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Monografies Mèdiques
La Cirurgia en els processos abdominals aguts

pel Dr. MANUEL CORACHAN

Un altra obra que honra a “ Monografies M è­
diques” , la del Dr. Manuel Corachan, que trac­
ta de “ La Cirurgia en els processos abdominals 
aguts” .

Es ■robra modélica d’un clinic i esguardant 
únicament la clínica. El Dr. Corachan, èl nom del 
qual dintre la Cirurgia catalana és avui molt alt 
ja ; que per la seva destresa i ciéncia és avui, no 
ja una esperança sinó una realitat, un valor cien- 
tífic positiu; ha prêtés en el seu treball situar ben 
bé el paper del cirurgia en les afeccions abdomi­
nals agudes i en els processos crónics aguditzats 
i sobretot situar el moment que l’intemista té de 
demanar l’ajut del cirurgiá per a salvar una vida.

I aquest moment, que té d’ésser oportú per a 
que l’operació tingui probabilitats d’éxit, el se- 
nyalen símptomes i manifestacions que l’ull cli­
nic del metge ha de saber copsar. Molts cops, 
aquests símptomes són de difícil interpretació, es 
necessita una afinada atenció per a fer-se’n cár- 
rec, altres són clars i manifestos; peró sempre 
existeixen, sempre, o gairebé sempre, el metge 
curós i assabentat els trobará.

Tot metge té de saber aquests símptomes; sen­
se llur coneixement i record constant s’exposa- 
rà a un fracás i, el que és més trist, exposará un 
malalt a una mort que podia evitar-se. La remem- 
brança d’aquests signes alarmants ha d’estar ama- 
tenta. perqué molts cops l’oportunitat quirúrgica 
ve d’hores solament, no de dies, perdudes les 
quals, per un error, per un oblit, per una indeci- 
sió el malalt entra en un període fatal en 
qué l’operació o és inútil o és de résultat proble­
matic ; quan hores abans era de seguretat gairebé 
absoluta.

El Dr. Corachan, amb un orde didáctic perfec- 
, te, amb una claretat acurada, comença en la In-

troducció per l’estudi clinic del malalt precisant 
el valor dels signes comuns, dolor i vómits, estu- 
diant-ne llur patogénia en forma breu. Estudia 
després organ per organ, malaltia per malaltia, 
aguda o susceptible d’aguditzar-se i així analitza 
la simptomatologia de> l’ulcus perforai en l’estó- 
mac i duodén ; en els budells, les reclusions intes- 
tinals, hérnies intestinals, ulcus perforat simple 
de colon, perforació per l’ulcus-cranc incipient de 
budell, perforacions intestinals . d’origen tifie; 
apendicitis agudes, gangregones i supurades en 
l’apéndix; les colecistitis agudes i la perforació 
vesicular en el fetge; les pancreatitis agudes; les 
peritonitis tuberculosa, neumocòcica i la trombo­

si dels vasos messentérics ; en l’aparell genital de 
la dona, el torcement del pedicle d’un quist de 
l’ovari, la ruptura d’un quist de l’ovari, els proce­
sos flogístics genitals femenins, la pelvicelulitis, 
ruptura de matrius i embaràs tubáric; i en l’a- 
parell genital iñtra-abdominal de l’home, el tor­
cement del cordò espermàtic. Tot molt clarament 
explicat, molt ben precisat el valor dels símpto­
mes; amb exposició breu per l’indole de la collec- 
ció, però d’una manera viva, penetrant fondament 
dintre la intelligéncia del lector, reavivant-li, fi- 
xant-li el record d’estudis llegits anteriorment en 
obres més extenses, en treballs isolats de revistes 
i publicacions.

Per a completar el treball, un capítol destinat a 
estudiar les malalties que poden simular un pro- 
cés abdominal clou el fascicle. El eòlie nefritic, el 
eòlie saturni, la neumònia i la pleuroneumònia, la 
trombosi de les coronàries, la toritoxicosi, el grup 
eritematós d’Osler, l’herpeszona, la febre tifoi­
dea i la grip de tipus abdominals, l’anèmia perni­
ciosa, la tabes dorsal, la pielonefritis colibacilar 
aguda, poden presentar símptomes que indueixin


