ESTUDI DEL XOC PROVOCAT PER LA
IRRIGACIO PERITONEAL HIPERTONICA

per
F. DOMENECH I ALSINA

La série experimental actual efectuada en I'Institut
de Fisiologia ha tingut per objecte estudiar 1'estat d’hi-
potensié provocat per una alteracié primitiva en la com-
posici6 del medi intern sense coexisténcia d’hemorragia.
He d’expressar el meu agraiment als senyors Benaiges
i Arquer, interns de !'Institut, col-laboradors valuosos
d’aquest treball.

La idea directriu ha estat posar en contacte la sang
circulant, amb una soluci6 idnica de composici6 diferent,
a través d’'una membrana comparable a la d’un dialit-
zador. Després d’alguns assaigs hem adoptat la irrigacid
peritoneal continua.

Han estat efectuades algunes experiéncies comple-
mentaries, a fi de determinar el comportament de la
hipotensié que s’aconsegueix per la irrigacié peritoneal
amb sclucié hipertonica, enfront de I'asfixia, de la
injecci6 massiva de liquid en el torrent circulatori i de
la injeccié d’adrenalina. Hem buscat, amb aixd, veure
si aquesta hipotensi6 responia a aquests estimuls d'una
manera analoga a la manera de respondre la hipoten-
si6 histaminica. Amb el mateix objecte hem inves-
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tigat I'efecte de la irrigaci6 peritoneal sobre 1’animal
suprarenalectomitzat. En un treball anterior (1) hem
establert que la hipotensi6 histaminica del gos no
és modificada d'una manera immediata per la injeccié
massiva de liquid en el torrent circulatori, que respon
a l'asfixia, mentre I'animal és capa¢ de recuperar espon-
taniament part de la seva pressi6 arterial i que, com els
treballs de Canter i Schretzenmayer (2) havien establert,
respon a l'adrenalina en tots els seus periodes. He pogut
demostrar que en el xoc histaminic del gos no hi ha
una trasudacié capillar important, fonamentant-me en
queé, després de 'extirpacié del tub digestiu la histamina,
no provoca concentracié globular, i en la disminucié del
clor muscular sense augment de clor sanguini, en el curs
del xoc, com passaria si hi hagués una trasudacié im-
portant de plasma a través dels capil'lars musculars.
En canvi, hem aportat arguments que ens semblen ex-
plicar la concentraci6é globular del xoc histaminic del gos
per la pérdua de liquid a nivell del tub digestiu (3).

Els animals suprarenalectomitzats presenten una
menor resisténcia a la injecci6 d’histamina, com Dale
ja establi en 1920 (4) i ha estat comprovat després re-
petidament.

TicNICA

La disposicié general ve indicada en un esquema ad-
junt (fig. 1). La cavitat peritoneal és travessada per un
tub de goma que té muiltiples forats i una lligadura en la
part mitjana. Introduit per un trau peritoneal situat en
la part alta i esquerra de I'abdomen, surt per un altre
trau situat en la part oposada. A nivell de l'orifici d’en-
trada i sortida, sutura acurada entorn del tub dels dife-
rents plans de la paret abdominal. EI liquid, la tempe-
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ratura del qual oscil-la entre 37° i 39°, penetra en la
cavitat peritonecal a través dels orificis de la primera
meitat del tub, i pels orificis de la segona meitat passa a
I'exterior. La lligadura evita que el liquid circuli sola-
ment pel tub; l'existéncia d’orificis muiltiples impedeix
I'obstruccié del sistema per I'epiploon. El liquid que surt
de la cavitat peritoneal torna al recipient R. Aixo fa-
cilita el manteniment d’una temperatura constant 1 la
investigacié de les modificacions quimiques del liquid.
De totes passades, com que empravem vuit o deu litres
de liquid, la concentraci6 ionica conservava sempre el
caracter buscat per nosaltres. Inscripcié de la pressi6
arterial en la femoral; en alguns experiments, inscripcié
de la respiraci6 prévia traqueotomia. Registres grafics
discontinus cada quinze o vint minuts, en general. Ex-
traccions hematiques de la vena jugular; correntment,
extraccions de 5-10 cm. a una hora d’interval; investi
gacions variables — segons els experiments — d’hemoglo-
bina, reserva alcalina, urea, nitrogen no proteic, calci, clor.
En alguns experiments, investigacié del clor muscular.

RESULTATS

Irrigacié beritoneal amb solucié hipertomica (gairebé
sempre solucié de CINa al 4 per 100) (onze experiments).
— Acci6 sobre la pressi6 sanguinia : ordinariament la
irrigaci6 provoca una hipotensié progressiva. Heus aci
detallat un experiment molt demostratin (grafica I):

Pressié

Horari sangufnea
TNACIAL: o5 ain orriaioin 30 TP Me s e yis s Res ey 140
5.30 h. Comenga la irrigaci6 peritonial.
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8.22 h. Mor el gos.

Ordinariament la mort no és tan rapida; aixi i tot,
a les dues hores d'irrigacié, la pressi6 ha baixat consi-
derablement. Heus aci el resultat de quatre casos.

Pressié sanguinia
en el moment

Temps de la darrera
Pressié inicial transcorregut inscripcid
140 2 h. 55
150 1.15 h. 9o
120 2 h. 60
140 2 h. 65

El descens de pressi6 s'inicia aviat, essent ja marcat
als quinze minuts. Per excepcié, en dos experiments la
pressi6 s’ha mantingut elevada durant un cert temps,
malgrat la irrigaci6 peritoneal. En tots dos casos aviat
ha sobrevingut una caiguda rapida, total i definitiva de
la pressi6. En un d’ells la mort sobrevingué als trenta-
cinc minuts, i en l'altre, als quinze minuts. (En aquest
darrer la pressié es va mantenir aquests quinze minuts
per damunt de la xifra inicial.)

Modificacions hematiques en la irrigaci6é hipertonica.

Concentracié globular. Tant les determinacions d’he-
moglobina com les centrifugacions hematiques efectuades
per a investigar la reserva alcalina, demostren la pro-
duccié d’una concentracié globular progressiva.
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Resultat de tres experiments:

Hemoglobina (Sahli)

Tricials vy o o srm s o5 s ans s 50s 510 5 61 60 77
7,85} CI0E 1Y, o e e, SR e 68
ALY 5 XAei oo sha 58 e e 5 79
AN 0T QMRS | S 93
A Vhota 1 30 M. s vie » 58 e s 87
A 16812 B.u e ore ssinioie omis aveiaios 86 105
AL lesiz Do 48 MM srrerarevars e 5 o' 110

Reserva alcalina : Baix.

Resultats en dos experiments:

Hemoglobina (Sahli)

IRiCIAl o n siarmistoe « o5 e o550 s wisiolsiots o she 42 468
ANPROra ., o o e M e, 361
A, Thota 1145 M. dame . smeidaien o6 o 33

AnT168. 21 Bl sareeners sie oois mis clpleleberetalats 31

Clor sanguini : Augmenta.

Resultats en dos experiments:

Hemoglobina (Sahli)

) 013 o b e e e I R B S o 3‘10 3‘05
ALS 20U s gy sk s ai) s 1815 wislaelsHois oatzs 336
AlS: A5 05 s 555 e fo 3 55 s i o35 S halieits 382
A Ihota 130/ M.eie s e ws 5o simadels v 418
Allen 2 Binns i i i o el 468

Clor del muscle. Ha estat determinat en dos ex-
periments. En tots dos hem observat un lleuger descens,
de 120 a 101 MEr. per 100 i de 83 a #%6.

En el liquid d’irrigacié té lloc un descens de la con-
centraci6 de clor.

L’aspecte general de 1'animal és el del xoc; és so-
bretot caracteristica la disminucié de la sang circulant.!
En periodes avangats, per a extreure uns centimetres

1 S'ha de recordar que la disminuci6 de sang circulant en el

xoc no depén solament de la minva de volum sanguini, sin6 també
de la hipotensié. Vegeu més endavant.
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ctibics de sang de la vena jugular, es necessita emprar
molt més temps del corrent, per la poca quantitat de
sang que circula.

Després de la irrigacié peritoneal hipertonica, les
anses intestinals estan buides i contretes.

Irrigacié amb solucié hipotonica (quatre experiments).
— Irrigaci6 amb soluci6 de CINa de 1't al 3 per 1,000,
o amb solucié de glucosa al 5 per 1,000. Accié sobre
la pressi6 sanguinia. No varia sensiblement en el curs
de tres o quatre hores, durant les quals s’ha mantingut
la irrigacid.

Modificacions sanguinies. La glucosa de la sang
baixa (d'r‘05 a 089 en un experiment). El clor san-
guini baixa (per exemple, 294, inicial; 2‘68, a T’hora i
1‘84, a les tres hores d’irrigacid).

Hemoglobina. No varia com en la irrigacié6 amb solu-
ci6 hipertonica, perd en algun experiment ha augmentat
lleugerament (per exemple, de 68 inicial a 69 i de 86
inicial a 95 a les tres hores).

La reserva alcalina no varia sensiblement.

Concentraci6 del liquid d’irrigacié. Hem investigat el
clor i la glucosa del liquid d’irrigaci6, trobant un augment
de totes dues substancies. Experiment 2 : primer liquid,
1‘75 per 100 de clor inicial, 2‘89 de clor al final. Expe-
riment 4 : liquid inicial, glucosa al 5 per 1,000; clor, o.
liquid final, glucosa, 530 per 1,000; clor, 0163 per 1,000
(quantitat de liquid emprada, uns 8 litres).

En la irrigaci6 hipotonica no hi ha modificacions
importants de la urea i del nitrogen no proteinics he-
matics. El clor muscular baixa lleugerament (de 113 a
QI mgr. per I00).

L’aspecte del peritoneu és normal; les anses intes-
tinals estan enrogides.
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Irrigacié amb solucié isotomica (tres experiments). —
La irrigaci¢ peritoneal amb soluci6 de clorur sddic al
7 per 1,000 no ha modificat la pressié en un cas; en els
altres dos ha provocat una baixa moderada d’aquesta.
El clor hematic no varia sensiblement. La concentracié
globular a penes varia (de 62 a 64, de 75 a 80, de 68 a 68).

La reserva alcalina baixa un xic (de 477 a 42,
de 46 a 36). La glucosa i urea hematiques minven
lleugerament.

L’aspecte del peritoneu és normal; les anses apareixen
enrogides.

Efecte sobre la hipotensié per irrigacid hipertonica,
de la injeccié massiva de liguid en el torrent circulatori. —
La hipotensi6é no és modificada per la injeccié massiva de
liquid. En lexperiment 8, la injecci6 de 300 cc. de
sérum fisiologic en l'espai de quatre minuts, no modi-
fica gens la pressi6 (grafica III). EnTexperiment 16, la
injecci6 de 400 cc. en la jugular, en I'espai d’un minut,
fa pujar lleugerament la pressié maxima perquée millora de
moment la replecié cardiaca, perd la minima roman in-
variable, i aviat maxima i minima queden iguals que
en comengar (grafica IV).

Efecte de la irrigacié peritoneal hipertonica en un
animal adrenalectomitzat (experiment 6; segona suprarena-
lectomia, vint-i-quatre hores abans de l'experiment). —
La irrigaci6 provoca, a partir d'una pressi6 sanguinia
ja inicialment baixa, una hipotensié rapidament agrava-
da (grafica V). L’animal sucumbeix als 41 m. d’haver
comengat la irrigaci6, amb un quadre d’hipotensié pro-
gressiva.
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REsuMm

La irrigaci6 peritoneal és capa¢ de provocar diversos
canvis en la composici6 hematica 1 tissular, variables
segons la naturalesa i1 concentraci6 de la soluci6 em-
prada. La irrigacié amb solucié hipertonica provoca cor-
rentment un estat d’hipotensié hematica progressiva,
acompanyat d'un augment marcat de la concentracié
globular i de diferents canvis hematics, estat que s’ha
d’incloure entre els quadres de xoc. En algun cas, en
que, per excepcid, la pressi6 es sosté de moment, no
tarda en baixar bruscament i totalment, i ’animal mor
molt aviat.

La irrigaci6 amb solucié hipotonica no provoca canvis
en la pressio arterial. Es produeixen també algunes
modificacions hematiques i una lleugera concentracio
globular.

La irrigacié amb solucié isotonica no altera la pressid
o la fa baixar lleugerament. Es produeixen també al-
gunes alteracions hematiques. La concentracié globular
no varia,

La hipotensié provocada per la irrigaci6 amb so-
lucié hipertonica es comporta, enfront de la injeccio
massiva de sérum, d’una manera analoga a la hipotensio
histaminica. I’animal suprarenalectomitzat mor amb
major rapidesa per efecte de la irrigacié hipertonica.

Institut de Fisiologia.
Facultat de Medicina. Barcelona.
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Fig. 1

Esquema del dispositiu de la irrigacié continua peritoneal : R, di-
posit del liquid; S, espiral on el liquid pren la temperatura
convenient; F, recipient intermedi (amb un termometre T),
que té per objecte evitar un canvi brusc de temperatura; 4, tub
intraperitoneal amb una lligadura en la part mitjana i orificis
multiples; M, sistema inscriptor de la pressi6 sanguinia. (Per a
facilitar 'esquema, el gos apareix col-locat en un pla vertical.
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Grafica 1
Efecte de la irrigacio peritoneal hipertonica sobre la pressio
sanguinia. Hipotensié progressiva fins a la mort
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Grafica II
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La pressi6 sanguinea no ¢s modificada per la irrigacié peritoneal
hipotonica (CINa al 4 per 1000) (quatre hores d’irrigacio).






“eoroyradig _:;:.LC.:_ O1DBSLLIT

ABIIUL WINIOS ir. PAISSEUL ODESIIIL B 3P 2)0214]

| 1

...:_ Jod ﬁ..t.u.:;.if ».,.W/:;,.Z;C.— 5]

) AL SCoF Sonyy

[
o4 o

P o
A/4

\3\ EN\







‘(Juawzadxs a13e un wa) edomojradiy [esuojuad oroeduar
e[ 12d epedorord osusjodiy el 21qOs BUIPUSIPE,[ 2D 1 BIXISE,[ 2D ‘SOUIABIJUI WINIIS 9P BAISSEUW ORIS[UI B[ 9P 91095

Al ®©21JuI5)

“ OGRS JR—

,Bnp

’
:3“\:;\;“..4;‘\:\_.#

Il

.,_,?y.z.f 01 =
W,







Yoo
imﬂu -&:ﬁm« 'A

7 ”‘7‘“‘;

4
st L V! 4’/,

Cfle G411

Grafica V
Experiment 2-XI-1932. Irrigacié peritoneal hipertonica en un
animal suprarenalectomitzat. A partir d’'una pressio sanguinia
ja inicialment baixa, hipotensié rapidament progressiva i mort
])1()(()“‘.
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