégico de los pacientes
HIV asintométicos no s6lo para tratar las entero-
parasitosis, sino porque creemos que Cryptospo-
ridium sp. e Isospora belli, son marcadores pre-
coces de la inmunodeficiencia que desarrollarin
los pacientes HIV positivos asintomdticos. Ac-
tualmente se estd formando un grupo control con
pacientes homosexuales HIV negativo para deter-
minar el rol del patrén sexual en la prevalencia de
enteroparasitosis.

(@)
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Polineuropatiadiabética:

Estudio clinico y electrofisiolégico

Dr. Juan Idiaquez Cabezas
Inter. M. A. Perurena Smitmans
Hospital Dr. Gustavo Fricke de Vifia del Mar.

e estudié un grupo de 26 diabéticos
con sfntomas de neuropatfa periféri-
ca y 30 controles. Se efectu6 medi-
cién de la velocidad de conduccién,
onda F y funcién autonémica (Hipotensién or-
tost4tica y funcién vagal cardfaca). Se encontré
que un 61.7% de los diabéticos presentaban neu-

ropatfa extensa de la variedad mixta. La veloci-
dad de conducci6n se encontré enlentecida en el
grupo de didbeticos estudiados. La latencia de
onda F fue anormal. Hipotensién ortost4tica ocu-
rri6 en un 30.7%. De los diabéticos y denerva-
ci6én vagal del corazén en un 76.9%.
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Potenciales evocados visuales:

Utilidad de la amplitud monocular

y binocular en pacientes con

diagndstico de esclerosis multiple

Jorge Valenzuela B.; Ursula Metzler B-T.
Universidad de Valparafso - Servicio de Oftalmologfa.

ESUMEN

Se estudiaron los potenciales evoca-

dos visuales en un grupo de 18 pa-

cientes con diagnéstico de esclero-
sis miltiple (EM), encontrando un patrén de
amplitudes diferentes del normal en 13 de ellos.
Generalmente, en pacientes normales, la amplitud
binocular obtenida por estimulacién con luz blan-
ca, es mayor que la menor amplitud monocular
observada.

Los pacientes con diagnéstico de EM no se ajus-
taron a este patrén, observdndose una amplitud
por estimulacién binocular més baja que las am-
plitudes por estimulacién monocular.

Existe una diferencia significativa (t de Student.
p< 0.001) de las amplitudes monoculares versus
la binocular entre el grupo de pacientes con EM y
el grupo normal.

Se discute el patrén inhibitorio de este comporta-
miento.
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Recuento plaquetario y surelacion

conlaoxigenoterapiahiperbdrica

Luis R. Ahumada M.; Ral Silva M.; Femando Aranda G.
Asesor: Carlos Echeverrfa B.
Universidad de Valparafso

a oxigenacién hiperbdrica es una

técnica terapeitica mediante la cual

se administra a pacientes previa-

mente seleccionados para ello,

oxigeno a una presién parcial superior a la que
obtiene con la respiracién del citado elemento en
una concentracién del 100%, a presién mayor a la
atmosférica. Con el objeto de definir si el
oxigeno hiperbérico tiene algin efecto sobre la
funcién hemostitica en relacién al recuento pla-
quetario, s€ sometié a 12 voluntarios sexo mascu-
lino, entre 18 y 24 aiios, distribufdos al azar en
dos grupos de 6 individuos, cada uno. El grupo

Ne 1 fue sometido a respiracién de an‘e.(02 21%)

en condiciones normobdéricas por 15 minutos con

toma de muestra y luego en condiciones hi-
perbéricas (2,5 ATA) por el mismo tiempo, repiti-
endo la toma de muestra sangufnea. El grupo N*
2 se someti6 al mismo procedimiento anterior res-
pirando oxigeno al 100%.

En la condicién experimental con oxfgeno 100%
y a una presién de 2,5 ATA se encontr6 que el re-
cuento plaquetario disminuye en forma es-
tadisticamente significativa.

Se concluye que la condicién hiperbérica a 2,5
ATA con oxfgeno 100% altera la fisiologfa de la
hemostasfa, evidenci4ndose un efecto a nivel del
recuento plaquetario.
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Relacidn entre consumo de

antimicrobianos y variacion de

resistenciaen bacilos gram (-)

en dos periodos en

el Hospital San Juan de Dios.

Miranda B., Andrés; Loubies M., Rodrigo; Jara A., Marcelo:
Dra. Pinto, Marfa Eugenia,
Facultad de Medicina
Universidad de Chile - Divisién Occidente

e analiza la resistencia a antimicro-

bianos de uso libre y restringido en

cinco especies bacterianas aisladas

en los servicios de Medicina y Ci-
rugfa del Hospital San Juan de Dios durante
Mayo, Junio y Julio de 1987 y 1990.

Material y Método:*

Se registran los informes de sensibilidad realiza-
dos en el Laboratorio de Microbiologfa del Hos-
pital, provenientes de ambos servicios, para los
antimicrobianos de uso libre (Ampicilina, Gen-
tamicina, Cloranfenicol y Cotrimoxazol) y res-
tringido (Amikacina, Cefazolina y Cefotaxima)
en el hospital. Del servicio de Farmacia se ob-
tiene el consumo de estos microbianos en iguales
perfodos calculando con la medida "Dosis Defini-
da Diaria Hospitalaria". Se analiza comparativa-
mente la resistencia relaciondndola con cambios
en el consumo de antimicrobianos. El andlisis es-
tadfstico se realiza con la prueba "Diferencia de
Pares Porcentajes"

Resultados:

Se encuentran variaciones significativas de resis-
tencia: Para Escherichia Coli, incremento frente a
Ampicilina (62,7- 81,5%), Cefazolina (0 10%) y
Cloranfenicol (23,1 - 42,9%) en Medicina; y en

Cirugia, disminucién frente a Cefazolina (21-
5%) y Gentamicina (12 - 0%). Para Klebsiella
sp., disminucién a Gentamicina (57,1 - 29,6%)
en Medicina y en Cirugfa, incremento a Cefotaxi-
ma (0 - 44,4%) y disminucién a Cloranfenicol
(100 - 62%). Para Pseudomonasp y Acinetobac-
ter baumannii, no presentan variaciones significa-
tivas. Para Proteus sp., disminuyé significativa-
mente su resistencia a Cotrimoxazol.

Discusién

Al relacionar consumo de antimicrobianos versus
aparicién de resistencia , existe concordancia en-
tre resistencia de Escherichia Coli y consumo de
Cefotaxima, en Medicina, y de Cefazolina en Ci-
rugfa. También en Klebsiella sp. frenta a antimi-
crobianos de uso restringido (Amikacina, Cefazo-
lina y Cefotaxima) en Cirugfa.

Conclusiones:

Se observaron cambios de resistencia a antimi-
crobianos, que se expresan en forma variable

segun la especie estudiada y ligados a antimicro-
bianos distintos.

A pesar de los resultados heterogéneos, el uso
restringido de antimicrobianos podrfa resultar be-
neficioso en la evolucién de la resistencia.
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Retinoblastoma,

experienciade 11 afios.

Srs. Innocenti C., Franco; Inostroza L., Pablo; Dra. Mariana
Gonzélez; Dr. Rodrigo Klassen P.
Servicio de Oftalmologfa. Servicio de Anatomfa Patol6gica.
Hospital Clinico Regional. Facultad de Medicina.

Universidad de Concepcién.
INTRODUCCION con ecografia ocular, por oftalmélogo. No encon-
= 1 retinoblasma es el tumor maligno tramos antecedentes hereditarios en nuestros pa-

intraocular més frecuente en nifios,
Transmitido en forma autosémica
dominante en gran porcentaje, el una vez ime-
mediablemente mortal puede hoy ser detectado y
tratado con bastante més éxito.
MATERIAL Y METODO
Se revisan los informes de 81.831 biopsias reali-
zadas entre 1979 y 1990. Se obtienen 8 con
diagnéstico histopatolégico de retinoblastoma.
Se analizan fichas clinicas de 6 pacientes. 2 no
es posible por no encontrarse las fichas.
RESULTADOS. ‘
3 casos (3c) son de sexo masculino y tres femeni-
no, siendo el promedio de edad de consulta 2.2.
afios (a) (0.752-2.4a). Los motivos de consulta:
Leucocoria (2¢), blefaroconjuntivitis (2c), dolor
ocular (1c¢) yestrabismo (1). Signosy sintomas
més frecuentes: Leucocoria (6¢), estrabismo (4c),
disminucién agudeza visual (2c), foto_fopia‘ (2c?,
signos inflamatorios oculares (2c), midriasis, hi-
fema, rubeosis iridiana, buftalmos (lc).
Diagnésticos iniciales: Retinoblastoma (FSc),_ pan-
oftalmitis (lc), estrabismo, blefaroconjuntivitis,
glaucoma congénita (1c). Tiempo promedio entre
inicio sintomas y consulta: 1.38 afios (0.75 a -
3a); entre consulta y diagnéstico: 1.68 meses (6d-
3.5 m) en 2c, madre not6 alteraciones oculares en
R.N., en 3c al afio aprox. y lc a los 2 afios de
vida.
El diagnéstico preoperatorio se realizar en 4c con
examen fondo 0jo; en 2¢ con inflamacién local,

cientes.

2c fueron bilaterales; 4c unilaterales (3¢ ojo izq. y
1 der.), sin extensi6n a otros 6rganos.
Tratamientos efectuados: en Ic, sin compromiso
del nervio 6ptivo se hizo enucleacién 2c unilate-
rales con invasién al N. 6ptivo se enuclearon e
irradiaron. En 3c (2c bilaterales y 1 con invasién
a esciera) se hizo enucleacién, radioterapia y qui-
mioterapia.

Se siguen 4 pacientes (1 abandona tto., otro deri-
vado a Stgo.). Los 4 se encuentran vivos. El tiem-
po de seguimiento promedio fue de 5.8 afios
(2.9a-8a). Todos los pacientes seguidos presenta-
ron infeccién respiratoria o cuténea antes o du-
rante el tratamiento.

CONCLUSIONES

Retinoblastoma es una enfermedad poco fre-

cuente que afecta a nifios de muy corta edad, sien-

do leucocoria el signo més tipico. Sélo en la mi-
tad de los pacientes el médico general sospeché la
patologia y a ninguno de ellos le hizo examen
fondo de ojo.

Cuando condiciones locales no permiten el buen
examen oftalmolégico, ecograffa es buena alter-
nativa.

En nuestros pacientes no encontramos antece-
dentes hereditarios.

La respuesta a tratamiento de nuestros pacientes
ha sido buena, con ninguna recidiva y con 100%
sobrevida de aquellos a quienes se ha seguido.
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Shock sépticoen U.C.L:

Estudio de 57 casos

Cifuentes S., Mauricio A.: Wicki M. Alvaro M.;
San Martin C. Bernardo A,: Valenzuela C., Ver6nica;
Dr. Carlos Otero; Dra. Alejandra Martinez T.

Facultad de Medicina - Universidad de Concepcién

INTRODUCCION

hock séptico, sindrome que conjuga

la hipoperfusién tisular con inva-

sién, multiplicacién de gérmenes en
la sangre. Su mecanismos principal es una altera-
cién funcional celular por efecto directo de endo-
toxinas, mientras que mecanismos hemo-
dindmicos juegan un papel secundario, su
gravedad hace necesario manejo en Unidad de
Cuidados Intensivos U.C.I. Nuestro objetivo fue
determinar evolucién, mortalidad y otras varia-
bles asociadas de pacientes con schok séptico,
hospitalizados en U.C.I. del Hospital Clinico Re-
gional de Concepcién HCRC.

MATERIAL Y METODO

Estudio descriptivo retrospectivo basado en revi-
sién de epicrisis de U.C.I. de HCRC, periodo
Enero - 1990 a Diciembre 1991, siendo éstos
1167 Seleccionamos Epicrisis de pacientes con
Schock Séptico, 57, y buscamos sus fichas
clinicas, encontramos s6lo 23 (40%). Trabaja-
mos con 57 Epricrisis y 23 Fichas Clinicas.

RESULTADOS

El 4,9% de pacientes hospitalizados en U.C.I. in-
gresaron o presentaron durante su hospitalizacién
schock séptico, de ellos un 54,4% (3) correspon-
dieron al sexo femenino y un 45% (26) al mascu-
lino. El 26.3% (15 fueron del grupo etario 60 -

74 afios, seguido del correspondiente a 30 - 44 y
45 - 49 afios con un 21% (12) cada uno.

La principal causa de ingreso a U.C.I. fue Sepsis
= 61,4% (35 casos), seguida por Insuficiencia
Respiratoria = 26,3% (15), Insuficiencia Renal
Aguda =21% (12), schock 8,8% «5).

E1 40,4% (23) provenfan del servicio de cirugfa y
el 28,1% (16) de otro hospital. En el 61.4% exis-
tfa el antecedentes de intervencién quirdrgica y el

12,3% (7) eran diabéticos.

En el 36,8% (21) el foco infeccioso de origen fue:

Digestivo y en 21,1% (12) Pulmonar. La estadfa

en la U.C.I fue < 7 dias en el 61,4%.

La mortalidad fue de 50,9% (29).

Del total de fichas revisada, un 60,9% (14) se ais-

laron bacterias gram (-), y en un 34,8% (8) bacte-
rias gram (+).

CONCLUSIONES Y DISCUSIONES

El schock séptico corresponde al 5% de los hos-
pitalizados en U.C.I., existiendo escasa diferencia
entre diferentes grupos etarios y entre ambos se-
XO0S.

En un alto porcentaje de los casos, 61,4% existia
el antecedentes de intervencién quinirgica.

El foco infeccioso més frecuente fue el Digestivo
(36,8%), seguido del pulmonar (21,1) y los gér-
menes aislados mds frecuentes fueron las Gram
).

La mortalidad alcanz6 el 50%.

122

XV CONGRESO CIENTIFICO DB ESTUDIANTES DE MEDICINA DE CHILE

Trastornos neuroldgicos

asociados

al SIDA

Javier de laFuente Hulaud
Universidad de Valparafso.

INTRODUCCION

a patologfa neurolégica es una fre-

cuente complicacién del Sida. Se

calcula que un 10-20% la presentan
como primera manifestacién de VIH y, que un
20-40% la desarrollan durante su enfermedad.

MATERIALES Y METODOS

Se analizan fichas de pacientes HIV+ que se con-
trolan en el Policlinico del Hospital Van Buren
que cumplen los siguientes requisitos:

- Pacientes vivos y muertos.

- Con examen neurolégico realizado
Excluyendo todos los pacientes VIH+ con pato-
logfa previa a deteccion del VIH.

Se estudia caracterfsticas epidemiol6gicas, prime-
ra manifestacién de VIH, patologfa neurol6gica
en cuanto a: su desarrollo, diagnésticos
etiolégicos, estudio -eficacia de métodos de
diagnéstico y como causa de muerte directa.

RESULTADOS

Se obtienen 33 pacientes VIH+. 19 de ellos muer-
tos, cuyas edades oscilan entre 19-53 afios y un X
de 32.4 afios. Un caso corresponde a una mujer.
En cuanto a factores de riesgo destaca un 58% de
pacientes homo-bisexuales. En un 8,8% patologfa

neurolégica fue la primera manifestacién de VIH.
Destaca el alto n sin antecedentes (23.5%). Un
50% desarrolla compromiso neurolégico, 10
muertos y 7 vivos. El dg. etiolégico se obtiene en
s6lo 5 casos (29.4%). De ellos 3 casos correspon-
den a Tu intracerebrales. El método de dg. de
mayor orientacién fue el TAC.EEG demostré ser
inespecffico. En un 13.3% se logré determinar
como causa de muerte a la patologfa neurolégica.

Destaca el hecho que ninguno tuvo autopsia y el
alto nimero de desconocidos (29%).

CONCLUSIONES

El grupo estudiado no difiere de pacientes con
Sida chilenos en cuanto a sexo, edad y factores de
riesgo.
Patologfa neurol6gica no difiere como primera
manifestacién de VIH ni de desarrollo de ella du-
rante evolucién de su enfermedad comparado con
literatura médica.
Eso si destaca el hecho de un gran nimero de pa-
cientes sin antecedentes epidemiolégicos.
Sélo un bajo porcentaje tiene un dg. etioldgico,
poniendo de manifiesto la necesidad de realizar
biopsias y también de autopsias para determinar
con precisién la causa de muerte.
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Valor del Holter de 24 horas con

impresién completa en

el diagndstico de sincope

Andrea Slachevsky, Roxana Caviedes, Andrés Cubillos,
Dr. René Asenjo, Dr. Héctor Ugalde.
Unidad de Arritmias, Centro Cardiovascular.
Hospital Clinico Universidad de Chile.

BJETIVO
Analizar la utilidad del Holter
de 24 horas (H) en establecer
una causa arritmica en pacientes
con sfncope de causa no precisada.
METODO
Se revisaron 2535 H realizados en la Unidad de
Arritmias de nuestro Hospital, entre Octubre de
1989 y Mayo de 1992. De estos pacientes 257
(10%) fueron solicitados por sincope en 149 pa-
cientes (Pts), lo que constituye nuestro material
de andlisis. Hubo 117 hombres, 125 mujeres y la
edad promedio fue de 60.1 afios (11 a 91). Para
evaluar la utilidad del Holter en estos enfermos se
definieron tres grupos (G): 1. Holter normal o
con arritmias leves que no producen sincope.
2. Sugerente: arritmias graves que pueden provo-
car sfncope, y que requieren mayor estudio o ini-
ciar un tratamiento especifico, pero que durante
el examen no se acompaiiaron de sintomas.
3. Diagnéstico: Correlacién durante el H de
sincope o presincope con una arritmia grave o
presentacién del sintoma sin alteraciones en el H.

RESULTADOS
En el G1 hubo 185 H (72%). En el G2 61 H

(24%): 6 con alteraciones relacionadas a un mar-
capaso definitivo (4 inhibicién por miopoten-
ciales y 2 con falla de fuente de poder), 13 con
enfermedad del nédulo (ENS), 4 con bloqueo au-
riculo-ventricular (BAV) de segundo grado tipo
Mobitz II, 1 con bloqueo de rama alternante, 11
con taquiarritmias supraventriculares rdpidas (Ta-
qui SV) y 20 con arritmia ventricular compleja
(AVC). En 7 H se presentaron combinaciones de
arritmias supraventriculares (ENS o Taqui SV)
con AVC. Enel G3 hubo 11 H (4%); en 8 hubo
correlacién de sincope o presfncope con arritmias

graves: 3 con ENS, 1 Taqui SV répida, 1 Inhibi-

cién de marcapaso por miopotenciales, 1 BAVC
y 2 con AVC. Tres pacientes presentaron sincope
sin trastornos del ritmo en el H, descartdndose
una causa arritmica.

CONCLUSION

El H establece el diagnéstico preciso del sincope
en un grupo bajo de Pts (4%), lo que se explica
por el carécter esporddico de este sfntoma. Sin
embargo, en un porcentaje significativo de los ca-
sos (24%) orienta a la causa del diagnético por
pesquizar arritmias graves que pueden producirlo.
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Cryptosporidiasisy otras

enteroparasitosisen nifios con

Sindrome de Down

Le6n H., Manuel; Kinzel K., Daniel; Gutiérrez C., Lorena;
Gironés B., Enrique.
Universidad de Chile - Divisién Medicina Occidente.

INTRODUCCION

1 Cryptosporidium es un protozoo

causante de diarrea aguda de signi-

ficativa frecuencia en nifios y cuya
distribucién es universal. En la presente década
debido a la frecuencia con que causa diarréa
grave en pacientes con SIDA, el Cryptosporidium
ha pasado a convertirse en causa relativamente
frecuente de infeccién y diarrea en cualquier tipo
de poblacién, especialmente inmunodeprimidos.
En estudios anteriores se ha observado que un
alto namero de casos de Cryptosporidiasis corres-
pondian a sujetos portadorés del Sindrome de
Down

OBJETIVO g

En razén a estos hechos se intentard establecer
una relacién entre Sindrome de Down en nifios y
la infeccién por Cryptosporidium y otras entero-
parasitosis

MATERIAL Y METODO

El estudio se realizé en 65 nifios cuyas edades
fluctuaban entre 0 -11 afios, 30 de los cuales eran
portadores del Sindrome de Down. Los otros 35

nifios presentaban similares caracterfsticas de
edad y ubicacién geogréifica. A cada nifio se le
efectué un examen parasitolégico seriado de de-
posiciones. A cada muestra se le aplicé el méto-
do de Burrows més tincién de Ziehl-Nielsen.

RESULTADOS

El andlisis cuantitativo de enteroparasitosis de-
mostré que de 30 nifios portadores de Sindrome
de Down, 15 (50%) estaban infectados por ente-
roparésitos, mientras que de 35 nifios del grupo
control, 21 (60%) presentaban enteroparasitosis.
Al relacionar estos resultados encontramos que el
mayor porcentaje de infeccién es por Giardia
lamblia en ambos grupos, con una diferencia de
9,6% en favor del grupo de control.

Encontramos Cryptosporidium en 2 de 30 (6.6%)
del grupo con Sindrome de Down, en el grupo
control no se observaron casos de Cryptosporidia-
sis.

La diferencia hallada no fue estadisticamente sig-
nificativa, sin embargo, destacamos el hecho de
que en un grupo menos parasitado haya mayor
frecuencia de Cryptosporidium, como es el grupo
de nifios con Sindrome de Down.
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Efecto de drogas antichagésicas y de

inhibidores del metabolismo del

glutation en epimastigotes de

Trypanosoma Cruzi cepa LQ

Moreno C., Edith; Muiioz F., Juan Pablo; Diaz O., Esteban;
Morello C., Antonio y Repetto S., Yolanda.
Departamento de Bioquimica - Facultad de Medicina Norte
Universidad de Chile

1 Trypanosoma cruzi es el protozoo
causante de la enfermedad de Cha-
gas. Las drogas de uso clinico Ni-
furtimox y Benznidazol actdan ge-
nerando radicales libres. El pardsito presenta baja
actividad de las enzimas que metabolizan estos
compuestos, sin embargo, presenta Glutation re-
ducido y Tripanotién, las cuales pueden unirse a
los radicales libres en forma enzimética y no en-
zimdtica constituyendo para el T.Cruzi un meca-
nismo de defensa importante. Los objetivos de
este estudio son determinar la participacién de es-
tas moléculas y su metabolismo en parésitos en
cultivo.
Se estudi6 el crecimiento de los parésitos en cul-
tivo en presencia de drogas antichagésicas y de
inhibidores del ciclo del T -Glutamilo. Se deter-
miné el contenido de glutation (GSH) y de gru-
pos tioles no unidos a proteinas que representa al
GSH més tripanotién y la actividad T-
Glutamiltransferasa (T-GTP) espectrofotométri-
camente, tanto en cultivos controles como trata-
dos con DON (6-diazo-5oxo-L-Norleucina, inhi-
bidor de la T-GTP enzima iniciadora de la de-
gradacién del GSH); con Benznidazol y Nifurti-
mox.

La curva de crecimiento de los pardsitos se siguié
por nefelometrfa y conteo en cdmara de Neu-
bauer. Se pudo observar que el efecto del DON
sobre el crecimiento de los epimastigotes de culti-
vo es minimo, sin embargo, en presencia de
Benznidazol y Nifurtimox se observé una inhibi-
cién del crecimiento en un 30 - 40%. Estos va-
lores aumentan cuando se adicionan las drogas
junto con el inhibidor.

La actividad de la T-GTP se inhibié en un 90%
con DON; esta actividad se inhibi6 en un 93.5%
cuando se asocié con Nifurtimox y a un 91.7%
cuando lo hizo Benznidazol.

La concentracién de GSH y de grupos tioles no
unidos a proteinas se vieron afectadas cuando los
cultivos se trataron con las drogas antichagédsicas.

Podemos concluir que el metaboismo del gluta-
tion es un punto susceptible de ser tulizado como
blanco para eliminar al parésito, ya que tanto el

glutation como el tripanotién, jugan un papel

muy importante en la neutralizacién de los radi-

cales libres producidos por las drogas anti-

chagésicas y de los metabolitos producidos por
reduccién parcial del oxfgeno.

Financiado por FONDECYT y SAREC.
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_ Enteroparasitosis detectadas por

examen parasitoldgico seriado

de deposiciones en Area Oriente

de Santiago de Chile

Valenzuela P., Rail; ValenzuelaP., Sandra; Giacamén H.,
Salvador, Villafranca A., Jorge y Dr. Reyes M., Hernén
Universidad de Chile - Facultad de Medicina
Divisién Oriente - Unidad de Parasitologfa.

a enteroparasitosis representa un
problema de salud piblica comin
en nuestro pafs, predominando en
4reas de hacinamiento y defectuoso

saneamiento ambiental, con alta frecuencia en la

poblacién infantil. Se estudia la prevalencia de
enteroparasitosis en la poblacién consultante a los

Servicios de Salud del Area Oriente de Santiago

de Chile. por medio del andlisis de 5.162

exdmenes parasitolégicos seriados de deposi-

ciones (PSD), realizados por el método de Bu-
rows modificado (PAF) provenientes de 12 po-
liclinicos dependientes del Hospital Salvador y de
este mismo, realizados entre el 1 de Junio de
1989 y el 31 de Enero de 1991. en el Departa-
mento de Parasitologfa de la Facultad de Medici-
na Oriente de la Universidad de Chile Se plantea
como objetivo la descripcion del perfil estadistico
de la enteroparasitosis en las dreas analizadas y
establecer el grado de acierto diagnéstico en el
personal médico que solicita el PSD Se observa
que el PSD se realiza principalmente en mujeres
de 10 a 19 afios (22.2%). solicitado desde el Hos-

pital Salvador (42%), en el mes de Mayo
(12,4%), resultando mayoritariamente negativo
(52,6%). Las princ/ipales especies informadas son
Endolima Nana (10,18%) y Entamoeba Coli
(10,17%). La principal asociacién de especies en-
contradas fue de Endolimax Nana - Entamoeba
Coli (5,7). El perfil estadistico encontrado se
adecua al descrito en las Regiones del Sur y Cos-
ta Central de Chile. Llama la atenci6n la escasa
prevalencia de Giardia lamblia (2,09%) y Ascaris
lumbricoides (0,06%), en contraposicién con las
prevalencias de las Regiones V, IX y X de Chile
donde figuran entre las m4s frecuentes. Se con-
cluye la existencia de una solicitud abusiva de
PSD, por su alto grado de negatividad. Si se con-
sidera que la sensibilidad del PAF es de 72 a 94%
y se compara con el porcentaje de negatividad se
objetiva que al menos el 25% de los PSD son so-
licitados sin acierto diagnéstico.

Existe una buena orientacién diagnéstica en
quienes solicitan el PSD al correlacionarse ade
cuadamente el perfil de PSD solicitados y positi
vOs
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Enteroparasitosis en Huapi,

X Region, Chile

José Zamora C., Marco Niiiiez L., Jocelyn Pachecho C.,
Pedro ParejaR., Nelson Mufioz S. y Patricia Neira O.
Citedra de Parasitologfa. Facultad de Medicina.
Universidad de Valparaiso.

n un plan de ayuda comunitaria e

inserto en los trabajos voluntarios

estudiantiles de la Universidad

Catélica de Valparaiso, en Enero de

1992, un grupo de alumnos de Medicina de la

Universidad de Valparafso, realiz6 el estudio de

la frecuencia de enteroparasitosis en la poblacién

rural de Huapi, Isla ubicada en el Lago Ranco, X
Regi6n, Chile.

Para el estudio se practicé el examen copropara-

sitario de tres muestras seriadas (métodos de Te-

lemann modificado y tincién de Ziehl-Neelsen) a

200 personas (31.8%) de un total de 629 habi-
tantes.

Se demostré un 88% de enteroparasitotis con pro-
medio de tricocefalosis (76,7%) y ascaridiasis
(44,3%), existiendo 46,4% de poliparasitados.
Cryptosporidiosis sélo se detect6 en un 2,8%.
Por otra parte, la poblacién de muy bajo nivel
cultural y econémico, con pésimo saneamiento
bésico, recibe asistencia médica ocasional y suele

quedar aislada por perfodos de hasta varios meses
por razones clim4ticas.

Los resultados del estudio y las condiciones sani-
tarias observada, permiten sugerir medidas de
correccién ambiental para mejorar la calidad de
vida de dicha poblacién.
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Pediculosisenescolares de

la X Region, Chile.

Ortega, Andrés, Pakuts, Andrés y Ramirez, Muriel
Facultad de Medicina Oriente - Universidad de Chile

INTRODUCCION
a pediculosis es una de las ectopara-
sitosis mds frecuente y un problema
de salud publica cuya frecuencia ha
experimentado un aumento en los dltimos afios,
con considerables variaciones geogréficas y so-
cioeconémicas

OBIJETIVOS

Determinar la prevalencia de pediculosis entre los
escolares de la comuna de Frutillar X Region,
analizando sexo. ruralidad y mvel socieco-
némico

MATERIAL Y METODO

El estudio se realizé en Marzo de 1991, en)8 es-
cuelas situadas en Frutillar y un radio de 20 Kms.
a la periferia, incluyendo escuelas rx'lrales y urba-
nas y tanto municipales como particulares, exa-
minando 1533 alumnos entre Kinder y 8 afio
pasico La bisqueda del parésito se realizé me-
diante un examen clinico minucioso del cabello
considerando diagnéstico el hallazgo de liendres
en él mismo.

RESULTADOS

De los 1533 alumnos examinados un 42.3% gsta-
ban infectados por pediculus humanus capitis. La
distribucién segiin ruralidad fue de 54.7% en es-
cuelas rurales y de 36.8% en escuelas urbanas
Segiin el nivel socieconémico en escuelas munici-
pales se encontré un 43.4% y en escuelas particu-
lares un 23.7%. La distribuci6n segiin sexo, de
los escolares enfermos, demostré un 63 7% (que
variaba entre 61.2% y 65.6% segin las variables
antes mencionadas) para el sexo femenino. y un
36.3% para el sexo masculino (que varié entre
34.4% y 38.8% segiin las mismas variables)
CONCLUSIONES

Del estudio de 1533 alumnos de la comuna de
Frutillar, X Regi6n, Chile. se concluy6 que existe
una frecuencia de pediculosis del 42.3% Se esta
blece que existen diferencias significativas en
cuanto a ruralidad y nivel socioeconémico y que
el sexo femenino presenta significativamente
mayor prevalencia que el masculino Consideran
do finalmente los pocos datos estadisticos publi
cados este estudio revela una prevalencia mayor
que los similares realizados en la zona y el pais
lo cual debe exigir una mayor preocupacién por
esta patologia.
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Factoresdesuicibilidad

Fernandois, Pedro; Llach, Elisa; Salas G., Alba;
Dr. Gémez A.; Dr. Lolas F.
Departamento de Psiquiatrfa - Facultad de Medicina Sur -
Universidad de Chile.

1 suicidio se ha convertido en estas
dltimas décadas en un problema so-
cial y médico que cada vez cobra
mds victimas en Chile y en todo el

mundo, por lo cual, nos interes6 saber qué fac-
tores llevarfan a una persona a tal decisién como
el grado de depresion, la desesperanza frente al
futuro y los cambios a los cuales el individuo
debe adaptarse.

Se particip6 103 estudiantes de 52 Afio de Medi-
cina, 58 varones y 45 mujeres de edad promedio
23.6 + - 2.95 afios tomando una muestra de 83
quienes respondieron anénimamente un cuestio-
nario de suicidabilidad, la escala de depresién de
Zung, la escala de desesperanza de Beck y la es-
cala de reajuste social de Holmes y Rahe.

Los resultados mostraron que el 55.1% present6
ideaci6n suicida de diversa intensidad alguna vez
en su vida y el 28.6% dentro del afio anterior al
estudio otros 5 sujetos habrfan cometido intento
de suicidio durante su vida.

Los ideadores presentarian dos veces més stress
social. La severidad de la ideaci6én suicida
ademds, se asoci6 a mayores niveles de depresivi-
dad y desesperanza. La ideaci6n suicida debe ser
considerada un importante indicador de psicopa-

tologfa no manifiesta, la cual deber ser pesquiza-
da a tiempo.

Palabras claves:

Ideaci6n suicida, intento suicida, desesperanza,
depresivida, stress.
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Incidenciade larelacion

medico paciente en las expectativas

que el enfermo tiene respecto de

surecuperacion

Fernando Araya U., David Carne B., Emesto Moya P.,
Osvaldo Sepiilveda M., Dra. Ana Cid.
Universidad de Concepcién - Facultad de Medicina

INTRODUCCION

a relacién médico paciente (RMP) se

caracteriza por ser una relacién entre

una persona menesterosa de ayuda, el
enfermo y otra que dispone de la autoridad, co-
nocimiento y habilidades para prestdrsela, el
médico. El escrito Pedro Lain Entralvo (med)
dijo: "El médico con su presencia ya empieza a
curar”, frase que para nosotros tiene gran validez
y a través del presente trabajo pretendemos de-
mostrar que una buen RMP favorece expectativas
de recuperacién (EDR), positivas en el enfermo.
MATERIALES Y METODOS
Se estudia una muestra de 132 pacientes, encues-
tados durante su hospitalizacién en cuatro servi-
cios distintos (Dermatologia, Medicina Interna,
Cirugfa y Urologfa), del Hospital Regional Gui-
llermo Grant Benavente, durante el mes de Mayo
de 1982, aplicdndole una encuesta en que se les
pidi6 describir diversos aspectos, 34 en total, de
la relacién con su médico a nivel de la : Anamne-
sis, Examen Fisico y de la comunicacién médico
paciente respecto de las medidas terapéuticas que
el médico toma.
Por otro lado, se les pidi6 describir sus expectati-
vas acerca de sus posibilidades de recuperacién
(EDR), esto tltimo a través de 13 preguntas.
Aplicada la encuesta, las respuestas de los pa-
cientes fueron ponderados a fin de obtener va-
lores numéricos relativos asignables ala RMP y a
las EDR para cada paciente en particular.
Los valores relativos mdximos y mfnimos que era
dable obtener para la RMP eran de 100 méximo y

0 minimo; para la EDR fueron de 33 méximo y 0
minimo.

Finalmente, se estudi6 la posible correlacién entre
ambas variables (RMP) y (EDR) por medio de un
diagrama de dispercién y del cdlculo del coefi-
ciente de correlacién de Pearson.

RESULTADOS

De los 132 pacientes encuestados, 56.6% corres-
ponde a varones y un 43,3% a mujeres. La edad
promedio de los pacientes es de 51 afios. El pro-
medio de los puntajes obtenidos para la RMP fue
de 56 puntos y para laas EDR 24 puntos. El tiem-
po promedio de hospitalizacién al momento de
ser encuestados es de 18 dias.

Al estudiar la posible correlacién gréfica de am-
bas variables se encontr6 un diagrama de disper-
sién con una nube de puntos con correlacién posi-
tiva, y el coeficiente de correlacién lineal de
Pearson (r) igual + 0.456, es decir, correlacién
lineal positiva.

CONCLUSIONES

Se concluye que una buena RMP incide positiva-
mente en la EDR que el enfermo tiene. Estima-
mos que lo importante de nuestro trabajo radica
en que pacientes con EDR de valores altos coope-
rardn de manera més activa en su tratamiento,
(asistir a la toma de exdmenes, controles y cum-
plir con las indicaciones del médico). Por lo tan-
to, el médico debe preocuparse de lograr una bue-
na RMP con sus enfermos, como parte de las
medidas terapéuticas a aplicar a su enfermo, me-
jorando con ésto la calidad del ejercicio de la
medicina.
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La percepcidn del Recién Nacido

Andrea Huneeus, Ronald Poulsen, Paola Calbrese,
Paulo Portalier, Patricio Palavecino y Aldo Pasualli.
Universidad de Chile - Sede Oriente

on el objeto de intentar definir un

recién nacido percibe el mundo ex-

terno, se realizar una revisién bi-

bliogrdfica actualizada. Se discute

la interpretacién que hace en neonato, de todo lo
que vienen de afuera, como extensién de su pro-
pio ser, al desconocer los limites entre si mismo y
el mundo externo. Se analiza la percepcién via
cada uno de los sentidos del recién nacido, prime-
ro el gusto, el olfatoy el tacto que se centran en

la cavidad oral, luego la visién y, finalmente, la

audicién.

Se presentan las barreras defensivas que tiene el
neonato para evitar una percepcién demasiado in-
tensa y masiva del mundo exterior, por ejemplo,
la tendencia al suefio. Se discute la utilidad que
estas barreras tienen en protegerlo del dréstico
cambio del mundo intra al extrauterino y facili-
tarle la tarea de conocer su nuevo hébitat.

Asi se construye una imagen aproximada de lo
que percibirfa un ser humano al momento de ex-
perimentar su primer contacto con la vida fuera
del ttero materno.
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Trastornos psiquidtricosenpacientes
con abuso o dependencia alcohdlica

Cifuentes M., Patricio; Alvarez L., Manuel;
Mercado A., Andrés; Prieto U., Jorge y Dr. Seguel L, Mario
P. Universidad Catélica de Chile, Escuela de Medicina UDA
Psiquiatrfa CEDIUC
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Valoracién psicopatoldgicade

depresidnen pacientes intervenidas

con patologia mamaria,

Mastectomia vrs. Tumorectomia

Orlando Fuentealba Retamal, Jaime Oyarzo Ros.
Dra. Pilar Quiroga Lopez y Dr. Jorge Pierart Pacheco
Universidad de Concepcién - Concepeitn,

INTRODUCCION

¢ ha observado en estudios extranje-

ros una mayor frecuencia de trastor-

nos psiquidtricos en pacientes con
abuso o dependencia alcohdlica, no encontrando
estudios nacionales al respecto. Nuestro objetivo
de establecer la frecuencia de trastornos psi-
quidtricos, segin los criterios del DSM-III-R, en
pacientes con abuso o dependencia alcohélica.

METODO

Revisamos restrospectivamente las fichas clinicas
de todos los pacientes que fueron evaluados por
psiquiatras al ingresar al programa de dafio
hepdtico alcohélico del CEDIUC entre los afios
de 1987 - 1991 a través de una pauta estructura-
da. Se registré las caracteristicas demogréficas,
médico-psiquidtrica y de consumo de alcohol.

RESULTADOS

La muestra fue de 75 pacientes (54 hombres y 21
mujeres). E173,3% tuvo el diagnéstico de depen-
dencia alcohdlica y el 221,7% restante el de abuso
del alcohol.

Un 64% tuvo al menos un trastomo, psiqui4trico.
En los hombres la frecuencia fue de un 51,8%,
destacando depresién mayor (20,3%), abuso o de-

pendencia a otras drogas (18,5%), trastornos de
personalidad y sexuales (14,8% cada una). En las
mujeres, la frecuencia de trastornos psiquidtricos
fue 95,2%, depresién mayor fue de 57,1%, abuso
o dependencia a drogas (38,1%), distimia (33,3%)
y trastornos de personalidad (28.5%).

DISCUSION

La mayor frecuencia de trastornos psiquidtricos
en estos pacientes concuerda con los estudios ex-
tranjeros. La importancia radica en que la presen-
cia de un trastorno psiquidtrico agrega un riesgo
adicional al paciente alcohélico y que al tratar
muchos de estos trastornos no sélo ayuda sino
también previene el alcoholismo. Siendo algu-
nos de estos trastornos un signo de mal
prondstico para el resultado de su tratamiento al-
cohélico.

CONCLUSION

Los resultados demuestran claramente una alta
frecuenta de trastornos psiquiétricos en pacientes
alcohélicos, mucho mayor que la frecuencia re-
portada por estudios de estos trastornos en la po-
blacién general, Esto reafirma la importancia de
la evaluacién psiquidtrica en todo paciente con
problemas alcohélicos.
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nte el diagnéstico de céncer toda

mujer, de acuerdo a sus carac-

terfsticas individuales, va a tener un

patrén de respuesta; mds atn si se
trata de un 6rgano como la mama, centro y signo
visible del sexo femenino, donde segiin estudios,
va a dar lugar a una crisis de situacién con distin-
tas fases que se van sucediendo y que tienen du-
racién caracteristicas distintas segin cada mujer.
Hemos procedido aquf a la valoraci6n descrita en
la Escala de Depresién de Hamilton con Escala
de Melancolia (HRDS-MES) en pacientes opera-
das de cdncer de mama, residentes del drea urba-
na de la ciudad de Concepcién. Entrevistada en
sus domicilios a més de un afio desde haber sido
intervenidas, especialmente, comparando los gra-
dos de depresién psicopatolégica de aquellas pa-
cientes en las que se realiza mastectomia ME, ya
sea radical total o ampliada, en comparacién con
las que se les realiz6 Tumorectomia (TE) de
modo de tener un elemento mds de juicio en la
eleccién de una u otra cirugfa, dada la escasa di-
ferencia que muestran los estudios prospectivos
de los resultados de ambas técnicas. El estudio
histopatolégico era completo y fechado entre el
12 de Agosto de 1990 y el 31 de Enero de 1991.
Las edades fluctuaban entre los 15 y 60 afios de
edad y el total correspondi6 a 13 personas.

La edad promedio del grupo fue de 47.5 +- 10.
Entre las que se hizo TE el promedio fue de
40.7+- 7 a. y de 50.5+- 10 a. entre las que se le
hizo ME. El valor promedio de depresién para
todo el grupo fue de 19.1 + 4.3 p. que corres-
ponde segin esta escala, a un rango de depresién
mayor. Entre las que se hizo ME el valor fue de
18.1+- 4 y entre las que se realizé TE el valor fue
de 21.2+- 4 puntos. Ambos valores de depresion
mayor segiin esta escala. La relacién encontrada
alcanzé un moderado grado de asociacién es-
tadfstica.

Entre las entrevistadas acompaiié al cuadro de-
presivo reactivo a la patologfa en sf, situaciones
de stress concomitantes de tipo familiar,
econémico y de pareja. No es sélo el céncer sino
a la nueva vida a la que se exponen tanto mastec-
tomizadas como tumorectomizadas. También
aquellas que tenfan mds acceso a la informacién
presentaban mayores grados de depresién dados
por la mayor exigencia al procedimiento.

Otra consideracién digna de tomar en cuenta es la
dependencia emocional que demuestran estas pa-
cientes respecto de quienes son sostenedores de
su rehabilitacién emocional a la vida post-
operatoria. Incluye a ésto a enfermeras, matro-
nas, oncGlogos, Psiquiatras y Cirujano
Mastélogo.
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Accidentes infantiles

en un medio rural

Marinovic M. M. Angélica; Infante C., Carlos;
BarrfaC., Marcela(Dra.)
Departamento de Salud Piblica - Universidad de Chile -
Divisién Ciencias Médicas Occidente.

INTRODUCCION
n los menores de 15 afios el 40% de
las muertes se debe a accidentes.
Por lo importante del problema, nos
interesé estudiar la epidemiologfa de los acci-
dentes infantiles en un medio rural, establecer los
tipos de accidentes mds frecuentes y sus diferen-
cias segiin sexo y edad.
MATERIAL Y METODO
Se revisé el total de consultas de urgencias en
menores de 15 afios en la,comuna de San Pedro
(Melipilla) durante 1991.
Fueron 4.671 consultas en una poblacién de
1.995 nifios.
La informacién se obtuvo de los libros de aten-
cién de las cuatro postas de la Comuna. Esta se
proces6 en computador utilizando programa Lo-
tus.
Se hizo anslisis estadistico de las diferencias
segiin sexo.
RESULTADO.
Se obtuvo 246 consultas que corresponden al 5%
del total. El 64% fueron hombres y el 35% mu-
jeres. El grupo etario m4s afectado dentro de los
hombres fue de 10 a 14 afios y en las mujeres de
5a9.

Las lesiones més frecuentes fueron: quemaduras
(17,5%), heridas cortantes (15,4% y picaduras de
insecto (9,8%). Existe diferencia significativa
(P< 0,05) por sexo en las fracturas a favor de los
hombres y en los cuerpos extrafios a favor de las

mujeres. El 44.3% de las atenciones fueron reali-

zadas por auxiliares paramédicos y el 55,7% por

médicos. .

DISCUSION Y CONCLUSIONES

Debemos destacar dos hechos que dan valor a

este estudio:

a) Los auxiliares paramédicos realizan atencién

médica cubriendo casi la mitad de ésta, lo que se

debe al aislamiento geogréfico de las distintas lo-

calidades de la comuna.

Pensamos que los auxiliares de postas rurales de-
ben tener un preparacién especial que los capa-
cite para estas exigencias.

b) Llama la atenci6n el alto porcentaje de quema-
duras, sobre todo, en menores de 4 afios (30% de
los accidentes).

Pensamos, se debe al uso del brasero como medio
de calefaccién.

Se deberfa realizar una campaiia de educacién di-
rigida a las madres para evitar secuelas irrepara-
bles.
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Caracteristicasde losnifios

desnutridosencontrol consultorio

TierrasBlancas

Villarroel G., Juan; Fierro P., Osvaldo; Decinti W., Emilio;
Dras.: Salas D., Inés y Torres, Rosa
Universidad de Chile - Facultad de Medicina - Sede Oriente

a desnutricién infantil constituye un
problema prioritario en salud
publica, especialmente en sectores
de bajos recursos. La atencién pri-
maria tiene el desaffo de manejar este problema
complejo con eficacia y eficiencia.
Nuestro objetivo fue caracterizar a los nifios des-
nutridos en cuanto a sus antecedententes perso-
nales de riesgo, la persona a cargo de ellos y su
entorno fisico y socioeconémico-cultural.
Se estudi6 a todos los nifios inclufdos en el pro-
grama de desnutricién del consultorio de Tierras
Blancas, Coquimbo, de fichas clinicas, tarjetones
de control y entrevistas domiciliarias a la persona
a cargo del nifio en una submuestra de 45 nifios.
De los 154 nifios, un 49.9% ingresé antes de
1990, y el 50.1% en 1990 o 1991. El 59.6% in-
gres6 al programa como lactantes menores, 7.9%
como lactantes mayores y 12.5% como pre-
escolares.
El 59.7% tuvo calificacién de "riesgo de desnu-
trir" al ingresar al programa, riesgo que habfa du-
rado entre 15 dias y més de 3 afios.

El 15.6% de los cuidadores fue calificado de ries-

go para el nifio, teniendo el 43.3% sélo educacién

bésica.

El medio se calificé de riesgo en el 20.8% de los
casos, siendo deficiente el saneamiento ambiental
en un 18%.

De los 154 nifios, 45 tuvieron alta nutricional en
el perfodo estudiado, con episodios de 31 a 1325
dias de duracién.

En la submuestra de 45 niiios, el 92% de las cui-
dadoras era la madres, siendo 47% casadas y 42%
solteras. El 42% estaba conforme con el
P.N.A.C., detectdndose que esta ayuda era mal
aprovechada en un 57.7% de los casos. Un 71%
de los cuidadores alimentaba en forma inadecua-
da a los nifios.

El enfrentamiento de la desnutricién requiere de
una aproximacién global al problema, evaluando
en cada caso qué factores estdn condicionando el
inicio y mantencién de la desnutricién. Creemos
que el modelo de ordenar los factores personales,
el cuidador y el entorno del nifio puede ser dtil
para mejorar la eficacia del programa.
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Caracterizacién de un grupo de nifios

querecidivanenel tiempoala

desnutriciono

altoriesgodedesnutrir.

Cecilia GeorgiJ., Alejandra Valenzuela S.
M. Coordinador: Dra. Claudia Canales
Universidad de Valparafso

omo es sabido el Servicio de San
Felipe - 'Los Andes ocupa el 22 lu-
gar de alta prevalencia de desnutri-
ci6én infantil dentro del pafs. Por
esto se pretende identificar caracterfst.icas de un
grupo de nifios, que recidivan en el tiempo a l.a
desnutricién (D) o a alto riesgo de desnutrir
(ARN), de la comunidad de Catemu: para asf
poder elaborar estrategias. 5
En esta comunidad hay 1.396 nifios mayores dc? 4
afios en control, de los cuales 129 alguna vez in-
gresaron al plan de desnutricién, es.tando actual-
mente egresado: pero sélo 37 nifios ingresaron en
mds de una ocasién a ARN o D. Por esto se hizo
una revisién retrospectiva con fichas clinicas de
qltimo 0.
f;: :étslultadg;\slpmés relevantes en.relacién a fac-
tores familiares son: baja escolaridad dq los pa-
dres (bésica 70%): bajos ingr_esos (50% sin previ-
si6én): alto nimero de habitantes en el hqgar
6.4+ 2.8 pers.). En relacién a factores ambien-

tales son: bajo suministro de agua potable
(48.8%), bajo porcentaje de alcantarillado
(29.3%). Los antecedentes obstétricos son:
primfparas (32.6%): estado nutricional normal
(74.3%) con escasa patologfa del embarazo; parto
de vértice (83%).
Por dltimo en los factores del nifio predomina el
sexo masculino (66%) y son nifios de término y
adecuados para su edad gestacional en su gran
mayorfa (90%). La morbilidad del lactante es
SDA (27.8%) SBO (19,9%), Anemia (17.8%),
paritosis (13.8%). El pecho exclusivo es bajo
(2.5 +- 1.7 meses). La edad de ingreso a Do
ARN es de 6.0+- 3.2 meses y el alta definitiva es
alos 31.6+- 14 meses. .
Se concluye que la desnutricién apunta hacia un
problema socio-cultural y ambiental, més que a
factores propios del nifio, del embarzo y el parto.
Asf se propone incentivar la lactancia materna
mediante educacién, ademds de educar respecto a
higiene personal y ambiental.
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Causas de muerte neonatal

seglin peso de nacimiento.

Hospital las Higueras. 1986-1990

Pacheco B., Francisco; Bravo F., Pablo;
DfazZ., Sergio; ParraC., Juan C.
Dr. Juan Benavides M.
Servicio de Pediatrfa. Hospital Las Higueras
Facultad de Medicina - Universidad de Concepcién

INTRODUCCION
on la reducién de la mortalidad in-
fantil, la mortalidad neonatal ad-
quiere mayor importancia relativa,
lo que hace necesario conocer sus causas, para
programar acciones adecuadas tendientes a dismi-
nuirlas. :
MATERIAL Y METODO
Se hace andlisis retrospectivo descriptivo de las
muertes neonatales entre el 1/1/1986 y el 31/12/
90, se usa como fuente de informacién la audi-
torfa de mortalidad infantil, determinando edad
de fallecimiento, sexo, tasa de mortalidad neona-
tal, causa de muerte y tasas especificas por peso
de nacimiento. Se considera la causa inmediata y
la causa bdsica de mortalidad.
RESULTADOS
En los afios estudiados hubo 20.807 recién naci-
dos vivos en el Hospital Las Higueras, 243 falle-
cieron, con una tasa de mortalidad de 11.67 x
1000, se incluye 40 fallecimientos derivados de
otros establecimientos (fallecidos totales 283). A
266 RN se les efectué necropsia (94%), los que
se analizan para determinar las causas de muerte.
De estos 58.6% eran de sexo masculino, el 36%
fallecieron el primer dfa de vida y el 84% en los
primeros siete dias. Las principales causas de
muerte inmediata fueron hemorragia intracranea-

na (HIC) con 34,6%, malformaciones (17,3%),
infecciones (14,3%) e inmadurez extrema
(11,3%). Las principales causas béisicas de
muerte fueron prematurez (18,4%), asfixia neona-
tal (13,5%) y membrana hialina (13.2%). Las
causas més relevantes de muerte por peso de naci-
miento fueron inmadurez extrema en el grupo de
500 - 749 grs. (53.8%), HIC en los grupos entre
750 - 1999 grs. (52.4%), infecciones y malforma-
ciones en el grupo de 2.000 a 2.499 grs., malfor-
maciones y HIC en el grupo de 2.500 - 2999 grs.
e infecciones y aspiracién masiva en menores de
3.000 grs. al nacer.

Las tasas de mortalidad neonatal tienden a dismi-
nuir en los iltimos dos afios, 10.9 y 10.2 x 1.000
nacidos vivos respectivamente. Las tasas es-
pecificas por peso de nacimiento presentan fluc-
tuaciones constantes en los afios analizados.

DISCUSION

Llama la atencién que la HIC constituye una im-
portante causa de muerte inmediata en RN con
peso de hasta 2.999 grs. Al nacer, cuando habi-
tualmente se describe como causa de muerte rele-
vante en pacientes de menor peso. En relacién a
esto serfa conveniente analizar los factores de
riesgo asociados en los RN de peso superior a los
1.500 grs.
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Evaluacion nutricional infantil

en una comunidad rural

Francisco Andrade, Rail Berrfos, Francisco Cadagan,
Juan Pablo Estevez
Facultad de Medicina - Universidad de Chile -Sede Oriente

e describe el estado nutricional de la
poblacién infantil de la comunidad
rural de Rapelco, Provincia de Mul-
chén, VIII Regién, entre los meses
de Enero a Agosto de 1991. El pardmetro utiliza-
do en esta evaluacién nutricional es el fndice
Peso/talla, correspondiendo a la normalidad un
indice entre 91 -100%; desnutricién grado I entre
81-90%:; desnutricién grado II entre 70-80 y des-
nutricién grado III al fndice menor 70%.
La unidad de informacién utilizada fue tarjetones
familiares obtenidos en base a un censo realizado
en la comunidad en Enero de 1991, facilitados
por la Posta Rural de Rapelco. El nimero de tar-
jetones fue 64, que corresponde al nimero total
de familias que componen la comunidad. Estos
recopilan los datos concernientes a: edad, sexo,
escolaridad, saneamiento bisico, viviehda, mor-
bilidad y estado nutricional infantil.

La informacién obtenida a partir de estos datos
arroja la siguiente distribucién: ndmero de nifios
(lactantes, hasta los 5 afios) = 738; nifios con des-
nutricién Gl= 27(3.6%); nifios con desnutricién
G2 y G3= 0. Se estudian los grupos familiares a
los que corresponden estos nifios, encontrdndose
que un 55% de las madres no han completado la
ensefianza bésica y un 22% de ellas son analfabe-
tas. La principal fuente de agua de estas familias
deriva de pozos con bombas y un 66% de ellas
posee cocina a lefia.
Se concluye que la desnutrici6n infantil en esta
comunidad sigue existiendo, pero afortunada-
mente en grado leve, por lo tanto, se plantea
como objetivo a futuro el de erradicar Ia desnutri-
ci6n infantil; y como probables factores de ries-
go: grado de escolaridad de la madres, fuente de
agua potable y tipo de cocina; no siendo es-
tadisticamente significativo por los casos de la
muestra.
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Factores asociados a Recien Nacidos

de pesobajo e insuficiente

Rebolledo ., Victor; RoaP., José; Trincado M., Arturo;
Rojas M., Claudia; Dr. Alcorta T., Ivén,
Srta, Olivares C., Lorena
Universidad de Concepcién

n Chile la prevalencia de recién na-
cido de bajo peso es de aproximada-
mente 10% de los nacimientos, aso-
ciado a caracterfsticas de la madre,
recién nacido y ambiente. El objetivo de este tra-
bajo es conocer el peso de recién nacidos de una
comunidad rural y determinar los factores asocia-
dos a recién nacidos de bajo peso (RNBP) y re-
cién nacidos de peso insuficiente (RNPI).
Se procedié al andlisis retrospectivo de tarjetas de
control de salud de los R.N. ingresados al po-
liclfnico de nifio sano del Consultorio general ru-
ral de Caren, Monte Patria, IV Regi6n, entre Ene-
ro de 1989 y Abril de 1992: consjgnando su peso
de nacimiento clasificado en R.N. Peso Normal,
RNPI y RNBP. También se procedi6 al andlisis
retrospectivo de fichas maternales de embarazos
(RNPI y RNBP), evaludndose antecedentes per-
sonales, patologfa obstétrica, factores nutricio-
nales y socioeconémicos. De los 134 R.N. ingre-
sados 64.4% comrespondian a RNPN, 23,9% a
RNPI y 6,7 a RNBP. Entre los antecedentes per-
sonales maternos de los RNPI y RNBP destacan:

primigesta 34%, de las cuales eran precoces
46.8%, antecedentes de RNBP 2,4%, gran
multipara 2,4% mayor de 40 afios 2,4%. En pato-
logfa obstétrica destaca: anemia 34,2%, colestasia
intrahepética del embarazo 7,3%, sintoma de par-
to prematuro 7,3%, ruptura prematura de mem-
branas 7,3%. También destaca dentro de los ante-
cedentes maternos cesdrea en 22%. Factores
nutricionales: bajo peso materno 36,6% y obesi-
dad 2,4%. Factores sociecondémicos: soltera al
primer control del embarazo 95,1%, escolaridad
incompleta 100%.

Se puede concluir que un alto porcentaje de R.N,
(69.4%) presentan peso normal al nacer. Entre
los factores relevantes asociado a RNPI y RNPB
destacan: escolaridad incompleta de las madres
(100%), soltera al primer control del embarazo
(95,1%), bajo peso materno (36,6%), anemia
(34,2%), primigesta (34%), cesérea previa (22%).
Deberia enfatizar en las localidades rurales la
educacién y la paternidad responsable, junto a un
adecuado apoyo nutricional a l1a embarazada.
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Manejo nutricional del sindrome

diarréico agudodel lactante

Hinrichs O., Emesto; Varas C., Alejandro; Martinez T.,
Claudio; Dr. Venegas V., Guillermo.
Departamento de Pediatrfa, Facultad de Medicina -

Universidad de Concepci6n. Con apoyo de FONDECYT
(90-147)
INTRODUCCION RESULTADOS

1 tratamiento nutricional del
sindrome diarréico agudo (SDA)
del lactante ha sufrido variaciones,
especialmente, en lo que se refiere a la adminis-
tracién precoz de disacéridos, particularmente
lactosa. Durante la enfermedad existe una dis-
minucién de la actividad de lactasa vellositaria
11legando s6lo en pocos casos a producir intoleran-
cia. Esto se explicarfa que una dieta sin dicho
elemento no supondrfa mayor beneficio.
OBJETIVO
Se estudiard la evolucion del SDA frente a la ad-
ministracién de una dieta con lactosa y otra sin
ella.
MATERIAL Y METODOS
En el afio 1991 se estudiaron 34 lactantes me-
nores ingresados por SDA seleccionados bajo
criterios de la OMS para realizar de este tipo de
estudios. )
Se compararon dos grupos: uno (n1=12) alimen-
tado con férmula con lactosa (CL) y otro (n2=22)
con férmula sin lactosa (SL).
En cada uno de ellos se midi6 peso y balance es-
tricto de ingresos y egresos los dfas 1,2, 6y 7 en
cuna metabdlica.
Se calculé el porcentaje de peso ganado (PPG)
con respecto al dfa de ingreso y el volumen diario
de deposiciones (VDD). El andlisis estadistico se
realiz6 con prueba de curva normal con 95% de
confianza.

En cuanto al promedio de PPg respecto al ingre-
so, en ambos grupos comenzé un rdpido ascenso
dede el primer dfa (4.87% los CL: 5.42 % los
SL), logrdndose el m4ximo de 6.15% a los 2 dfas
para los dos. Al sexto dfa descendi6 a 3.38% los
Cl y a 4.70% los SL, verificindose al séptimo
una nueva alza a 5.79% los Cl y a 5.10% los SL.
No hubo diferencias estadfsticamente significati-
vas entre ambos grupos en ningin dfa de terapia.
El anilisis del promedio de VDD muestra a los
SL con una cantidad mayor (164ml/kg) el primer
dfa que los CL (128ml/kg); al segundo dia des-
cienden répidamente los SL (97ml/kg) mientras
CL se mantienen constantes (133ml/kg). Al sex-
to dfa descienden a valores similares (SL 18ml/
kg; CL 23 ml/kg) que se mantienen en los CL
(22ml/kg) subiendo en los SL (48ml/kg). Tam-
poco se encontré diferencias estadisticamente sig-
nificativas entre ambos grupos en ningin dfa de
evolucién.
CONCLUSIONES
El SDA con deshidratacién leve y moderada
evoluciona en forma similar en pacientes tratados
dietéticamente tanto con férmulas con como sin
lactosa, incrementando su peso en forma impor-
tante a los 2 dfas, y presentando ya a los 6 dias
una volumen de deposiciones dentro de lo nor-
mal. Las diferencias existentes entre ambos gru-
pos no son significativas estadisticamente en
ningin momento de la evolucién del cuadro.
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Actitud actual de la juventud

frente ala homosexualidad

Georgis J., Cecilia; Ramirez G., Cristina; Dfaz C., Marcela:
Dr.AlonsoR., Carlos
Cétedra de Medicina Legal - Facultad de Medicina -
Universidad de Valparaiso.

omosexual es quien en la vida
adulta estd motivado por una
atraccién erdtica exclusiva o
preferencial hacia miembros de
un mismo sexo, €ésto se observa en otras especies
animales.
Controversias no resueltas de tipo politico y mo-
ral sumadas a la carencia de un mejor conoci-
miento cientifico sobre las causas de la conducta
homosexual, han impedido deterinar si el homo-
sexualismo representa una variable normal o pa-
tol6gica de la conducta social humana.
Debido a los cambios habidos en el pensamiento
valores de la juventud actual, se plante§ el po-
der determinar la opinién de diferentes estu-
diantes de la Universidad de Valparaiso para co-
nocer cudl es la actitud de ellos frente a la homo-
sexualidad. Para ésto se encuestd a 221 estu-
diantes, mujeres y hombres de cursos iniciales y
finales de carreras de Medicina (74), D.e.recho
a3y Arquitectura (74), se efectué andlisis es-
tadistico usando Jicuadrado.
Los resultados demostraton que el 63.3% (E.S.)

del total acepta y tolera la homosexualidad mas-
culina como un hecho social real y por respeto al
derecho al derecho de las otras personas (73.2%
de mujeres y 53% de hombres).

Frente a la homosexualidad femenina, las mu-
jeres la rechazan en mayor proporcién que los
hombres. (E.S).

Respecto a la aceptacién legal de 1a homosexuali-
dad en pafses desarrollados, el 47% de los en-
cuestados los considera adecuado a la realidad.
Frente a la luz de la ley chilena que sanciona con
presidio la cépula anal entre homosexuales, el
55.2%, la considera obsoleta y piensa que debiera
modificarse, un 15.5% de los hombres encuesta-
dos aplicarfa una pena mayor ante el delito de so-
domia. El 67.4% (E.S.) de los encuestados con-
sidera que no se debe discriminar a los
homosexuales en sus desempeiios laborales.

Un 44.3% marcé que la sociedad chilena no estd
més tolerante respecto a la homosexualidad. No
hubo diferencias significativas de opinién entre
cursos iniciales y terminales ni entre las dife-
rentes carreras.
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Adolescente embarazada:

Algunos aspectos socio culturales

Castro 8., Rodrigo; Covarrubias G., Rodrigo;
Ahumada M., Luis; Carrasco A., Cristidn
Universidad de Valparafso

| embarazo en la adolescente ha
sido una preocupacién prioritaria de
las autoridades de salud, destacando
dentro de los objetivos especificos
de los programas de salud materna perinatal y del
nifio y adolescente la disminucién de la tasa de
embarazo en este grupo etario.
En este trabajo se pretende evaluar algunas carac-
terfsticas socio culturales de la adolescente em-
barazada.
Se encuestaron 520 mujeres de entre 13 y 21 afios
de edad, las que acuden a parir a los Servicios de
Obstetricia y Ginecologfa de los Hospitales G.
Fricke (Vifia del Mar) y C. Van Buren (Valpa-
rafso), durante Octure de 1991 y Marzo'de 1992.
Las encuestadas se dividieron en tres grupos
segin edad, que son: Grupo 1 de 13 a 15 afios,
Grupo 2 de 16 a 18 afios y Grupo 3 de 19°a 21
afios.
De la encuesta antes mencionada se desprende lo
siguiente:

Respecto del inivel educacional {un 66,7% tiene”

su educacién bésica incompleta en el Grupo 1,
del Grupo 2 y 3, el 67.1% y 54.5% tiene su edu-
cacién Media incompleta.

En relacién al estado civil, un 58,1% es soltera al
momento de quedar embarazada, considerando
los 3 grupos etarios.

Del{uso de anticonceptivos antes del embarazo./
un 79,2% prefiere no usarlos, y del total que usa-
ban un 63.5% lo hacfa en forma inadecuada.

Del total de mujeres encuestadas, sélo el 9.,6%
aprendié el uso de anticonceptivos por intermedio
de sus padres, un 11.5% de un profesor y un
25.8% de una amiga o amigo.

En relacién al [embarazo) propiamente tal, el
52.7% era[no deseado, lo que se refleja en que el
38.9% del grupo 1, 29.7% del grupo 2 y un
21.2% del grupo 3, no se controla su embarazo en
forma adecuada (considerdndose adecuado
minimo un control mensual a partir del tercer
mes).

{Resg_ecto de su pareja al momento de nacer el

hijo,le] 24.2% era inestable, es decir, ya no existfa
nexo alguno al momento del parto.

Del total de las encuestadas, un 44.6% son hijas
de padres separados y un 30% tiene entre 4 y 6
hermanos, observéndose que un 33.3% del grupo
1, 36.7% del grupo 2 y 37.9% el grupo 3 presen-
taba un caso similar de una hermana de 18 afios o
menos embarazada.

Concluimos que el manejo de la adolescente, re-
quiere un apoyo que comienza en el seno fami-
liar, sigue en su educacién escolar y se mantiene
por los programas de salud.
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Alcoholismo rural,

;Una realidad preocupante?.

Detecci6n y prevencién a través de

un trabajo en equipo

Bertelsen P., MandiolaJ., Martinez D., PinedaR.,
DRa. Salas I, Dra. Paredes O.
Facultad de Medicina - Divisién Ciencias Médicas Oriente -
Depto. de Salud Piblica - Universidad de Chile.

INTRODUCCION

1 alcoholismo es una lacra que afec-

ta al pafs contribuyendo al gasto so-

cioeconémico en el dmbito laboral,
sanitario y personal. Ademds cada dia vemos una
mayor prevalencia en la juventud, afectando no
sélo el presente sino el futuro de la nacién. Es
por ésto, que estudiamos esfa patologia en una
comunidad rural (Mulchén, VIII Regién, Marzo -
Abril de 1992), a través de una investigacién des-
criptiva € intervinimos en ella con el fin de pre-
venir y disminuir la prevalencia existente.

MATERIAL Y METODO

Se realiz6 un estudio descriptivo transversal, uti-
lizando una encuesta estandarizadas andénima
para detectar bebedores problemas (EBBA),. la
cual se aplicé sobre una muestra representativa
de 259 personas €n 4 estamentos de la ccgmunidg:
Empresa Forestal, Hospital, Escuela Bésica y L'1—
ceo. Se realizé un catastro de lugares de expendio

de alcohol basado en informaci6n entregada por’

]a Municipalidad y fuentes policiales. Luego de
analizar los resultados se intervino sobre la comu-
nidad a través de educacién, difusién, formacién
de un grupo coordinador y elaboracién de un pro-
grama para la formacién de una unidad de aten-
ci6n para el alcoholismo en el Hospital local.

RESULTADOS
La muestra estudiada abarcé 259 personas (61%

hombres y 39% mujeres) entre 12 y 50 afios. Se
encontré un 43% de bebedores problema (BP),
55% de los hombres encuestados son BP, 22% de
las mujeres encuestadas son BP. En el grupo de
educacién Media (x=17,5 afios) existe un 46% de
BP. El grupo de educacién Bésica (x=12,3 afios)

muestra 21% de BP. Los BP entre los trabaja-

dores forestales (x= 32,5% afios) son un 55%. Se

detectaron 192 lugares de expendio de alcohol

(125% son ilegales) lo que corresponde a un lu-
gar cada 103 habitantes.

Los resultados obtenidos en el Hospital de Mul-
chén se desecharon por ser poco confiables.

COMENTARIO Y CONCLUSIONES
El porcentaje de BP encontrados en la comunidad
(43%) sobrepasa ampliamente los promedios na-
cionales (20%). El beber problema tiene una
mayor frecuencia entre los hombres. Existe una
alta prevaleciente de BP en la juventud, des-
tacindose el problema desde la Educacién
Bésica. Entre los trabajadores la cantidad de BP
triplica las cifras nacionales. Existe una exceso
de lugares de venta de alcohol.
Dada la alta prevalencia de BP se realizaron ac-
tividades de prevenci6n primaria en nifios, orga-
niz6 grupo coordinador de autoridades contra el
alcoholismo y organizé programa de atencién,
tratamiento y prevencién contra el alcoholismo
en el Hospital local.
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contaminacion fecalen

el medio rural
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Kluttig V., Elisabeth; Z4rateR., Christian,
Dr. FantaN,, Enrique; Dra. Torres H. Marisa
Facultad de Medicina - Pontificia Universidad Catélica de
Chile

INTRODUCCION

a contaminacién fecal (C.F.) y las

enteroparasitosis que de ella deri-

van, son de gran prevalencia en
Chile, especialmente en la poblacién infantil del
medio rural. Frente a ésto, se puso en prictica un
plan de extensién en C.F. en Sagrada Familia. En
Enero de 1991, se realizé el diagnéstico (1) y
tratamiento farmacol6gico de los nifios infecta-
dos. Conjuntamente se realizaron jornadas edu-
cativas a los habitantes de la comunidad para evi-
tar la reinfeccién, ya que la educacién es
indispensable para lograr una prevencién eficaz
de las enteroparasitosis. Este rol deben asumirlo
miembros de la comunidad, especialmente profe-
sores (2) y personal de salud. El objetivo es lo-
grar capacitar a estas personas.

MATERIALES Y METODOS

Se realizé un Curso Taller en Agosto de 1991 y
un Seminario en Mayo de 1992, destinados a pro-
fesores y personal de saluda del 4rea rural. En el
curso taller, durante tres jornadas se abordaron:
enteroparasitotis, C.F. y saneamiento ambiental
(S.A.); utilizando clases expositivas (audiovisua-
les) y educacién con metodologfa participativa
(3). En el seminario, ademds de lo anterior, los
asistentes elaboraron proyectos en prevencién de

C.F. aplicables en su comunidad. Se aplicaron
tres evaluacions: al inicio y al término del curso,
y otra al inicio del seminario, para medir conoci-
mientos y su permanencia.

RESULTADOS

Aplicadas las evaluaciones, se observé: Evalua-
cién: Promedio general (P.G.) = 3.9 (Desviacién
Estdndar (o) = 1.29, Aprobados (A) = 57.5%
(Promedio (P) = 4.8 (o = 0.93); Evaluacién 2:
P.G. =55 (0 =1.09), A =90% (P=57 (0 =
0.83); Evaluacién 3: P.G. = 6.4 (0 = 1.04), A =
100% (P = 6.4 (o = 1.04).

DISCUSION Y CONCLUSIONES

Se infiere que los participantes est4n capacitados
para difundir y poner en préctica sus dos proyec-
tos. Se espera que ésto se traduzca en: toma de
conciencia de la contaminacién fecal como pro-
blema de salud comunitario, mejorando del S.A.
y hébitos higiénicos. Lo anterior debiera refle-
jarse en un descenso de las tasas de infecciones
enteroparasitarias.

Es indispensabe la coordinacién entre el equipo
de salud, profesores y el aparato politico-
administrativo de la zona, para poder abarcar a
toda la comunidad.
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Conductas frente al consumo de

alcohol, de alumnos de

un curso de alcohologia de

la Universidad de Concepcion

AlegriaB., Jorge; AlegrfaB.,Julia, Gazabatt S. Florence,
Irribarren G., Roberto, Dr. Oscar Ponce P.
Facultad de Medicina - Universidad de Concepcidn

INTRODUCCION
a ingesta de alcohol es uno de los
problemas més importantes de Sa-
lud Piblica, hecho confirmado en
un trabajo sistemético en un grupo etario de la
WIII Regién entre 12 y 18 afios. El objetivo de
este trabajo es analizar las conductas frente al
consumo de alcohol en estudjantes que asistieron
a un curso electivo semestral de Alcohologfa dic-
tado en la Universidad de Concepcién.
METODOS:
En Diciembre de 1991 se aplicé una encuesta de
16 preguntas a 150 estudiantes de distintas dreas
de la Universidad de Concepcién que finalizaban
el curso 'Alcohologia" que se inserta dentro del
programa "Alcohol y Alcoholismo”. El instru-
mento utilizado es una adaptacién realizada por
un grupo de investigadores de la Facultad de
Educacién Humanidades y Artes de una encuesta
disefiada por la Facultad de Medicina de la U. de
C. sobre el hébito tabdquico.
RESULTADOS:
De los encuestados el 66% son mujeres y 33%
yarones, de edad promedio 22 afios. El 85% dice
que se consumen bebidas alcohdlicas en sus ho-
gares y un 54% sefiala ingerirla. El 83% sefiala
ausencia de un problema de alcoholismo en su fa-
milia y 13% presencia. El 56% reconoce que su
mejor amigo/a consume bebidas alcoh6licas, un
33% dice que no, un 9% sefiala no saber. En
cuanto al permiso para beber por parte de los pa-

dres el 68% responden en forma afirmativa. El
50% indica haber tenido autorizacién en el cole-
gio. Al pedir que el encuestado se identifique
con su condicién de bebedor el 68% se identifica
como abstemio, 31% bebedor y ninguno marcé
las alternativas de bebedor excesivo, alcohélico o
alcohélico rehabilitado. Dentro de las personas
que influyeron para no beber, los que se identifi-
caron como abstemios respondieron 71% los pa-
dres, 11% el profesor, 2% €l médico y como fac-
tores se pueden destacar 40% manifiesta que no
le gusta o que no le interesa beber, 39% mencio-
na la informacién y 29% sefiala el modelo de pa-
dres. Al ingresar a la Universidad el 63% no
modificé su consumo, 19% lo auments, 6% co-
menz6, 5% disminuyé. Los compaiieros y ami-
gos influyen en el 26% de los encuestados para
comenzar a beber, y como factores impulsivos se
destacan: imitaci6n, curiosidad y mejoramiento
de comunicaciones (34%).
CONCLUSIONES:
Se observa que el 54% de los encuestados consu-
men bebidas alcohélicas y no modifican su con-
sumo previo de alcohol una vez que han entrado
a la Universidad, existiendo un mayor consumo
en el sexo masculino (alfa = 0.01). Sobresale la
importancia de la informacién y el medio familiar
para no beber. Llama la atenci6n la poca influen-
cia del médico y el grado de desconocimiento del
consumo de bebidas alcohélicas de mejor amigo/
a del encuestado.
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Conducta sexual en

pacientes HIV (+) y

surol en la propagacion del SIDA

Valdivia B., Hugo; Olivares D., Juan Carlos
Dra. Ortega, Rinna
Facultad de Medicina - Divisién Ciencias Médicas Oriente -
Universidad de Chile. Policlinico ETS, Servicio
Dermatologia - Hospital del Salvador

ada la falta de un tratamiento eficaz
contra la infeccién por el virus de la
inmunodeficiencia humana (HIV),
el tnico medio disponible para con-
trolar la enfermedad, es la prevencién.
El principal mecanismo de transmisién es el con-
tacto sexual, en particular en los grupos de homo/
bisexuales hombres. El conocimiento del estado
de portador del HIV, ha sido reconocido como un
factor importante en la disminucién de los con-
tactos sexuales de alto riesgo en estos grupos. En
el medio nacional no existen estudios sobre el
tema. Con el objeto de analizar que es lo que
ocurre en nuestra realidad se disefié un estudio
prospectivo. Se entrevist6 a 21 pacientes HIV
(+) confirmados que estdn en control en un po-
liclfnico de enfermedades de transmisi6n sexual.
Los datos se analizaron utilizando pruebas de sig-
nificacién estadfstica como X2. La edad prome-
dio fue de 21 afios, todos de sexo masculino y en
etapa II de la enfermedad. Un 57.5% es homo-

sexual, 9.5% bisexual y 33% heterosexual. El
69% tiene Cuarto Medio cursado y 38% Educa-
cién Superior.

Destaca gran promiscuidad en todos los grupos.
El nimero de parejas sexuales en los tltimos 5
afios es de 11 en promedio. Gran preocupacién
causa que un 38%, pese a saber su diagnéstico y
la gravedad de esta enfermedad transmisible, si-
guen manteniendo relaciones sexuales sin utilizar
preservativos. El 28.4% ha tenido mds de una pa-
reja sexual sin utilizar medidas preventivas, sien-
do el promedio de cuatro.

El mayor uso de medidas preventivas (abstinencia
o' preservativos) se relaciona significativamente
con el rol heterosexual, no asf con el nivel educa-
cional.

Creemos que serfa demasiado ambicioso esperar
un cambio radical en la conducta sexual de estos
grupos y, por lo tanto, el esfuerzo debiera enfati-
zarse en la educacién para la mantencién de una
pareja estable y el mayor uso de preservativos.
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Conocimiento sobre lactancia y

mastitis puerperal

AguayoN., Carlos; Carrasco G., Miguel; Celis B.,
Magdalena y Valenzuela B., Andrés.
Universidad de Concepcidn

a alimentacién es el factor més im-
portante en el determinacién del
crecimiento. La mejor alternativa
desde el punto de vista nutricional,
inmunolégico y de desarrollo psicosocial
armdnico es la lactancia materna, la cual puede
afectarse por diversas patologfas, una de ellas, es
1a mastitis puerperal. .
El objetivo del trabajo es evaluar el conocimiento
que han adquirido las embarazadas en los con-
troles prenatales de aspectos bésicos sobre este
tema.
Este estudio se realiz6 entre el 4 y el 18 de Mayo
de 1992, incluyendo un total de 218 pacientes
embarazadas con edad gestacional mayor de 32
semanas, consultantes a policlinico y hospitaliza-
das en el Servicio de Obstetricia del Hospital
Clinico Regional de Concepcién. Se aplicé una
encuesta que recogi6 antecedentes sobre: paridad,
conocimientos bésicos sobre lactancia y cuidados
generales de las mamas.
La edad promedio fue 27.2 afios. El 39.5% fue-
ron nuliparas y 60.5% multiparas. Un 68.8% de
las pacientes se controlé 8 o més veces. Un
92.6% considera que la mejor alimentacién es la
leche materna. El 92.5% considera que es sufi-

ciente dar pecho por més de 6 meses. El 62.3%
agregarfa agua antes del tercer mes (69.1% son
multfparas). S6lo un 52.3% administrarfa leche
segtin libre demanda (68.4% son multfparas). De
las nulfparas, un 65.1% inici6 la preparacién del
pez6n antes del quinto mes (75% tenfan m4s de 8
controles). Un 47.7% no limita el tiempo de
cada mamada. El 65.1% sabe hacer un aseo co-
rrecto de las mamas y sélo un 40% conoce una
buena técnica de amamantamiento. Ante la apa-
ricién de una grieta en el pezén, el 66.9% no
sigue amamantando.

Resulté satisfactorio constatar que gran parte de
las embarazadas domina los conceptos de elec-
cién de leche materna, duracién de la lactancia y
aseo de las mamas. Gran parte de las encuestadas
atn no asimila los conceptos de exclusividad de
la lactancia antes del cuarto - quinto mes, ni el
concepto de libre demanda en la administracién
de leche materna. Ademés, existe falla de infor-
maci6n con respecto a las técnicas de amamanta-
miento.

En base a nuestros resultados, consideramos per-
tinente reforzas los conocimientos sobre lactancia
a toda mujer embarazada, sea nulipara o
multipara.
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Contreras B., Jorge; Pachecho D., Alejandro;
Castillo M., Andrés y Gélvez M., Roberto.
Facultad de Medicina - Universidad de Chile

INTRODUCCION:
a fiebre tifoidea (FT) y la hepatitis vi-
ral (H), son enfermedades que se dan
en forma endémica en nuestro pafs
desde hace muchas décadas. El Célera (C), es una
enfermedad con mecanismo de transmisién simi-
lar a las anteriores que no se vefa en Chile desde
comienzos del siglo. Sin embargo, en los wltimos
meses ha reaparecido generando una epidemia.
El presente trabajo tiene como objetivos:
a) Constituir un estudio preliminar para demos-
trar las siguientes hipétesis: 'Los conocimientos
generales sobre C., serdn mayores que los que se
tengan sobre FT y H, enfermedades de alta preva-
lencia en Chile, debido al impacto socio-cultural
que ha generado en nuestro medio la aparicién de
una epidemia de C en Sudamérica.
2) Elaborar con posterioridad un estudio de ma-
yor envergadura, ha realizar en un universo ma-
yor, que incluye, ademds, alumnos de educacién
bésica y profesores.
METODOS: Se disefié una encuesta con pregun-
tas de seleccién miuiltiple, con diversos ftemes,
correspondientes a FT, H y C que fue contestada
por 194 estudiantes de dos establecimientos de
ensefianza media de Stgo., de 32 y 42 afio Medio,
con edades que oscilan entre los 16 y 19 afios.
RESULTADOS: Respecto al agente causal, los
mayores porcentajes elegidos fueron: 45% para
virus en FT, 43,3% para bacteria en C y 36,6
para virus en H.  En cuanto a los vehiculos de
contagio para las tres enfermedades, los porcen-

tajes son altos y similares para: agua de pozo, ca-
nal o rfo; manos sucias; bafios ptiblicos; compartir
utensilios para comer; verduras crudas y mariscos
crudos. Al preguntar sobre la sintomatologfa, la
fiebre alta fue en FT, el sintoma mds elegido
(95.4%) en C, la diarrea abundante (98.5%) y en
H, la coloraci6n amarillenta de la piel (92%). Un
49% piensa que la FT no ocasiona la muerte, res-
pecto a un 12,9% que opina que el C, sf la causa y
un 49,5% que piensa que la H no la ocasiona. Las
conductas preventivas para las tres enfermedades
que alcanzaron mayor porcentaje son: lavado de
manos, consumo de comidas cocidas y tratamien-
to de aguas servidas. El 68% que la enfermedad
de la cual m4s se sabe es de C.
CONCLUSIONES:
1) En relacién al agente causal, se ve gran desco-
nocimiento: menos del 50% en FT y H, indica
correctamente la etiologia; en C, la bacteria fue
reconocida por mayor porcentaje de los encuesta-
dos como agente causal.
2) Respecto a los mecanismos de transmisién, se
tienen buenos conocimientos, en general, recono-
ciéndose las medidas universales de prevencién
€Omo correctas.
3) En cuanto a la sintomatologfa, hay un conoci-
miento aceptable, reconociendo en la mayoria de
los casos (sobre 60%) los sfntomas cardinales de
la enfermedad.
4) E1 68% de los encuestados cree manejar mayor
informacién a C, lo cual es concordante con el
objetivo inicial.
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Consumo de tabaco en médicos del

Hospital Guillermo Grant Benavente

Concepcién 1992

UrrutiaZ., Andrea; Sdenza K., Rocfo;
Villar M., Raiil; Delgado S., Pablo
Profesor Asistente Sra. Lagos N., Oriana
Facultad de Medicina, Universidad de Concepeién

1 hébito tabdquico es importante
causa de enfermedad crénicas y de-
funciones prematuras: considerando
epidemia creada por el hombre (1).
X os planes de salud actuales tienden a reducir el
consumo.de cigarrillo. En la octava regién no se
han publicado trabajos que midan el consumo en
médicos. Por tal motivo,-el objetivo de éste es
conocer el consumo de cigarrillo en los médicos
del H.G.G.B de Concepcién, en su actitud frente
al paciente que fuma y otras variables epide-
miolégicas.
Es una investigacién descriptiva, realizada entre
marzo y Abril de 1992. Se us6 muestreo estratifi-
cado segiin Servicio (Medicina, Cirugfa, Gineco-
logfa, Obstetricia, Pediatrfa) abarcando el 47,2%
de los médicos (n=101), mediante una encuesta
estructurada para tales efectos, anémina, tGpicos
generales como: edad, sexo, especialidad y pre-
guntas dirigidas.
La edad de los encuestados varfa entre 26 a 64
afios, 67,3% corresponde al sexo masculino. Ac-
tualmente fuma 43,6%; 50% de los hombres y
48,48% de las mujeres: 26,7% de médicos dejé
de fumar definitivamente; motivos: 59,3% dafio a
la salud; 92,6% no volverfa a fumar; 19,8% nun-
ca ha fumado; 9,9% ha fumado alguna vez,
53,1% inici6 el hébito en Educacién Universitar-
ia; 33,3% Media y 13,6% actividad profesional;
72.3% no recibié educacién antitabdquica durante

estudios universitarios.
De los fumadores, 65,9% lo hacen diariamente, la
mayorfa consume menos de 10 cada dfa; 75%
consume por gusto: 18,2% stress; 61,4% prefe-
rentemente en actividades sociales; 50% se con-
sidera adicto al cigarrillo.
Conducta frenta a pacientes fumadores estimula
supresién: 80% de los médicos que nunca ha fu-
mado: 40.3% de los exfumadores; actitud indife-
rente: 10% de los que alguna vez han fumado y
9,9% de los fumadores actuales; 29.6% reconoce
que fuma delante de pacientes; 61.4% manifiesta
no mostrarse motivado por la campaiia del Minis-
terio de Salud.
Se concluye que un alto porcentaje de médicos
fuman actualmente, lo que no coincide con otros
estudios realizados en Chile y en el extranjero.
La mayorfa inicia su hébito durante Educacién
media y universitaria. De ellos fuma diariamente
una cantidad menor de 10 cada dfa. Un porcen-
taje importante lo hacen frente a pacientes.
Destaca la actitud indiferente de los fumadores
actuales frente al paciente que fuma. La mayorfa
no se siente motivado por la campafia Anti-
tabdquica del Ministerio de Salud.
Se sugiere intensificar y/o modificar dicha cam-
pafia y efectuar educacién a nivel estudiante
bésico (72 y 8%) y secundarios para evitar el con-
sumo.
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INTRODUCCION:
as intoxicaciones agudas son moti-
vo frecuente de consulta de urgen-
cia y sus causas, han variado en los
ltimos afios. Pese a ésto, no contamos con infor-
macién actualizada, por lo que decidimos realizar
una investigacién que permita apreciar las ten-
dencias de intoxicaciones y realizar compara-
ciones entre Santiago y dos ciudades de provin-
cia.
MATERIAL Y METODOS:
Se realiz6 un estudio descriptivo y retrospectivo.
La informaci6n fue obtenida de los datos de aten-
ci6n de adultos del afio 1991, en Servicios de Ur-
gencias de Calama (26.060 atenciones), Nufioa
(54.377) y Punta Arenas (33.126), alma-
cendndose en formularios estandarizados y pro-
cesdndose manualmente, obteniéndose frecuen-
cias y asociaciones.
RESULTADOS:
Del total de consultas, las intoxicaciones corres-
pondieron a: Santiago 1%, Calama 0.38% y Pun-
ta Arenas 0.14%.
Los téxicos més utilizados fueron las Benzodia-
cepinas (46.8%): Santiago 51.9%, Calama 27.2%
y Punta Arenas 28.6%.
El sexo femenino predomind: Santiago 73.6%,
Calama 63.6% y Punta Arenas 65.3%.

La edad m4s afectada fue entre 15 - 29 afios: San-

tiago 65.2%, Calama 62.5% y Punta Arenas
46.9%.

Las hospitalizaciones fueron 9.2%; predominando
Benzodiacepinas en Santiago (47.3%) y Punta
Arenas (57,1%) y Neurolépticos en Calama
(40%).

Se registré sélo un fallecimiento (Calama).
CONCLUSION Y DISCUSION:

El mayor porcentaje de intoxicaciones se dio en
Santiago, centro de la actividad econémico-
productivo del pafs. Los agentes mds utilizados
son las Benzodiacepinas, firmacos ampliamente
recetados sin mayor control a pacientes que con-
sultan por patologfas psicosométicas.

El grupo etdreo més afectado correspondi6 a ado-
lescentes y adultos jévenes en edad productiva y
en perfodos de crisis propios a su edad. se obser-
va predominio de mujeres, lo que se asocia con su
mayor consumo de medicamentos.

Destaca la poca mortalidad observada, lo que
concuerda con el tipo de toxicidad de las Benzo-
diacepinas.

Otros elementos a considerar son la escasa infor-
maci6n y desuniformidad en los datos de aten-
¢ién, falta de manejo estandarizado frente al in-
toxicado, ausencia de laboratorios toxicol6égicos
con su implicancia médico legal y la carencia de
estudios actualizados a nivel nacional.
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Deteccién de los bebedores

problema en la poblacién

adolescentedeFrutillar.

Leighton C., Ximena; Calcagni C., Marisol; Garcfa S.,
Marianela; Zavala U, Claudia
Dra. Inés Salas
Universidad de Chile - Facultad de Medicina Oriente

INTRODUCCION:
1 consumo de excesivo alcohol, con-
stituye uno de los principales pro-
blemas de salud piblica en Chile.
El 60% de los mayores de 15 afios son bebedores
moderados, el 15% excesivos y 5% de al-
cohdlicos (1). Estudios nacionales demuestran
una alta prevalencia del consumo de alcohol
(5.3% entre 15 - 19 afios (1982) y 9.2% de al-
cohélicos (3), que ha ido en aumento. Los estu-
dios mencionados se basan en el aspecto cuantita-
tivo del problema, sin considerar los trastornos
derivados de éste que no siempre se asocian a un
beber excesivo. Este trabajo busca contribuir a
mejorar la situacién de salud de la poblaci6n ado-
lescente de Frutillar, determinando la prevalencia
de los bebedores problema, identificando factores
asociados al consumo de alcohol y los principales
conflictos derivados del consumo de alcohol.
MATERIAL Y METODO;
Estudio transversal realizado en marzo 1992 en
los dos liceos de Educacién Media de la comuna
de Frutillar. La muestra comprende 749 jévenes
entre 11 y 21 afios (X 16). El instrumento fue en-
cuesta anénima de 2 {temes, el primero de 9 pre-
guntas acerca de las caracterfsticas socio-
econémicas; el segundo llamado EBBA (Escala
breve de beber anormal) utilizada actualmente
por el Ministerio de Salud en la poblacién adulta.

Compuesto por 7 preguntas de respuestas afirma-
tivas o negativas relacionadas con las pro-
blem4ticas asociadas al beber. Considerando be-
bedor problema con 2 o m4s respuestas positivas.
El andlisis estadfstico fue por método de ji cua-
drado.
RESULTADOS:
El 70% son hombres y el 20.9% mujeres. El
32.8% consumen alcohol, concentrdndose entre
15 y 18 afios. Los hombres consumen con mayor
frecuencia (52.6%) en relacibn a mujeres
(23.3%). El 64.2% contesté EBBA (462), el
23.6% resultaron positivos, concentrdndose entre
15 y 18 afos y en preguntas 3 (92.6%) y 4
(62.2%). El 68.5% de consumidores frecuentes
tiene EBBA positivo. El 53% de quienes traba-
jan consumen alcohol vs 40% de quienes no tra-
bajan. El 35% de los padres consume alcohol, el
40.6% de sus hijos lo hace. Del 3.5% de las ma-
dres que consumen alcohol, el 57.1% de  sus hi-
jos consumen. Estos resultados son es-
tadisticamente significativos.
CONCLUSIONES:
Se encuentra una alta prevalencia de bebedores
problema. Los factores asociados son: ser hom-
bre, tener entre 15 y 18 afios, tener trabajo remu-
nerado y consumo de alcohol de los padres. Los
conflictos derivados del consumo de alcohol se
relacionan con la cantidad ingerida.
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Diagnéstico de lasituacién de salud

de una comunidad rural

Waleska Schilling F., Herndn Ramirez G.
Dr. Jorge Cabezas - Dra. Marcela Barria
Facultad de Medicina - Division Ciencias Médicas Occidente
- Departamento de Salud Piblica - Universidad de Chile

| diagnéstico de salud pretende
cuantificar problemas de una comu-
nidad, valorar factores condicio-
nantes y definir sus soluciones. Co-
nociendo las necesidades de una comunidad rural
nos parecié importante hacer este diagndstico en
Huechiin.
Nuestros objetivos comprenden analizar distintos
pardmetros de la poblacién general: edad, sexo,
escolaridad, ocupacién, vivienda, factores de ries-
go, morbilidad, hacinamiento, alumbrado, medios
de comunicacién y otros factores que estiman el
nivel de salud global. Ademds de conocer algu-
nos datos de la poblacion maternal, infantil y
adultos - crénicos.
Luego de conocer la zona y contactarnos con las
fuerzas vivas de la comunidad, recopilamos los
datos mediante una encuesta, posteriormente los
procesamos computacionalmente. Para su
andlisis utilizamos porcentajes por tratarse de
variables de tipo cualitativo.
La poblacién total analizada fue de 681, siendo
mayor la masculina. La poblacién infantil corres-
ponde al 29%. Es una poblacién jéven con un
15% de analfabetismo. Se destaca su actividad

agricola. Con respecto a la vivienda éstas son
mayoritariamente "casa propia", con alumbrado
eléctrico, radio y televisién, huerto familiar, gana-
do y/o animales de consumo y agua con sistema
de pozo con bomba; ademds alto porcentaje cuen-
ta con pozo negro y utiliza la quema para eliminar
basura.

Existe un 23% de hacinamiento. El factor de ries-
go infantil més frecuente fue "progenitor bebedor
excesivo". No se encontraron nifios de bajo peso
al nacer. Tasa Bruta de Natalidad = 22.03; Tasa
de Fecundidad General = 90.91. Se comprobd
efectividad del sistema de vacunacién y control
sano. De los adultos crénicos las patologfas mds
frecuentemente encontradas fueron alcoholismo y
HTA. No se registraron defunciones en la pobla-
cién general.

Pese a ser una comunidad rural nos encontramos
con mejores indicadores de salud que los espera-
dos. No obstante, confirmamos la necesidad de
una mayor y eficaz interrelacién con centros ur-
banos, mejorando asf la calidad y nimero de aten-
ciones médicas, por ser ésta uno de los puntos
claves en la atenci6n de salud comunitaria.
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Estudio evaluativo del programa de

hipertension arterial en

Hospital Rural de Til - Til

Ricardo Herndndez, Jeannet Slater.
Colaboradores Dres. : J. A. Ortiz y J. C. Mufioz
Facultad de Medicina - Sede Norte - Universidad de Chile

INTRODUCCION:
a hipertensién en Chile presenta una
prevalencia aproximada de 20%
para poblacién adulta y es probable-
mente el mayor factor de riesgo de patologia car-
diovascular, principal causa de muerte en Chile.
El propé6sito del presente trabajo es evaluar a la
poblacién hipertensa en control en consultorio
adosado del Hospital de Til - Til.
OBJETIVOS:
Caracterizar la poblacién hipertensa segiin sexo,
edad y tiempo de seguimiento.
Describir la magnitud de la adherencia al progra-
ma.
Determinar la capacidad de éste para normalizar
1a presién arterial.
MATERIAL Y METODO
Se extrae una muestra aleatoria de 100 pacientes,
seguidos entre 1981 y 1991: se definen categorfas
de normotensién e hipertensién diastélica y
sistélica segln normas ministerialés. Se definen
las categorfas asistente, inasistente y abandono.
Se analiza adhesividad y eficacia del programa
con método de tabla de vida y docimacia de
muestras pareadas respectivamente.

RESULTADOS:

Se encontré una relacién sexo femenino: masculi-
no de 2:1. Un 52% de pacientes menores de 65
afios. Segln presién diast6lica de ingreso se en-
contré 51% de hipertensién leve, 37% hiperten-
sién moderada y 12% de severa.

Sobre adhesividad se encontré 99% de probabili-
dad de permanencia al afio, un 93.2% a los 5 afios

y 79.9% a los 9 afios. Los grupos con mayor

abandono fueron: sexo femenino y menor de 65

afios.

En cuanto a efectividad se observé descenso sig-

nificativo para presiones sist6licas y diastélicas,

pero bajos porcentajes de normotensién sist6lica

(22%).y diastélica (28%) al ltimo control.

CONCLUSIONES:

Se encontré buen resultado del programa en

cuanto a adherencia, pero deficiencia en cuanto a

normalizadién de presiones arteriales. Se detecta
baja proporcién de pacientes masculinos ingresa-
dos al programa (mayor riesgo cardiovascular), y
alto porcentaje de hipertensién moderada y seve-
ra al ingreso que se atribuye a la ausencia de ac-
tividades y pesquizas.
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Estudioy perfil de

la adolescente embarazada en

la comuna de Catemu

Hernédndez S., Pablo; Saavedra P., Mylenne
Dr. SilvaC., Rodolfo
Comuna de Catemu - V Regién, Cétedra Salud Piblica -
Facultad de Medicina - Universidad de Valparafso.

| embarazo precoz es un problema

de gran magnitud y complejidad en

Chile.

Este estudio se realizé en la comuna
de Catemu entre Agosto de 1989 y Agosto de
1990, perfodo en que se encontré 23 adolescentes
menores de 17 afios embarazadas en control en el
Consultorio de Catemu. A tedas ellas se realizé
visita domiciliaria.

Principal interés representé conocer el contexto
social, familiar y cultural de las embarazadas, al
igual que algunas caracteristicas de su embarazo.
Se encontr6 un 91% de solteras, entre las embara-
zadas estudiadas. S6lo un 17% de ellas habia al-
canzado 3% 0 4 Medio. Un 41% habfa abandona-
do sus estudios por diversos motivos previo al
embarazo.

Un porcentaje considerable (65%) provenfa de
hogares mal constituidos. Hubo un leve prome-
dio de adolescentes rurales sobre urbanas (57%
v/s 43%) y més de 48% vivia en condiciones de

hacinamiento.

Sélo un 33% de las adolescentes habfa tenido
algin conocimiento, a veces muy remoto, sobre
planificacién familiar.

Un porcentaje aceptable (74%) de embarazadas
tuvo un nimero de controles de salud satisfacto-
rio, sin embargo, cerca de 1a mitad de las adoles-
centes se encontrd bajo peso durante toda la ges-
tacién.

En cuanto al producto del embarazo, un 40% de
los recién nacidos presentaron peso insuficiente o
bajo peso.

Se concluye que unEactor determinant€}en el em-
barazo precoz lo constituye elfjgajo nivel socio-
culturaffla baja escolaridad y Ia fatla de un res-
paldo familiar s6lido. |Esto resulta en una gesta-
cién no deseada en una adolescente que no estd
preparada para ello, perpetuando asf el problema
psicosocial y representando un alto riesgo obsté-
trico materno-perinatal.
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Funcionamiento familiar;

La apreciacién de los adolescentes

Montt S., José; Chanique S., Jaime
Candiani R., Ricardo; Bertrdn V., Fenando
Valdivia-Chile

s un hecho conocido que existe una

clara asociacién entre problemas de

salud y estabilidad emocional del

adolescente, con el funcionamiento

de su familia. Con el objeto-de establecer la per-

cepcibn que los adolescentes tienen de su familia

al mismo tiempo detectar disfuncién segin el

lugar de residencia y caracterfsticas del estableci-

miento educacional al que asiste, se plantea el
presente estudio. .

En forma an6énima y confidencial, fugron encues-

tados todos los estudiantes de 32 Medio de la Pro-

vincia de Valdivia, contestando 2_.§59 alum{\os

(92.2%)- Se utiliz6 el Apgar Familiar de Smilk-

stein, asignando un puntaje f:r}tro 0y 10, y con-

siderando funcionalidad familiar Apgar entre 7y

115?.53.5% correspondi6 a mujeres y :16.5% a’hom-
pres, con edades entre 15 y 18 afios, siendo la
moda de 16 afios. En 1.039 (38.3%.).(31 A‘pgar Ea_
miliar fue menor 0 igual a 6 (Familia Disfuncio-
nal) y en 1764 (61.7%) el Apgar fue entre 7 y 10
(funcionalidad familiar). .

Considerando la comuna de procedencia, en 10

de ellas (Valdivia, San José, Lanco, Los Lagos,
Futrono, Mafil, Panguipulli, La Uni6n, Paillaco y
Rfo Bueno) la funcionalidad familiar fluctia en-
tre 60.4% y 68.8%, sin embargo, en Lago Ranco
alcanza un 48.6% y en Corral sélo un 30.3% lo
que puede estar condicionado por factores de ais-
lamiento geogréfico y pobreza.
Referente al tipo de establecimiento educacional
se encontr6 que existen diferencias es-
tadfsticamente significativas entre Colegios Par-
ticulares y Fiscales. El riesgo relativo de tener
familia disfuncional en Colegios Fiscales con res-
pecto a Particulares, alcanza a 2.31 para la Comu-
na de Valdivia, 1.5 para el resto de las Comunas
y 1.8 para toda la Provincia.

En conclusién, el 61.7% de los adolescentes pre-
sentan familias funcionales. Existe mayor disfun-
cién familiar en estudiantes procedentes de Co-
rral y Lago Ranco; asf como también en alumnos

pertenecientes a Colegios Fiscales.

1.- Internos de Medicina. UACH.

2.- Jefe de Servicio de Psiquiatrfa, Hospital Re-

gional, Valdivia

Instituto de Psiquiatria UACH.
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Impactoen las intoxicaciones en los

tltimostreinta afios

Sprohnle F., Viviana; Gaete V., Ximena;
Moreno C., Edith; Vésqez C., Evelyn
Servicio de Urgencia - Asistencia Piblica Alejandro del Rio

INTRODUCCION:
onsiderando las intoxicaciones
como un importante problema

médico-social y careciendo de in-
formacidn actual, es menester establecer las ca-
racteristicas del fenémeno y su variacién en los
iltimos treinta afios en el mismo centro hospitala-
rio.
- Conocer la magnitud del problema, poblacién

susceptible, agentes m4s frecuentes y comparar
estudios anteriores. ;

MATERIALES Y METODOS:

Revisién de fichas de pacientes hospitalizados
por intoxicacién realizado en el archivo es-
tadfstico de la Posta Central de Santiago, desde

Enero a Diciembre de 1991, més revisién biblio-
gréfica.

RESULTADOS:
Del total de hospitalizados 0,78% correspondie-
ron a intoxicacién, de éste el 56.4% pertenecen al
sexo femenino.
Distribucién etaria: el 55% se concentra entre los
11y 30 aiios.
Los agentes mds frecuentes pertenecen al grupo
de medicamentos (54.1%), destacdndose benzo-
diacepinicos (31.7%). En lo medicamentoso des-
tacan los pesticidas (20%).
La forma médico legal més frecuente es suicidio

(74.2%). El promedio de dias en el hospital fue
de 3.62% dias cama/enfermo.
Al comparar estos resultados con los obtenidos
en trabajos similares de 1960 -1969 obtuvimos:
- % hospitalizados por intoxicacion del total del
hospital fue de 2.5%.
- Distribucién por sexo fue mayor en femenino
con 62.8%.
- Distribuci6n etaria en los dltimos treinta afios se
concentra entre segunda y tercera década.
- Los agentes més frecuentes durante esta década
fueron barbitiiricos (29.5%).
- Forma médico - legal m4s frecuente fue acci-
dental (48%).
- Promedio de hospitalizaci6n fue 2.52%.
DISCUSIONES Y CONCLUSIONES:
- Ha disminuido el % de pacientes hospitalizados
por intoxicacién del total de intoxicacién atri-
buible al tratamiento ambulatorio.
- Se mantiene la predominancia femenina y grupo
etario.
- Se produce un cambio en agente con disminu-
cién notable en intoxicacién por barbitiricos, lo
que se explica, por la introduccién de legislacién
1971.
- Ha aumentado la forma suicida explicado por

mayor prevalencia de alteraciones de la persona-
lidad.

168

XV CONGRESO CIENTIFICO DE ESTUDIANTES DE MEDICINA DE CHILE

Implementacién de un Programa de

Saneamiento Ambiental.

1a.Etapa.

Fernando Abarzia Camus, Julio Aguilera A.
Dras. Inés Salas y Marfa Graciela Arias

Universidad de Chile -

Facultad de Medicina

Divisién Ciencias Médicas Oriente

INTRODUCCION:
n toda comunidad hay un deteriorio
ambiental y provocado, el cual debe ser
atendido a través de su saneamiento;
hay adem4s un elemento sano que se debe identificar,
Imantener y mejorar. Para ésto lo fundamental es con-
tZ}r con un buen diagnéstico de las condiciones am-
bientales de la comunidad, que sirva de base para un
Programa de saneamiento bésico.
OBIJETIVOS:
1) Gral. Realizar el diagn6stico del Saneamiento
Bisico (SB) de una comunidad rural.
2) Especfficos A
2.1.- Determinar el grado de hacinamiento en las vi-
viendas
2.2.- Cuantificar la cobertura de agua potable, alcanta-
rillado y electricidad.
2.3.- Identificar la forma de disposicién de excretas,
basuras y aguas servidas.
2.4.- Identificar otras acciones que modifican las con-
diciones ambientales.
MATERIAL Y METODO: Se trabajé en dos comuni-
dades de la comuna de Futaleufd, X Regi6n. Se reali-
z6 un estudio transversal de una muestra aleatoria de
94 viviendas del pueblo de Futaleufi (M1) y 25
(100%) de las del sector Espolén (rural, M2). Se llev6
a cabo en terreno:
1.- Encuesta de SB.
2.- Observaci6n y medicién de pardmetros de SB. Los
datos se incorporaron a Dbase IlIplus. El andlisis es-
tadfstico univariado (t. Student, x2, r. relativo) se
realiz6 en Epiinfo 3.0.
RESULTADOS: En 30 viviendas (31.9%) de M1 el
promedio de personas por cama era mayor de 1; mien-
tras en M2 ocurri6é en 9 (36%). La cobertura de agua
potable fue en M1 de 96.8% y en M2, 0%, Ni en M1
ni M2 hay alcantarillado. El 60.6% (57) de Ml y el
85.2% de M2 usaba pozo negro. En M1, 70.2% eli-
mina la basura envasadas, mientras en M2 el 100% la

elimina suelta. En M1 51 (54.3%) viviendas se utiliza
el método de recoleccién piblica de basura. La dis-
tancia basura-fte de agua fue mayor de 30 mts. en las
3 viviendas de M1 que no tienen agua potable y 17
(68%) de M2. Las aguas servidas se eliminan al patio
en 59.6% de M1 y en 70.4% de M2. En 18.5% de M2
se elimina hacia aguas corrientes. En relacién a dia-
rrea en ltimos tres meses en nifios menores de 5
afios, tanto en M1 como en M2 hubo diferencias sig-
nificativas entre tener agua en la cocina (RR 1) y no
tenerla, usar pozo negro (RR 1) o pozo séptico: y en
M1, tener agua potable (RR 1) o no. Otras asocia-
ciones no mostraron diferencias significativas.

COMENTARIO Y CONCLUSIONES:
1) El hacinamiento, en términos de personas por cama
(la cama matrimonial se consideré como 2 personas
en dos camas), alcanza a un tercio de la poblacion.
2) La cobertura de agua potable es alta en el pueblo de
Futaleufd.
3) La disposicién de excretas es mayoritariamente en
pozo negro. Una minorfa usa pozo séptico.
4) En el pueblo, el sistema de recoleccién piblica de
basuras es usado sélo por el 54.3% de la poblacién. .
En Espol6n no hay sistema piblico y se elimina prin-
cipalmente suelta en el patio de la vivienda.
5) La distancia m{nima entre la basura y la fuente de
agua recomendada por la OMS se cumple s6lo en el
68% de M2.
6) Existe una deficiente eliminacién de aguas servi-
das. En Espolén casi el 20% lo hace hacia agua cor-
riente (rfos, vertientes) contaminéndola.
7) Existe un mayor riesgo de que los nifios menores
de cinco afios presenten diarrea cuando la vivienda no
posee agua en la cocina, tiene pozo MNEgro y no posee
agua potable.
8) Para poder mejorar las deficiencias es necesario
poder objetivarlas y cuantificarlas a través de un
diagn6stico de Sancamiento Bdsico.
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Pricticailegal de la medicina por los

durante el primer trimestre de 1992

estudiantes de la carrera de medicina

enel drea Central de Santiago

Acuiia Hinojosa, Juan C.; Aravena Carrefio, Miguel
Q. F. Ramirez Morales, Eduardo
Facultad de Medicina - Universidad de Chile
Departamento de Medicina Legal

de 1a Universidad de Valparaiso

Trombert A., Jeanne; Muiioz C., Eugenio;
Pradenas R., Carlos; Dr. AlonsoR., Carlos
Cétedra de Medicina Legal - Universidad de Valparaiso

INTRODUCCION:

as lesiones de causa accidental ocu-

pan un lugar preeminente entre las

consultas de urgencias peditricas, y
en este espectro de patologias se ubican las into-
xicaciones, lo que obliga al médico a estar prepa-
rado para manejarlas en forma adecuada, lo que
usualmente implica un buen prondstico.
OBJETIVOS:
Pesquisar la frecuencia de casos de intoxicacién
pedidtrica en el Area Central de Santiago (Hospi-
tal San Borja - Armiardn), durante el primer tri-
mestre de 1992; indagar causas, distribucién por
sexo, edad, grupo socioeconémico y pronéstico
médico.
MATERIAL Y METODOS:
Se revisé literatura chilena referente al tema; se
analizaron 23.408 tarjetas de Atenci6n de Urgen-
cia del Servicio de Urgencia Infantil del Hospital
San Borja - Arriardn, correspondientes a los me-
ses de Enero, Febrero y Marzo de 1992, clasi-
ficindolos por téxicos causantes, sexo,edad, pre-
visién social (como fndice de grupo econémico)
y prondsticos médicos.

RESULTADOS:

Se obtuvieron 123 casos de intoxicacién (0,525%
del total de consultas) presentdndose una distribu-
cién por sexo pricticamente equivalente. El ma-
yor nimero de consultas por previsién corres-
ponde a personas de bajos recursos: el grupo eta-
rio més afectado se ubica en 1 y 2 afios de edad;
los téxicos de mayor presentacién fueron
fdrmacos (36.6%) entre los cuales el primer lugar
es ocupado por benzodiazepinas, seguida por an-
ticonceptivos orales y antiinflamatorios; entre las
causas no medicamentosas, el mayor porcentaje
corresponde a elementos de uso doméstico. Con
respecto al pronéstico médico, el 86% de los ca-
sos fue clasificado de mediana gravedad.
DISCUSION:

Es notoria la importancia que la intoxicacién por
benzodiazepinas ha adquirido en el nifio; esto,
junto al hecho de no hallar casos de intoxicacién
salicilica, otrora de alta prevalencia, (al parecer
reemplazada por el paracetamol), nos lleva a pen-
sar que hay nuevas distribuciones en las intoxica-
ciones, especialmente las medicamentosas, en el
paciente pedidtrico.

uestra investigacién trazé como ob-
jetivos primordiales el poner en evi-
dencia la préctica ilegal de la Medi-
cina realizada por el estudiante de
esa carrera de la Universidad de Valparaiso, cuali
y cuantitativamente, tratando a su vez de esta-
blecer su repercusién social, legal y causas que
Ilevan al alumnado a efectuarla.
Para lograrlo aplicamos una encuesta a los alum-
nos de 32 a 72 afios (160 alumnos), con la cual es-
tablecimos el grado de conocimiento acerca del
ejercicio ilegal de la Medicina y si crefan la
habian realizado o no, también consultamos acer-
ca de actividades sin supérvisién médica, trabajo
remunerado, practicas en Unidades de Emergen-
cia, tipos de accién médica ilegal realizada, etc.
Los datos obtenidos se tabularon por curso en
porcentajes. :
Resultados:
- Concepto de Préctica Ilegal de la medicina: fue
correcto s6lo en un 5% en 32 afio; 0% en 4% 13%
en 52 Afio y 46% en los Internos.
- Actividades sin supervisién médica: en 3%y 4°
afios se registré un 80%, en 5% un 93% y en los
Internos un 96%.

- En cuanto a RECONOCER haber efectuado
préctica ilegal de la Medicina en 32 un 15%; en 4
un 8%; en 52 un 73% y a nivel Internos un 68%.

Aproximadamente un 20% fue remunerada.

- Existe trabajo estable remunerado, en cursos su-
periores.

Ante estos datos conclufmos: >

- Existe la préctica ilegal de la Medicina, por

parte del estudiante de Medicina de la Universi-

dad de Valparafso.

- Hay una correlacién directa entre el nivel de es-

tudios y la calidad y cantidad de acciones médi-

cas ilegales efectuadas.

- No se concoen casos de repercusién legal en la
Region. .

- Las principales causas para esta prictica ilegal
por el estudiante son:

a) Necesidad de sentirse "til"

b) Mejorar destrezas

¢) Falta de tutorias

d) Desconocimiento de la Legislacién

e) Oferta de remuneracién

f) Presién social

g) Necesidad econémica
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Prostitucién y ETS

en el Gran Valparaiso

Aranda, Fernando; Castro, Juan; Sandoval, Eduardo
Intemnos de Medicina - Universidad de Valparaiso

e selecciond una muestra estratifica-
da significativa de 50 prostitutas
(x:28.4 afios) en control en el Cen-
tro Regional de Enfermedades de
Transmisién Sexual (ETS) del Servicio de Salud
Valparafso - San Antonio (Septiembre - Noviem-
bre de 1990), a quienes se sometié a un Test Pro-
gramado de 34 preguntas para valorar conoci-
mientos, actitudes y conductas sobre ETS.
Paralelamente se investigaron: constitucién fa-
miliar, hdbitos, antecedentes gineco-obstétricos y
de ETS.
La mayoria de las encuestadas provenia de fami-
lias aparentemente bien constituidas, eran solteras

y no tenfan pareja estable. El consumo de alco-
hol y drogas alcanzé al 78% y 24% respectiva-
mente. Se obtuvo el antecedente de gonorrea en
27 mujeres (54%), otras ETS fueron espor4dicas.

El nivel de conocimiento, actitud y conducta so-
bre ETS resultd, para cada una de ellas, alto y ho-
mogéneo. Las encuestadas menores de 30 afios
que habian padecido gonorrea mostraron un nivel
de conocimientos significativamente superior a
quienes no habfan presentado la enfermedad.

Se estima que el control y tratamiento integral
efectuados en el Centro Regional de ETS expli-
can, al menos en parte, los buenos resultados.
frente al Test propuesto.
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Publicidad Médica

IbacetaZ., Verénica; Acevedo G., Alejandro;
Barbagelata G., Ximena
Asesor Dr. Carlos Alonso R,
Escuela de Medicina - Universidad de Valparaiso

INTRODUCCION:
ctualmente la publicidad ha cobrado
gran importancia en la oferta de
bienes y servicios. En el caso par-
ticular de la profesién médica; el Cédigo de Etica
del Colegio Médico de Chile (AG), establece las
normas que rigen la publicidad profesional. El
presente trabajo persigue realizar una evaluacion
de dichos métodos y ver la utilidad de ellos en la
préctica médica.
MATERIALES Y METODOS:
Realizamos un estudio de los métodos publicita-
rios utilizados por los médicos de Valparaiso y
Vifia del Mar. Se utiliz6 una encuesa dirigida a
50 médicos y otra a 140 pacientes en 3 niveles
socieconémicos. Revisamos los avisos de la
Gufa Meédica del Mercurio de Valparaiso y
pdginas amarillas de la gufa de teléfonos V
Regién.
RESULTADOS: .
- El 72% de los pacientes del nivel socio-
econémico bajo, el 80% del medio y el 70% del

alto eligen a su médico por recomendacién de fa-
miliares 0 amigos.

- El 87% del nivel bajo, 80% del medio y 93%
del alto consideran importante el trato humano
brindado por el médico.

- El 64% de los médicos encuestados ignoran la
utilidad de los métodos publicitarios.

- E1 27,9% de los avisos publicitarios no se ajus-
tan a lo establecido en dicho cédigo de Etica.
DISCUSION Y CONCLUSION:

Los métodos de publicidad formal no son deter-
minantes en la eleccién del médico, siendo el fac-
tor m4s importante 1a recomendacién de familig-
res, amigos y/o médicos y el trato hu.mano .hacm
el paciente. En el nivel socioeconémllco Pz_ljo ad-
quiere mayor importancia la apariencia f1§1ca del
médico y ambientacién del local de atencx.én. La
real utilidad de dichos métodos publicitarios estd
en la entrega de informacién bésica sobre el mé-
dico; por tanto su uso con fines que sot?repa§a{1 a
lo establecido en las normas del Colegio Médico

en la prictica no ofrece utilidad.

173



FACULTAD DE MEDICINA -

UNIVERSIDAD DE  VALPARAISQ

Relacién médico-paciente,

un problema vigente

Myriam Gajardo C., Carmen Bucher G., Juan Garro G.
Universidad de Concepcion

INTRODUCCION:

entro de la prictica médica, las rela-

ciones médico - paciente (RMP)

usualmente son de mala calidad en
los servicios piblicos. Por lo anterior, el objetivo
del presente trabajo es evaluar en alguna medida,
a modo de instanténea, la calidad de las RMP en
un servicio de salud publica.
MATERIALES Y METODOS: Los datos se ob-
tuvieron mediante una encuesta realizada a 117
pacientes hospitalizados en el Hospital Las Hi-
gueras de Talcahunao, en el mes de Mayo de
1992, en los servicios de Medicina Interna, Ci-
rugia y Ginecologfa-Obstetricia. Se consideraron
los pacientes con mds de 48 horas de hospitaliza-
cién, conscientes y sin relacién con el entrevista-
dor. Se les clasificé segiin sexo, edad, proceden-

cia, escolariad (analfabeto, bdsica y media-~

superior). Se evalu6 el grado de informacién res-
pecto de su médico (I), de su diagnéstico (II),
tratamiento (III), y pronéstico de su enfermedad
(IV); ademds datos sobre la fuente de informa-
cién, la accesibilidad del médico a sus preguntas,
impedimentos para ella y su voluntad para seguir
controldndose con ¢él. Se consider6 bien informa-
do cuando respondian bien los 4 6 3 {temes ante-
riores, regular cuando respondian 2, y mal cuan-
do respondian 1 6 0.

RESULTADOS: Se encuestaron 73 pacientes
mujeres (62.4%) y 44 hombres (37.6%), cuyas
edades oscilaron entre 17 a 84 afios (x = 45.9
afos), con un 12.8% de procedencia rural. Anal-
fabetos correspondieron a un 7.7%, con educa-
cién bdsica un 54.7% y un 37.6% media-superior.
Un 35.1% desconocia el nombre de su médico
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tratante y en el servicio de Cirugifa Hombres era
de 68.4%. El 39.3% no recibié informacién de
su enfermedad destacando el servicio de Cirugia
con un 53.5% de desinformacién por parte del
médico tratante. Un 10.7% de los pacientes man-
ifesté no tener ninguna informacién de su pato-
logfa, un 11.6% obtuvo la informacién de otra
persona, un 91% de un familiar y un 7.5% del
personal paramédico. El 61.5% fueron informa-
dos por su médico tratante sobre su tratamiento,
en el servicio de Ginecologfa-Obstetricia se al-
canz6 a 70.0%. El 64.1% desconocfa el pronds-
tico de su enfermedad, éste alcanzé a un 50.0%
en el servicio de Ginecologfa-Obstetricia, un
73.7% en Medicina Mujeres, y un 89.5% en Ci-
rugfa Hombres. El 63.6% de los hombres no hace
preguntas a su médico, contra un 32.9% de las
mujeres, como razén argumentaron en un 40.1%
el médico no tenfa tiempo y un 17.8% no lo hacia
por vergiienza. El 66.6% de los analfabetos eran
mal informados contra un 32.8% de los que te-
nfan educacién bdsica, mientras los que tenfan
educacién media-superior el 47.7% estaba bien
informado y sélo el 31.8% estaba mal informado.
E1 60% de los pacientes rurales eran mal informa-
do versus 36.3% de los de origen urbano. E135.9%
de los pacientes no volverfa a tratarse con el mis-
mo médico, de éstos, el 34.4% por recibir un mal
trato, y un 28.6% por tener otro médico tratante.
CONCLUSIONES: Por lo expuesto, concluimos
que la RMP estd muy deteriorada en nuestro ser-
vicio, influyen por parte del paciente la proceden-
cia, escolaridad, sexo y servicio de hospitaliza-
cién. Esto no excusa al médico de ser el
principal responsable del problema.
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Salud Comunitaria;

Un desafio con el Pueblo Mapuche.

Negrete M., Edith; Navarrete C., Pamela
Dra, Sanles G., Concepcién
Universidad de Concepeidn

INTRODUCCION:
oco conocimiento poseen los estu-
diantes de Medicina sobre las con-
diciones de vida del pueblo ma-
puche y su diaria e histérica marginalidad por
parte de la sociedad chilena.
Por esta razén, realizamos un diagnéstico que in-
dica: las condiciones de saneamiento ambiental,
frecuencia de consumo de tabaco y alcohol y va-
riabilidad nutricional. Pretendemos orientar un
proyecto educacional de apoyo a estas reduc-
ciones.
METODOLOGIA:
Durante Enero de 1992 se trabajé en la provincia
de Arauco, VIII Regién, en las reducciones de
Colimén (C) y Leviqueo (L) con un universo de
17 y 56 familias, respectivamente. Mediante la
técnica de observacién directa se revisaron las si-
guientes variables: agua destinada al consumo
humano, disposicién de detritos humanos; control
de desechos sélidos, condiciones sanitarias de la
vivienda, vectores (moscas y ratones). Se evalud
si cumplen o no las normas de la O.P.S. Frecuen-
cia de consumo de: tabaco, alcohol, segin si al
menos un integrante de la familia los consume y
variabilidad de la nutricién, segiin alimentos que
proporcionan energfa.
RESULTADOS:
En relacién al agua destinada al consumo huma-
no, el 100% de las familias de C y el 91.1% en L

cuentan con vertientes que no cumplen con las
normas de la O.P.S. Sélo el 8,9% posee en L,
agua potable que cumple con estas condiciones.
En ambas reducciones el 100% no cumple con
los requisitos de disposicién de excretas y orinas,
destacdndose un 11.7% de C y un 1.8% de L que
los dispone a campo libre. La totalidad no cum-
ple con las condiciones de control de desechos
s6lidos ni vectores. Lo anterior se relaciona con
que la vivienda no cumple las condiciones sani-
tarias. El 82.4% de C y 82.1% de L no consume
tabaco; en cambio, sélo el 5.8% de Cy 7.1% de L
no consume alcohol. En el 100% de las familias
la nutricién tiene predominio en carbohidratos.
Sin ser variada.
CONCLUSIONES:
Los resultados nos indican que las reducciones no
reunen las minimas condiciones de saneamiento
ambiental, transformdndose en fuentes que gene-
ran agentes causantes de enfermedades y muerte.
Contribuye a ésto el alto consumo de alcohol 'y
deficiente nutricién.
DISCUSION:
De los datos obtenidos logramos una visién de las
deficientes condiciones que estas dos reduc-
ciones, de ahf la necesidad de apoyo. Para este
afio se realizard un programa de educacién en sa-
lud y formacién de monitores de entre los mis-
mos mapuches, ésto con apoyo de las autoridades
de Concepcidn.
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Salud e impacto de factores

ambientales en la poblacion

Cabo Aroca. Mayo de 1992.

Meza W., Carlos; Bello C., Cristina;
Morales], Ricardo; ValenzuelaD., Julieta
Dr. Espinoza B., Dr. Medina C.
Facultad de Medicina - Universidad de Concepcién

INTRODUCCION:
os factores ambientales tienen en la
Salud de la poblacién cada vez
mayor importancia. La VIII Regi6n
es una zona altamente industrial, con elevados
indices de contaminacién ambiental, siendo indis-
pensable contar con estudios epidemiolégicos
que permitan abordar el manejo y prevenci6n de
dicho problema. Se analiza comparativamente la
prevalencia de enfermedades respiratorias ocu-
lares, cardiovasculares y dermatol6gica en una
poblacién expuesta a riesgo por su ubicacion en
zona industrial con Refinerfas de Petréleo y Gas
(Cabo Aroca) y una poblacién control no expues-
ta al riesgo (Ercilla).
MATERIAL Y METODO:
Muestra : 45 familias de Cabo Aroca (n= 166) y
45 familias de Ercilla (n= 171) tomadas al ‘azar.
Instrumento: Encuesta transversal que pesquisé
identificacién, antecedentes mérbidos, anamnesis
E. Fisico y Diagndstico en los encuestados. Fe-
cha: 16-05-1992. Entrevistadores: 16 estudiantes
62y 4° Afio de Medicina.
Tabulacién y Anélisis: Se analizan distribucién
segin sexo, edad, ocupacién, antecedentes
mérbidos, hdbitos, drea y afios de residencia, ho-
ras de permanencia en el sector, patologfas, etc.

RESULTADOS:

La mayor parte de los encuestados:

- permanecen en el sector més de 14 horas (Aroca
80.7% y Ercilla 71.4%).

- son duefias de casa y estudiantes (Aroca 63.4%
y Ercilla 63.2%). Las LCFA, Bronquitis y Farin-
gitis son 2 a 3 veces més frecuentes en la pobla-
ci6n expuesta. Conjuntivitis aguda y crénica son
10 a 13 veces mds frecuentes en la poblacién ex-
puesta (p 0.05 X2 3.8). Existe una relacién direc-
ta entre horas de permanencia (20 - 24 horas) y
conjuntivitis crénicas (23.3%) y LCFA (29.3%).
Existe una mayor concentracién de faringitis agu-
da (74%), conjuntivitis aguda (65%) en Area A -
B y Conjuntivitis Crénica (90%) en drea A - D.
(p0.05 X2 3.8).

En las patologfas dermatol6gicas y cardiovascu-
lares no se aprecian diferencias significativas.
CONCLUSIONES:

La prevalencia de enfermedades respiratorias,
conjuntivitis Aguda y crénica es mis alta en la
poblaci6n expuesta al riesgo que en la poblacién
control. Por ello se sugieren estas patologias
como marcadores epidemiolégicos de contamina-
cién ambiental aérea. Podemos inferir que existe
una asociacién entre la contaminacién ambiental
del sector y la prevalencia de las enfermedades
sefialadas.
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Sexualidad enestudiantes varones:

conocimientos, actitudesy

conductas: comunicacion preliminar

Pedraza H., Mariela; Villarreal V., Verdnica; Szot M., Jorge;
Nahmias C., Daniel; Valenzuela, Solange (tutor)
Departamento de Salud Publica - Ciencias Médicas
Qccidente - Universidad de Chile.

INTRODUCCION:
ctualmente existe gran interés en
problemdtica adolescente (dreas sa-
lud reproductiva), fundamental-
mente centrados en sexo femenino. A diferencia
de estos, nuestro trabajo persigue un andlisis gen-
eral del grado de conocimiento, actitud y conduc-
tas de sexualidad, en varones estudiantes de la
regién metropolitana.
OBIJETIVOS:
1) Describir caracterfsticas generales de pobla-
cién estudiada.
2) Determinar porcentaje jévenes que han recibi-
do Educacién Sexual y caracteristicas.
3) Determinar proporcién jévenes con experien-
cia sexual y caracteristicas.
4) Andlisis actitudes frente a sexualidad.
5) Comparaci6n variables segin tipo estableci-
miento.
PERSONAS Y METODO: Entrevista a 165
jovenes de 3° afio de Ensefianza Media de Esta-
blecimientos Educacionales, de nivel socioeco-
némico opuesto. Se utilizaron preguntas Encues-
ta Salud Reproductiva Adultos Jévenes de Santia-
go, de Salud Integral del Adolescente (Massa-
chussetts) y preguntas surgidas del grupo
investigador. Se realizé encuesta anénima, per-
sonal, probada previamente, duracién aproxima-
da de 15 minutos y en condiciones aceptables de
privacidad. Se utiliza estadistica descriptiva.
RESULTADOS: Edad x: 16 afios. 67% jovenes

vive con ambos padres, aproximadamente 90% se
siente querido por ambos. Mds del 50% acude a
sus padres frente a problemas personales, lo cual
disminuye a cerca del 30% si se trata de proble-
mas relacionados con sexo, ninguno acude a pro-
fesionales de la salud. Un 66% ha tenido clases
de educacién sexual en Colegio (edad x: 14 - 15
afios), siendo temas mds tratados: pubertad y ado-
lescencia, ciclo menstrual y relaciones sexuales.
Aproximadamente 50% ha tenido relaciones se-
xuales (edad X : 15 afios) menos del 50% utilizé
método anticonceptivo (MAC), concentrdndose
estos principalmente en colegios privados. En
cuanto a actitudes, se nota persistencia de acti-
tudes machistas, que contrastan con otras mds
vanguardistas. Frente a eventuales embarazos, de
parejas un 42% se casaria, un 32% sélo ayudaria
econémicamente, menos de un 4% estaria de
acuerdo con el aborto.

CONCLUSIONES:

1) Existe falta de educacién sexual y cuando se
presenta lo hace tardfamente.

2) Existen conceptos erréneos o desconocimiento
frente a temas basicos de sexualidad.

3) Porcentaje importante de jévenes con expe-
riencia sexual con frecuencia moderada a edades
precoces.

4) Bajo uso de MAC (principalmente uso en cole-
gios privados)

5) Persistencia actitudes machistas que constras-
tan con otras mds liberales.
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Expectativaslaboralesy

de desarrolloprofesionalen

estudiantes de séptimo afio de

Medicina de la Universidad de Chile

Cuneo Z., Aldo; Jarufe C., Nicolds; Calabrese S., Paola;
Gémez F., Fernando
Asesores: Dres.: Cortés D., Pedro; Salas D., Inés
Facultad de Medicina - Division Médica Oriente -
Departamento de Salud Publica - Universidad de Chile.

s sabido que hoy dia, el futuro de

los recién egresados de Medicina es

inciertos, principalmente respecto a

sus espectativas laborales y de de-
sarrollo profesional. En 1991, para 468 egresa-
dos postulantes al concurso "Ultima promocién”,
el Ministerio de Salud otorgé 62 becas primarias
(BP) y 100 cargos de Médico General de zona
(MGZ). Ademds de 28 becas Universitaria, por
lo que sdlo el 19.2% de los egresados puedo ac-
ceder a BPy 21.3% a cargos de MGZ.

Se realizé estudio descriptivo cuyos principales
objetivos fueron: conocer las posibilidades reales
y expectativas ideales de desarrollo profesional al
egresar; calidad y fuentes de obtencién de la in-
formacion que disponen para tomar decisiones
sobre futuras opciones laborales, Se aplicé en-
cuesta a 100 alumnos de7? afio de Medicina de la
Universidad de Chile,de sus 5 sedes, elegidos al
azar, que corresponden al 41% del total (244 es-
tudiantes). Se encuestaron 28 mujeres y 72 hom-
bres, con promedio de edad de 24.8 afios (rango

de 22 a 32 afios). Como posibilidad real de de-
sarrollo profesional al egresar 82% seiiala trabajr
(T) (62% del total en forma exclusiva y 20% BP
mids T), y 18% sélo BP.

Las principales expectativas laborales reales son:
57% MGZ, 13% Médico Integral y 11% Consulta
Privada y Centros Médicos. El desarrollo profe-
sional ideal para 82% es BP (59% en forma ex-
clusiva y 23% BP méds T) y 18% sélo T.

Un 97% desea trabajar como médico, de ellos
88% de dedicaci6n exclusiva y 12% asociado a
otra actividad laboral, destacando el rubro empre-
sarial en 71% de éstos.

La informacién es calificada como deficiente por
86%; sélo 5% es buena. Entre las fuentes de ob-

tencién destacan: compafieros de curso, comenta-

rios de amigos e investigacién personal.

Es evidente que para la mayorfa de los futuros

médicos la mdxima aspiracién profesional al

egresar es obtener BP, pero como esto no €s posi-

ble para todos, es recomendable mejorar la cali-

dad de la informacién para optar as{ a mejores

opciones laborales.
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UNIVERSIDAD DE VALPARAISO

"Alcoholismo rural, ;una realidad preocupante?.
Deteccién y prevencién a través de un trabajo en
equipo".

AUTORES: BERTELSEN P., MANDIOLA J., MARTINEZ D.,
PINEDA R., DRA. L. SALAS, DR. O. PAREDES.
UNIVERSIDAD DE CHILE

“Capacitacién a Monitores en contaminacién fecal
en el Medio Rural"”.

AUTORES: REYES T., FUENTES D., KLUTTIG E., ZARATE
C.,DR. E. FANTA, DRA. M. TORRES.

UNIVERSIDAD CATOLICA DE CHILE

"Conducta frente al consumo de alcohol, de alum-
nos de un curso de alcohologia de la Universidad
de Concepcién”.

AUTORES: ALEGRIA I., GAZABATT F., IRIBARREN R.,
DR. O. PONCE.

UNIVERSIDAD DE CONCEPCION

“Conducta sexual en pacientes HIV (+) y su rol en
la propagacién del SIDA".

AUTORES: VALDIVIA H., OLIVARES J., DRA. R. ORTEGA.
UNIVERSIDAD DE CHILE

"Conocimiento sobre lactancia y mastitis perperal”.
AUTORES: AGUAYO C., CARRASCO M., CELIS M., VA-
LENZUELA A.

UNIVERSIDAD DE CONCEPCION

160.-

161 .-

162.-

163.-

164.-

165.-

"Conocimientos sobre fiebre tifoidea, célera y he-
patitis en Estudiantes de Educacién Media de dos
Colegios de Santiago”.

AUTORES: CONTRERAS J., PACHECO A., CASTILLO A.,
GALVEZR.

UNIVERSIDAD DE CHILE

“Consumo de Tabaco en médicos del Hospital
Guillermo Grant Benavente. Concepcion. 1 992",
AUTORES: URRUTIA A., SAENZ R., VILLAR R., DELGA-
DO P., PROF. SRA. O. LAGOS.

UNIVERSIDAD DE CONCEPCION .
“Descripcién y comparacion de las intoxicaciones
agudas en adultos entre los Servicios de Urgencia
de Calama, Santiago y Punta Arenas, durante
1992".

AUTORES: MUUAC N., MARTINEZ D., MANDIOLA I,
GARCIA M., DRA. J. VEGA.

UNIVERSIDAD DE CHILE

“Detecccién de los bebedores problemas en la po-
blacién adolescente de Frutillar”.

AUTORES: LEIGHTON X., CALCAGNI M., GARCIA M.,
ZAVALA C.,DRA.L SALAS

UNIVERSIDAD DE CHILE

"Diagnéstico de la situacién de salud en una comu-
nidad rural”.

AUTORES: SCHILLING W., RAMIREZ H., DR. J. CABE-
ZAS, DRA. M. BARRIA.

UNIVERSIDAD DE CHILE

"Estudio evaluativo del programa de Hipertensién
arterial en Hospital Rural de Til-Til".

AUTORES: HERNANDEZ R., SLATER 1. DRES. J. A. OR-
TIZ,J. C. MUROZ.

UNIVERSIDAD DE CHILE



166.-

167.-

168.-

169.-

170.-

171.-

"Estudio y perfil de la adolescente embarazada en
la comuna de Catemu".

AUTORES: DIAZ M., SAAVEDRA M., DR. R. SILVA
UNIVERSIDAD DE VALPARAISO

"Funcionamiento familiar la apreciacién de los
adolescentes”.

AUTORES: MONTT J., CHANIQUE J., CANDIANIR,, hER-
TRANF.

UNIVERSIDAD AUSTRAL

“Impacto de las intoxicaciones en los ultimos 30
anos".

AUTORES: SPROHNLE V., GAETE X., MORENO E,, VAS-
QUEZE.

UNIVERSIDAD DE CHILE

"Implementacién de un Programa de saneamiento
ambiental. Primera etapa”.

AUTORES: ABARZUA F., AGUILERA J., DRA. 1. SALAS,
DRA. M. ARIAS.

UNIVERSIDAD DE CHILE

"Intoxicacién en el nifio durante el primer trimestre
de 1992 en el Area Central de Santiago”.

AUTORES: ACURA J., ARAVENA M,, Q. F. E. RAMIREZ.
UNIVERSIDAD DE CHILE

"Prdctica ilegal de la Medicina por los estudiantes
de la Carrera de Medicina de la Universidad de
Valparaiso”.

AUTORES: TROMBERT J., MUROZ E., PRADENAS C,, DR.
C. ALONSO.

UNIVERSIDAD DE VALPARAISO

172.-

173.-

174 -

175 -

176.-

177.-

178.-

"Prostitucién y ETS en el gran Valparalso”.
AUTORES: ARANDA F., SANDOVALE., CASTRO J.
UNIVERSIDAD DE VALPARAISO

"Publicidad Médica".

AUTORES: IBACETA V., ACEVEDO A., BARBAGELATA
X.,DR. C. ALONSO.

UNIVERSIDAD DE VALPARAISO

"Relacién Médico-Paciente, un problema vigente".
AUTORES: GAJARDO M., BUCHER C., GARRO J.,
UNIVERSIDAD DE CONCEPCION b

“Salud Comunitaria: un desafio con el pueblo ma-
puche”.

AUTORES: NEGRETE E., NAVARRETE P., DRA. C.
SANTES.

UNIVERSIDAD DE CONCEPCION

“Salud e impacto de factores ambientales en la
poblacién Cabo Aroca, mayo 1992".

AUTORES: MEZA C., BELLO C., MORALES R., VALEN-
ZUELAJ., DR. B. ESPINOZA, DR. C. MEDINA.
UNIVERSIDAD DE CONCEPCION

"Sexualidad en estudiantes varones: conocimiento,
actitudes y conductas, comunicacién preliminar".
AUTORES: PEDRAZA M., VILLARREAL V., SZOT J.,
NAHMIAS D. TUTOR: SR. VALENZUELA.

UNIVERSIDAD DE CHILE

“Expectativas laobrales y de desarrollo profesional
en estudinates de 7° aio de Medicina de la Univer-
sidad de Chile".

AUTORES: CUNEO A., JARUFE N., CALABRESE P., GO-
MEZ F. DRS. P. CORTES, I. SALAS.

Ademds para aquellas personas gque no posean un CTCdCelular
esta el servicio RENT A PHONE que le permlte arrendar un
teléfono celular por el tiempo que necesite :
neses.

CcTCc celular ofrece la mis alta tecnologia junto a )
prestigiosas marcas de equipos celulares a nlvelezgndlal.
Compruebe usted mismo que CTC Celglar es la empi

1a industria celular chilena . Acérguese a nuestras piecs
sucursales de la Regidn Metropolitana y V Regidn ytcgnzn
mas de cerca todo lo que CTC Celular tiene para uste

teléfonos celulares y en servicios .

Los equipos celulares que la gmpre§§ comerc1a11tz:a eg.la
actualidad son los que a continuacién le presentamos:

EQUIPO MOTOROLA
Modelo Portatil
MICROTAC ALPHA CLASSIC

EQUIPOS NEC \
Modelos Portatiles

P - 600

P - 400

P - 200 A
EQUIPOS TECHNOPHON

e - .

léofeggo'gransportabl Modelo Portatil

Modelo Mévil pPC - 205 A

M - 3800

Modelo Transportable

EQUIPOS NOKIA BC - 985

Modelos Portatiles/Moviles
PT - 612

P - 4000

NOKIA 1000

NOKIA 101

Modelo Mévil
MC - 985

EQUIPO ERICSSQN
Modelo Portatil
HOTLINE

EQUIPOS PANASONIC
Modelos Portatiles
HP - 600

PALM PHONE

Modelo transportable
T - 20

Lo esperamos en CTC Celular con los mejores precilos del

mercado y con todo el servicio g
Compafiia Celular.

dias ,semanas O

lider de

ue usted espera obtener de su



CTC CELULAR

LA ELECCION CORRECTA

Una herramienta imprescindible para su éxito como
profesional del area de la salud

Primera en Chile y en Latinoamérica CTC Celular marcd el
comienzo de una nueva etapa en la era de las comunicaciones.

Con su CTC Celular usted mantiene permanentemente la mejor
comunicacién con su familia ,con sus negocios o con sus
amigos desde el campo , playa, montafia o ciudad .CTC Celular
pone al servicio de sus abonados la mejor red de cobertura,
superando los estandares internacionales de calidad ,gracias
a la optima cantidad de antenas instaladas . Esto le asegura
la mejor y mas fiel comunicacién personal en la totalidad de
la Regidén Metropolitana Y V Regidn . En su condicién de lider
CTC Celular ofrece como Gnica empresa la cobertura en el &area
que comprende la Ruta 68 , incluyendo los tdneles Lo Prado y
Zapata y el Puerto de San Antonio.

En caso que nuestros abonados salgan de nuestra &area de
cobertura , CTC Celular ofrece el servicio ROAMING para
viajeros ocasionales, y el servicio AREA EXTENDIDA para
viajeros frecuentes . Estos servicios consisten en ampliar el
drea de cobertura de CTC Celular al norte y sur del pais .

De esta manera usted mantiene el contacto con quienes lo
necesiten desde cualquier punto del pais .

CTC Celular ofrece ademis a sus clientes los servicios
FONOGUARDIA que consiste en un seguro para su teléfono; FONO+
le da la posibilidad de optimizar la comunicacién desde su
teléfono celular; INFOBOX es una casilla celular personal que
recibe mensajes orales Yy escritos (fax) cuando su teléfono
esta fuera del area de cobertura ;ocupado o apagado .



ESTE LIBRO DEBE SER DEVUELTO
EN LA ULTIMA FECHA TIMBRADA
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