BUT LLETI DEL SINDIC AT DE

Temps d’obser-

METGES DE CATALUNYA 37

i Considérable- . :
ment millorats, Millorats necessi-

Classe de tuberculosi pulmonar NUm. toial vacio (12 encara part aptes pel  tats encara de No millorats Morts
en tractament) Irehall tractament
Tuberculosi pulmonar amb
complicacions (fistules dels
intestins i anais, tuberculosi
dels ossos, Fungus) . = 9 4 1 3 1
Operats (tractats dietéticament
abans 0 després) ... 23 3 15 5 —
Exsudatiu-pneumoénics amb ca-
vernes 5 5 _
Principalment exsudatius amb
CAVETINES ciiiiiieiie e ) 12 2 2 2 3 3
Productius febrosos amb caver”™
MBS it 23 10 3 5 4 1
Productiu amb cavernes 41 19 11 5 3 3
Productiu zirrhdtics sense ca-
3 — 3 — — —
TOTAL e 116 43 35 20 11 7

Era sorprendit € iortament i de pressa que es
succelen la hiperostosi fibrosa, la cicatritzacio i1 la
reduccié. Tant les petites com les grosses com
una Nou, desapareixien per conplet daguesta ma-
nera (raigs X i esta* fisic). En altres casos, com
pulmons que No cedeixen, caixa toracica i perito-
ré rigids, nomes hi liavia disminucio. En aquests
casos, almenys, es netejava la paret, I'esput es
reduia i noites vegades perdia els bacils de la tu
berculosi. Fent una operacié en aglestes cavitats
es podia apreciar la transformado anatomica de
llurs parets, les quals estaven cobertes per teixits
llisos 0 granulats. Si no s'‘dotenia un guariment
conplet, es podia aconseguir per reducciO opera
tiva

En tretze casos de malaltia deis dos pulnons
arb formado de cavermes en I'un, s‘aconsegui de
millorar-la de tal manera, per mitja dal tracta
ment dalimentacié, que en els tretze casos es
mentats el puind menys atacat va guarir-se total-
ment 1 va poder aguantar la reducci0 operativa
de l'altra Per aguest notiu varem poder realit-
zar les seglents intervencions que fins aleshores
havien estat inmpossibles.

5 vegades es va practicar neumotorax.

3 vegades es va practicar reseccid del frenic.

Una vegada es va practicar la cdllocacio d un
plomatge.

3 vegades es va practicar toracoplastia

Una vegada es va intentar tancar una fistula
pulmonar després de I'obertura d'una caverma.

Altres deu malalts, després d'un conplet trac-
tarent operatiu, varen ésser sotmesos d tracta
ment d’alimentacio. La major part dells eren d'a-
quells gue no podien guarir-se en una clinica o
sanatori, quatre deis quals ja tomen a exercir d
seu ofici.

Tots els cinc malalts indicats en  grup “tu
bérculos!  exsudativa-pneundnica deis pulmons”
varen norir, i aixo deis tres a vint-i-dos dies des-
prés d'ésser indicats en la seccid. El seu cas era
ja messa desesperat. A causa de I'enorme déhilitat
I pogues ganes ce menjar, noites vegades tambe
a causa cde tuberculosi deis intestins, ja No esta
ven en disposicio de prendre l'aliment indicat per
a ells.

Ais dotze nmalalts, principalment exsudatius
amb formado de cavermes, la malaltia els havia
atacat, gairebe a tots, a I'edat del desenraotllament ;
I després havia anat progressant continuament.
Tots tenien altes temperaturas, extensos focus de
fusid 1 esputaven freqlentment. Segons els
raigs X no hi havia lloc a dubtes de que eren
principalment exsudatius. Tres dells varen mo-
rnr a causa duna henorragia pulnmonar, tres mes
es varen debilitar considérablement a causa de



