Historia de la cirugia infantil

Trabajos inéditos del Dr. Donato Depalma.
Obra péstuma que no llegé a publicarse y sera ofrecida por nuestra revista
en sucesivos articulos como recuerdo a su destacado historiador.

Atresia de eso6fago

(primeros antecedentes)

La mas temprana descripcion de esta ano-
malia congénita fue realizada por Durston, en
1670, en una nifa siamesa. Sobre esta mal-
formacion el comunicante reporta el siguiente
testimonio: “...pero el es6fago de la lactante
ubicada en el lado derecho no descendia mas
alla que una pulgada y media por encima del
diafragma y alli finalizaba...”.

Gibson en 1679 describio6 las caracteris-
ticas de la fistula traqueo-esofagica, mas no
despertd mayor interés, ya que el conjunto de
anomalias fetales no constituia de por si nada
mas que curiosidades anatomicas.

Seria necesario el paso de 300 afos para
ingresar a la primera mitad del siglo XX 'y po-
der avizorar el resplandor de una nueva cien-
cia fecundada por halaglienas perspectivas.
Comencemos por apuntar que las diversas
variantes que suelen presentar las atresias
de esofago y las fistulas traqueo-esofagicas
que generalmente la acompanan, fueron des-
criptas por Vogt en 1923. De aquellas obser-
vaciones surgié una clasificacion que aun se
mantiene vigente.

En 1913 Richter, de Chicago, empleando
anestesia endo-traqueal dio el primer paso
para corregir estas anomalias, al intentar la
ligadura de la fistula por via transpleural y al
realizar una gastrostomia.

Hacia el lustro 1930-1935, el interés por
superar diversas instancias que permitieran
corregir esta defeccion anatomica, siempre
habia culminado en una obsesiva frustracion,
mas los esfuerzos redoblados de los médicos
del Boston Children’s Hospital, de la Universi-
ty Michigan Hospital y del Minessota Hospital,
culminaron en un resonante acontecimiento,
cuando en 1939 Leven y Ladd consiguieron
curar dos pacientes a los que abordaron con
un cauteloso plan quirdrgico:

1) Seccién o ligadura de la fistula.
2) Gastrostomia y esofagostomia cervical.
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Recordemos que aquellas tacticas se de-
sarrollaban en varios tiempos y que poste-
riormente se llevaban a cabo esofagoplastias
definitivas.

Sin embargo, no debemos omitir en esta
reseccion cronolégica, que Robert Shaw, en
1938, habia pergefado una anastomosis pri-
maria y logrado realizarla, en un nifio que so-
brevivio 12 dias.

En abril de 1939 Lyman A. Brewer asis-
ti6 al doctor Cameron Haight en la realiza-
cion de la primera anastomosis con seccion
de la fistula en un solo tiempo, en un lactan-
te de 4 dias.

La intervencién se efectudé con anestesia
local y la via de acceso fue extrapleural.

Por lo vivido de la narracién, por el dra-
matismo de esta relacion, resultara admisi-
ble transcribir el siguiente pasaje, sintesis de
un denodado empefio y de una incontestable
devocion médica: “...Nosotros pasamos la no-
che después de la operacion, desesperada-
mente, tratando de conseguir que el infante
respirara espontaneamente en una carpa de
oxigeno, empleando succidn intra-traqueal,
fluidos endovenosos y transfusion de sangre.
Nuestras esperanzas fueron hechas aficos
cuando el pequefio fallecié 17 horas después
de la cirugia. La autopsia revel6 atelectasia
fetal (no adquirida), células gigantes en la mé-
dula 6sea, embolias en ambos pulmones y en
el higado y sobre-hidratacion, error comun en
aquellos dias. Todas estas condiciones ex-
cepto la trombosis hepética, contribuyeron a
que el fallo respiratorio fuera irreversible...”.

Las investigaciones en torno de la patolo-
gia que arrastraba la atresia de es6fago con-
tinuaron en forma tenaz y el 15 de marzo de
1941, el mismo Cameron Haight vio gratifica-
do su esfuerzo al efectuar la intervencion en
un solo tiempo: seccién y cierre de fistula y
anastomosis primaria de los segmentos eso-
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fagicos. El nifio sobrevivié y Haight conjunta-
mente con Towsley publicaron el trabajo en
1943. Agreguemos que el primer caso de fis-
tula traqueo-esoféagica sin atresia, fue dado a
conocer por Lamb, en 1873.

José E. Rivarola y colaboradores, en una
publicacién registrada en la “Semana Médi-
ca” del 5 de mayo de 1947, rescataron de la
literatura rioplatense cinco nifios intervenidos,
tres correspondian a los pediatras uruguayos
Guerra, Bazzano y Casinelli y dos a los ar-
gentinos Monserrat y Eduardo Caselli, mas el
primer abordaje efectuado entre nosotros con
éxito acaeci6 en 1953. Fue un sorprendente
triunfo de la cirugia argentina y una definitiva
fundamentacion de la praxis quirargica pedia-
trica. Era el espaldarazo que necesitaba es-
ta especialidad para que adquiriera su propio
rango en los hospitales infantiles y fue blas6n
para sus ilustres cultivadores. El trabajo de
marras esta relatado en los Boletines de la
Sociedad de Cirugia de Rosario y los autores
fueron J. Acebal y J. Boretti.

En 1956, en la Revista de la Sociedad
de Puericultura del Litoral, figuran otras dos
felices intervenciones refrendadas por los
doctores E. Gonzéalez y J. Boretti. El cuarto
paciente, también exitosamente operado, per-
tenecio6 a los doctores J.M. Pelliza, E. Sojo y
Gratti y sus antecedentes asi como la estra-
tegia quirurgica aplicada, fueron recogidas en
1957 por la Prensa Médica Argentina. Por en-
tonces las referencias bibliograficas testimo-
niaban cuatro sobrevivencias post-quirdrgicas
y dieciséis 6bitos.

Lo demas es historia muy reciente. La
precocidad diagnéstica, los cuidados pre y
posoperatorios, la asistencia en unidades de
cuidados intensivos, la hidratacion y reposi-
cion electrolitica, la evaluacion hematoldgica
y la cobertura antibi6tica, unidas a técnicas
irreprochables, posibilitan una conducta reso-
lutiva en un significativo nUmero de neonatos
portadores de anomalias esofagicas.

No podemos dejar de mencionar que el
fracaso de las anastomosis término-termi-
nales: dehiscencias, infecciones, traccion de
los cabos por brevedad, filtraciones, necrosis,
etc., han motivado el reemplazo del es6fago,

alternativa que ha promovido una nueva con-
cepcibn en la traslocacion de érganos —en es-
te caso— un segmento del colon.
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