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LES PROPAGACIONS GANGLIONARS DEL CRANC
DEVANT DEL RADIUM

pel Dr. JOSEP M. PEYRI I ROCAMORA

Esta en I'anim de tots que, en els cranecs, siga previa l'inter-
vencié del cirurgia per extirpar tot quan de modificat es troba
a nostre alcang en els teixits, siga sdls precis un culleratge, car-
bonitzacid, etz., deuen ésser tractats en absolut pel radium, puig
responen al tractament, fet esment d’'un petit nombre d’excep-
ciéns (gola preferentment), quin objecte no es parlar d’aquest
ara per ara.

Se troba un davant de malalts, i no pas sempre en periode
avencat, que la propagacié ganglionar existeix i aquesta apar
siga de més greu importancia que la mateixa lesi6é inicial, aixo
succeeix tant pel malalt (exeés d’abultament i molesties), com
pel cirurgid per majors dificultats en tractar la propagacio,
exemple, epitelioma de llabi amb propagacié submaxilar i cer-
vical, cas relativament; altre de sarcoma de la mastoide amb
propagaci6 faringo-laringea (cas de la clinica del Dr. Sojo).

Pot succeir i succeeix, que’s presenti a nosaltres el cas, amb
lesi6 inicial i propagacid juntes, ja constituides, o bé que aques-
ta Gltima siga immediata a l'intervencié sola de la lesid, o bé
que sobrevinga tardanament i es consideri ja com a propagaci6,
ja com a recidiva.

En tots els cassos havém procurat presservar al cds de l'in-
tervenci6 eruenta, deixant-ho tan sols a 'accié profonda del ra-
dium, salvant algiin malalt en que s’ha obert inicament la regio
per portar les radiaciéns més en contacte amb els teixits
malalts.



82 Segon Congrés de Metges de Llengua Catalana

Les nombroses observaciéns fetes a 'Hospital Clinic de
nostra ciutat, dés del Novembre de 1915 ensi, ne donen quanti-
tat suficient de cassos per a poguer fer unes conclusiéns catego-
riques respecte aquest punt, si bé es deu tenir presenti jo crec,
que mai serd possible refundir en un curt nombre de paragrafs
els resultats d’aquesta materia i sempre ens haurém de cenyir
als cassos clinics que’ls anys serin prou demostratius per a
servir-nos de guia, emprd mai per tenir amb ells un criteri
tancat.

Agafant, dones, els tres grupus anteriors de qué abans feia
esment, o sigan: 1.er, lesio i propagacio6 juntes; 2.0n, propagaci6
immediata, i 3.er, propagacié tardana, posaré de relleu els resul-
tats i observacions fetes amb el radium en cassos clinics, de-
mostrant amb tots ells fins on pot arribar 'energia radio-
activa.

I. Simén Pérez, de 68 anys.

Presentava un epitelioma pla del llabi inferior extés de
banda a banda amb propagaciéns a abdies regiéns ganglionars
submaxilars de petites dimensiéns. Fou intervingut del llabi
per excisié i carbonitzaci6 immediata. Previa la cicatritzacio,
se li feu l'aplicacié de radium (placa de 2176 mgs. d’element
radi-actiu o siga 4 cgs. de bromur de radium) al llabi, que om-
plenava tot I'espai intervingut, durant 24 hores. Aquest malalt
el veiém al final del mateix mes amb reabsorcié completa dels
ganglis submaxilars, i han pasat mesos i no s’han refet. Del
llabi queda un petit punt a un costat, que’s de dubte si és una
reacci6 dérmica pel radium o restes de lo que fou un gros
crane.

Aquest cas és el més notable dels tractats per 'extensié del
cranc i per 'abundancia ganglionar. En altres condicions, de
petits epiteliomes de llabi unilaterals de reduides dimensi6ns,
s’han fet m6lt més rapidament tant la lesi6 inicial com sa pro-
pagaci6, éssent aquests algins en nombre, sens fer referencia
dels que sols es trobava la placa epiteliomatosa.

Un malalt, J. Coll Ferrer, de 60 anys, de La Bisbal (Giro-
na), fou hospitalitzat a la sala de Dermatologia de 1'Hospital
Clinic el Janer de 1915. Se I'hi feu una excisié d'un gangli abans
de Vaplicacid, i’'ls restants després, se posa el radium en tubu
(sulfat de radium 5043 mgs. d’element radi-actiu), se deixa la
ferida oberta i’s clogué, cicatritzant bé, no havent tornat, mal-
grat el temps transcorregut.
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Aquest cas fou al comengament de les aplicaciéns, amb fi
de prova i investigacié més que altra cosa, i després, malgrat
hagi sigut el paquet ganglionar d’importaneia, sens intervenecio,
sa fet Paplicacié per damunt de la regié amb filtrat dels raigs
2 i f. Els resultats han estat amb rad directa a la regié d’on
radicava el mal, i segbéns l'estat d’ells, puig no sén per a contar
els cassos que han vingut a les nostres mans com desahuciats
de tots, i lo que’s pitjor amb propagacions laringies i faringies
a més de les externes.

De cassos de malaltia de Paget amb adenitis conjuntament
que s’hagi respectat els ganglis d’aixella per a deixar-ho pel
radium no’n tenim cap en I'historia. Aquests han vingut per les
cicatrius consecutives.

II. Aquest segén grupu fa referencia als malalts a qui
s’ha intervingut tant sols (llabi o pit preferentment), i han si-
gut tractats en les llurs propagacions, sempre sens intervenecio.
Els resultats s6n exactament pariéns als del 1.er grupu, si bé
amb moltes més reserves, raé pronostica que’'m fa agrupar-los
diferentment.

ITI. Els de propagacié tardana s6n els més: es el grupu
dels grans exits i dels grans fracassos, fracassos confessats abans
del tractament, puig es impossible curar i mélts cops ni tant
sols detindre la marxa agegantada de les cellules canceroses
pels viaranys linfaties i sanguinis.

Aquests sén amb regiéns no obertes, bé obertes-ulcerades,
lloe on s’ha fet I'aplicacié després d’una assepsia rigurosa; altres
les hem obert davant l'estat de la pell i tots ells amb resultat
variat, millorant sempre de moment, acabant com sempre els
de gola, si bé tal volta ainb menys molesties (acci6é pseudo-anes-
tesica del radium).

De pit hi ha un cas d'una malalta del Dr. Soler Dopff, M. M.,
de40anys, de Barcelona a quise li ferenaplicaciénsaixellars a més
de les cicatricials de la regié operada amb éxit franc. Les lti-
mes aplicacions daten d’uns vuit mesos. Una de les Germanetes
dels Pobres d’aquesta ciutat, C. Rubino, de 72 anys, filla de
Barcelona, que havia sigut operada de pit i ha tingut una reci-
diva aixellara més de l'epiteliomitzacié de la cicatriu; passant
tant sols el radium a la regié pectoral, forca distanciada de I'ai-
xella ha desaparegut totalment I’adenitis aixellar, mentres i tant
va reduint-se la placa epiteliomatosa del pit.

Un altra de la clinica del Dr. Morales, Antonia Calafeo, de
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46 anys, d’Iborra (Lleida), amb extirpacio ganglionar previa
esta en curs de tractament.

Més el cas d’exit sorollés és el d'un malalt de Pueyo de
Santa Creu (Osca), J. Peirén, de 60 anys, enviat pel Dr. Gar-
cia Tornel com a cas perdut, a qui 611 no havia volgut ja ope-
rar, puig no era operable. Tenia el malalt una perforacié d’uns
dos a tres centimetres de llum del sol de la boca, regi6 anterior,
amb ulceraci6 als voltants, de la que’n sortia un pus sanguindsi
pudent. Estava amb caquexia marcada, datant el cranc, que ha-
via sigut de llabi i tractat amb una pomada d'un curandero o
un metge-curandero, d'un any i mig. La primera aplicacio va
ésser de 2 cgs. de sulfat de radium amb filtre de 20 mgs. d’alu-
mini durant 24 hores. Amb sorpresa vaig veure al mes segiient
que’l forat era tancatien el trau no hi cabia tot l'aparell, veient-
me obligat a posar el radium amb voltes de paper d’estany
per a poguer profonditzar millor. An aquest malalt se I’hi han
fet diies aplicacions més, I'dltima d’elles de bromur de radium
amb filtratge de plom de !/; mm., i al tornar dos mesos després
se’l va dond per curat. Fa d’aixd uns 7 mesos.

. An aquest si pot juntar en F.Soler, de 45 anys, d’Oliana

(Lleida), malalt del Dr. Llans6, qui presentava una propagacio
cervical tancada, abultada extremadament, junt amb una de
submaxilar oberta, tenint ademés un infiltrat per lo llarc de la
barra, amb impetiginitzacio, tot a la banda dreta. S’han fet
amb ell llargues aplicacions combinades i creuades, aixo des-
prés de la primera aplicacid, puig poc o gens se contava amb
P'axit, més després d’ella (48 hores de placa, 4 cgs. sens filtrat-
ge), i vist s6n resultat vaig posar-hi tot quant fou possible, con-
seguint acabar amb tota la lesi6 després d’un molt llare trac-
tament.

Recidivaran? Vindran an aquests com a altres propaga-
cions mediastiniques?

No és aquest el moment de jutjar dels adveniments, si bé
per la practica, estd bé, es deu creure que no.

Nosaltres hem volgut donar aquest esfumament, com a nota
previa al treball de I'avenir, de resultats de la nostra practica,
especialment cercant 'alcan¢ maxim del radium, que an aqui
esta forga ben demostrat.



