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NOTICIAS

News
SESIONES DE ATENEO

Sesion del dia 22 de octubre de 1958.

Con motivo de la visita a esta ciudad del oftalmélogo doctor Alejandro Salleras,
de Buenos Aires, la sesion de ese dia fue elevada a conferencia siendo invitado a
la misma todo el cuerpo médico colombiano.

La sesion se llevd a cabo en el Aula Méxima de la Universidad Javeriana. El
doctor Alejandro Salleras comenzo su disertacion con la proyeccién de un film
sobre su técnica para la reseccién y retroinsercién de los misculos rectos oculares
que, consiste en pasar los hilos de anclaje escleral antes de seccionar el misculo
lo que asegura una correcta situacién del mismo.

En los casos de re-intervencion emplea el bisturi eléctrico para evitar la he-
morragia.

Seiialé que tiene la costumbre de dejar a sus operados de estrabismo sin ven-
daje lo que tiene muy buen efecto psicologico sobre el enfermo y familiares,

Mostré también una miotomia del oblicuo menor realizada con bisturi eléctrico
para evitar la hemorragia.

Dacriocistorinostomia. Pelicula tomada en un angulo cinematografico par-
ticularmente acertado y que permite una perfecta visualizacion de los tiempos
de esta intervencion.

Incisién y disecciéon de partes blandas con bisturi eléctrico para evitar la he-
morragia. Trepanacién ésea con la pinza de Citelli o Lagos para evitar el ries-
go de lesionar el globo ocular con un escape involuntario del instrumento.

Seguidamente se proyectaron varios casos de queratoplastia penetrante y lami-
nar realizados magistralmente con [a técnica de Barraquer. Salleras emplea el
cuchillete de Bock para la obtencién de injertos laminares,
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Finalmente se presenté una interesante pelicula sobre el implante de corneas
acrilicas realizados en casos desesperados en los cuales la queratoplastia no tenia
posibilidades de éxito.

Salleras practica una pequena trepanacion central laminar y a través de la
misma con la espatula piriforme diseca las laminas corneales hasta cerca del

limbo.

A conlinuacién practica una incisiéon de las capas superficiales cerca del limbo
hasta llegar al plano de diseccién previamente obtenido.

En este momento se ensaya si el lente acrilico cabe bien en la bolsa corneal
asi obtenida.

Si no es el caso esta se agranda. Retirado el lente se completa la trepanacién
central, coloca el lente y se sutura la incisién por la que fue introducido.

La sesion continué con la presentacién de una pelicula del doctor Joaquin Ba-
rraquer sobre zonulosis enzimatica. La pelicula muestra un globo ocular en el
cual se ha extirpado la cérnea y el iris.

El globo esta fijo a un aparato que consta de una balanza que en una de sus
ramas lleva una ventosa y en la otra un pequeiio peso, la ventosa se coloca sobre
la capsula anterior del cristalino y al dar paso al vacio queda adherida al mismo
ejerciendo una ligera atracciéon equivalente al peso colocado en el otro platillo de
la balanza que atiranta ligeramente la zénula pero no llega a desprender el cris-
talino.

Con un cuenta-gotas se van echando a continuacién gotas de solucién de alfa-
quimotripsina sobre la capsula anterior de forma que bafien también [a zénula. Si
multaneamente y durante todo el tiempo que dura la experiencia se aprecia el se-
cundario de un reloj.

Aproximadamente a los dos minutos de estar goteando la enzima sobre la
zénula fas adherencias de ésta ceden y el cristalino es levantado por la ventosa
que esta impulsada por el mismo peso que anteriormente no habia podido rom-
perla.

Esta experiencia se verifica varias veces para hacerla mas demostrativa. A con-
tinuacién se aprecia una operacién bilateral de catarata en un sujeto joven en el
cual en el primer ojo el cristalino se extrae facilmente con el uso de alfa-quimo-
tripsina, mientras que en el segundo precisa hacer varias tomas y efectuar fuertes
presiones para conseguir la zonulotomia.

Finalmente se proyecto una pelicula del doctor José 1. Barraquer que demues-
tra la totalidad de lo que le acontece al paciente que debe operarse de catarata

344



NOTICIAS

desde ¢l momento que se interna en la clinica hasta que es capaz de valerse por
sus propios medios.

Se hace hincapié en la necesidad de una buena premedicacion y de un traslado
suave para mantener el estado crepuscular.

Potencializacion del mismo por medio de curare durante el acto quirargico, Jo
que tiene la ventaja de permitir una rapida recuperacion,

La intervencién se practica con colgajo conjuntival previo, incision con lanza
estrecha en ¢l extremo derecho del meridiano horizontal agrandada con tijeras
que llevan un tope interpuesto entre sus ramas (ver Arch. Soc. Oftal. Optom., pag.
183) para permitir una seccion uniforme sin necesidad de retirar el instrumento.

Al hacer la incision corneo-escleral debe dejarse una lengiieta de medio milime-
tro entre ésta y la inserciéon corneal de la conjuntiva,

Iridectomia periférica a las 12 y colocacion de un punto previo de seda virgen
en el centro de la incision.

Extracion con ventosa con version; miosis con irrigacion de la camara anterior
con solucion de acetileolina; seis puntos complementarios corneo-esclerales colo-
cados en la lengiieta corneal a fin de que queden sub-conjuntivales.

Como material de sutura se emplea el instrumental del autor compuesto de: Agu-
ja de 4 milimetros, seda virgen. pinza colibri y porta-agujas mosquito. La opera-
cion se termina con la sutura del colgajo conjuntival con cat-gut simple 5-0.

La ventaja de esta técnica estriba principalmente en la gran solidez del cierre
de la herida que reduce considerablemente los colapsos de ciamara anterior e hi-
femas y permite la movilizacion del paciente tan pronto éste recobre la conciencia,
lo que sucede a las pocas horas en sujetos jovenes y algo mas tarde en ancianos.

En general el paciente no guarda memoria del acto quirirgico y se autoriza a
comer y levantarse el mismo dia de la intervencion.

S. Remvoso A.

CONGRESO

El 57% Congreso de la “Societe I'rancaise D’Otorrinolaringologie” tendra lugar
en Paris, rue de L'Ecole de Medicine, del 19 al 22 de octubre de 1959, bajo la
presidencia del Dr. A. Souslas. siendo presidente de honor el Prof. L. Vinet, De-
cano de la Facultad de Medicina de Paris.
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Se presentaran y discutiran dos ponencias:

1* La Cirugia de la Sordera, su estado y su porvenir. por Jos doctores George
Portmann, Michel Portmann y G. Claverie.

28 Avances en el tratamiento de las insuficiencias laringeas agudas. Por los
doctores Paul Avoulker. ]. Lissac y Saint-Paul.

Se presentaran numerosas comunicaciones libres.

Simultineamente, en ef hall de la Facultad. tendra lugar una exposicion de
instrumentos quirirgicos, aparatos especializados y productos farmacéuticos de
interés otorrinolaringologico.

Para ineripeiones y mas amplia informacion dirigirse al Seeretario General:

Dr. H. Guillon.
6 Avenue Mac-Mahon

PARIS 17, Francia.

DIRECCIONES UTILES

KURT MORCHER

Reinshurgstr. 91 Lentes de cdamara anterior modelo Dan-
Stuttgart-W heim,

Alemania Occidental

W. M. BLOSS

63, San Eusebio Lente pantoscopio de Cardona para  go-
Barcelona nioscopia y examen de fondo.

Espana

LEAL

Arzobispo Apaolazza 25 Instrumental quirdrgico oftalmolégico.
Zaragoza

Espafia

OERTLI

Zylistrasse 8 Instrumental quirdrgico e implantes de
St. Gallen Nylon segiin Bargerter.

Suiza

FISBA

Rorschacherstrasse 19% Plediptophor,
St. Gallen

Suiza
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Paris—Vle,
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OCULUS:

Dutenhofen (Weta-lar)

FRANCISCO YBAREZ (REMDIX)
Casanovas, 44
Barcelona.

NEWS

Zonulysin-Alfa Quimiotripsina  para uso
oftalmico.
“Quimotrase”™ Alfa Quimotripsina para

uso oftalmico.

Lentes de contacto,
Ojos artificiales.

Aparatos oftalmologicos.

Lentes para camara anterior.

Instrumental quirirgico.
Tijera con tope, hemiqueratomo y pinza
colibri segin J. 1. Barraquer M.

Aparatos para exploracion, tonémetro de
Aplanacién de Goldman.

Aparatos electromédicos.  Seda virgen.
Erisifaco Barracuer. Pinceles de pelo de
marta, Implantes para enucleacién.
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