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l. 1N1'HODUCC10N 

Lu Vngot;om1n Tronculur o Troncal 8C proctlcu en cusas confirma-
dos do hernias hint..alos esofágicos o úlconis gllstrJcas y/o duo-
don.1los. 

Pncicntos quo hnn sido somotldos n gastrcclom1a total, invnrin-
blcmento dCsilrrol lan un cundro do nnomia pornlciosa, 2/, 6/, 14/ 
Y 15/; siendo el órigcn do la ml!-ima ln fulta do olabornci6n del 
factor intrlnsnco y por lo tonto lo nusoncin do ln absorción de
la vitnmlnn ll 12 n nlvol lntosLlnnl. 1/, 3/, 5/, 6/, 10/, 11/, -
12/. 13/, 16/, 19/, y 21/. 

Las cólulns purictalcs quo so local i:r.un <m ln pnrto superior de
los tubos qlnndularcs qtist.ricos del fondo y cuorpo del estómago, 
son los oncnrqudas do 1<1 olnboración dol factor intrinscco, el -
cual, al comblnnrso con la vitnmlnn B 17. fnvorecc su nbsorcion a 
n\vol intustlnnl. 1/, ':>/, 11/, 12/, 17/ y 20/. ()ichas cólulas -
son est.imulm.las por fibra~ nerviosas provonientos dol Nervio Va
go o Ncumoqtistrlco y Iior lu nr<!sencia do la Cnstrinn, honnona -
producidn por lns cOlulns de las qlfmdulas fúndicas locnlizadns
on el cuello de los túbulo.s qlnndularns del nntro g[1st.rico y mu
cosa dnl intfn..:tino delryndo proximal. 1/, ':l/, 6/, 10/, 11/, 12/,-
15/, l'I/, 19/ y 21/. 

El cstomáqo üs el 6rqano encargado do ln diqcstión, nlmaccna 
alimento, absorbe , reducu los olcmcntos nutr.ltivos compuestos n 
simples para quo puedan sor nbsorhtdos, utilizados como enorgia 
y/o transfonnados en al.ros compuestos dol mot.abol ismo~ l/, 5/, -
10/, 12/ y 17/. 

El ostomltgo es una qran di lntación del t.ubo digestivo; so oncuon
tra dotras del diafrnqmn, interpuesto entre ol csófngo o intcs-
tino delgado. Es un ~oco en fonna de U muy incurvado on su por-
ción derecha y mas corto en lü izquierda. Lu capacidnd en el --
perro tiene un promedio de 20 kilos de poso y 3.5 litros de cn-
pacidad. 17/ y 20/. 

Para su descripción el estcmñgo presenta dos cnras, dos curvatu
ras Y dos extremidades. Ln cara parietal es convexo y esta diri
gida hacia adelante, hacia arriba y a la izquierda; situado con
tra el diafragma Y el hiqado. La caro visceral esta en dirección 
opuesta n la parietal ,. .so rolacionn con la porción 



terminal del colon mnyo1·. La curvi\turn n1cnor en muy corta 
extondicndono del r in del r.s6Cago hanti\ la unión del 
intestino delgado. J,<\ curvnturn milyor en muy extensa y va 
desde el cardias que se dirigo dorsalmcntc y ne incurva por 
encima de la extremidad izquinrdn. 

La parte izquierda del cntóm.1.go ne rolacion.i con ol bazo; 
mientras su porción vontral do5c~na~ nobro la porción 
izquierda del colon mayor. La extremidad izquierda tiene ln. 
forma de un i:;nco rP.rlondo y se rnlacion<l con •~l pAncnMn y con 
la tcrminnción del colnn mnyor por clctr~n; y con la banc del 
bazo por Cuera. 

La extremidad derecha o pi lór. lea C!.i más poqucfla y oe continüa 
con ol duodeno, Dltundo a ln derecha del plano rnedlo a unoG ~ 
ccntfmctros por dcb..,,jo dr.l cardi.'15 y en contacto con l.c.i cara 
visceral del l1lgado. Por dclanto del plloro cxintc una 
conntriccl6n que separa el nntro pilórlco del rc~to del oaco 
derecho; enta constricción y orificio osoffigico ne denomina 
cardias, situado en la extremidad izquicrd<1 de la curvatura 
menor que comunlca al c56LHJo con C'l e9t6maqo. I~l pfloro en 
un orificio que comunica nl estómago c;on el intcntino 
delgado, donde su ponici6n cnta indic?1.di1 externamente y por 
dentro presenta unR crcotn circtilar form~dn por un anillo do 
tojido muscular. 

El cnt6mago está son tenido principal mcnt.c por l ~i. prt.>nión de 
vir;ct?ras circundantc!l y por el c!;6fago, al igm1l que por lar; 
pliegues pcrltoncalos ql10 son: 

l.- Ligamento gastrofr611ico - une la curvatura mayor dcstl~ el 
cardias hasta la cxtrcmid.J.d izquierda con el pilar dül 
diafragma. 

2.- Omento menor - une la curvatura menor y la primera partc
dcl duodeno con el higado. 

).- Omento gastroesplénico - Ge dirige do la parte izquiarda
de la curvatura mayor al hilio del bazo. 

'1.- Omento rn"lyor - que une la porción ventral de la curvatura 
l"'!ilyor y Ja primer;, porción del duoñcno con la. porción -
terminal del colon mayor y la inicial del colon menor. 



5.- Pliegue gastropancr6atico - va del oaco izquierdo por en
cima del cnrdino hasta el duodeno, lnsertandoso dorsal--
mcnto en el htgado y venn cava, y vcntralmente con el 
pi\ncJ:"cas. 

ESTRUCTURAi 

La pared del estómago está compuesta de cuatro tO.nicas: 

A).- Serosa - cubro la mayor parto del órgano y est~ adherida 
a la capa muscular, excepto en lao curvaturas. 

B}.- Musculnr - conota de trca capas: una externa de fibras -
longitudinales; una media do fibras circulares y una in
terna de fihrna oblicuns, las cuales se encuentran en -
todo ol estómago. Las fibras circulares se encuentran -
formando el caf 1ntcr pilórico y las fibras oblicuas el -
csftntcr cardial. 

C). - Submucona - es una capa de tejido conectivo laxo que co
munica la túnica muscular y la mucosa. En cata zona se -
ramifican bazos y nervios antes de penetrar en la muco-
sa. 

O).- Mucosa - es l~ capa que reviste la mayor parte del saco
izquicrdo, de color bl~nco y deGproviota de glSndulas, -
cubierta poL· un epitelio escamoso cstratiricado que ter
mina form~ndo un borde irregular prominente llamado mar
go pllcatus. 

Por debajo y a la derecha de el mllrqo plicatus la mucosa 
tiene un CilrActcr totalmente diferente, es blanda, afolpada 
cubierta do secreción mucoide. Contiene glándulas gástricas 
por lo que se le llama porción glandular, dividiéndose en 
tres zonas según el tipo de estas. Una de las zonas es más 
estrecha y cst~ debajo del margo plicatus, es de color 
amarillo grisáceo y tiene pequcnas glándulas tubulares 
llamü.dan cnrdiolon. Por debajo de esta zona existo una área 
ancha de color pardo rojizo conteniendo las glándulas 
fQndlcas con dos distintos tipos de c6lulas. El resto de la 
membrana es color rojo grisAcco que contiene las glándulas 
pilóricas con un solo tipo de células que son las cl!lulas 
principales de las glándulas fúndicas correspondiendo a la 
porción pilórica en el hombre y perro. 17/ y 20 /. 



El ost6m•v10 t.ambilm no divide en regiones: 

A).- Región csof~gica: 

1.- Rogi6n cardial glandular 

2.- Rogl6n !óndlcn glandular 

J.- Rogl6n pil6rlcn glandular 

B).- Rcgi6n cardial: 

1.-Regi6n tOndica 

2.- Región pilórica 

Cadn unn de cata~ reglones contienen glándulas gástrlcao 
tubulares ramif !cadas on lns cuales encontramos tres 
variod<.tdtJs: 

l.- Gt.1ndulaa cnrdialt?:..- no encuentran en la reqi6n cardial 
que produCcn moco principalmente. 

2.- Glándulas fúndicas.- secretan moco y ac. clorhldrico, - -
son las autenticas cólul.as gástricas: que se dividan en -
tres cólulas cuerpo: 

a) Células cuello - producen moco. 

b) Células parietales - producen ne. clorh1drico y factor 
intrinseco. 

e) C6lulos principales o zim6qenas - producen enzimas co
mo pcpsinégcno y rcnina que secretados y asociados 
con el ac. clorh1dricc producen pepsina. 

J.- Glándulas pilóricas.- 11/. 

INERVACION E IRRIGACION: 

El estómago está irrigado por ramas de la arteria celiaca. 
Las venas gástricas abocan a la vena porta. Los 

vasos linfáticos se dirigen principalmente a los ganglios 
linfáticos y de ah1 a la cisterna del quilo. 

La inervación esta da<la por el nervio simpático y el nervio 
vago. 11/ y 20/. 



J\dcm:is do lns funcionen de almacenamiento y control de la 
salida do sub&tilncias al duodeno, ol estómago tiene otraa 
funcionen, ns1 como la clnboraci6n do J\c.Clorh1drico que 
mata muchaR da l aa bactcr las ingeridas; las células 
parieta 1 os de la mucosa qástr len tambi6n Bocrctan el !actor 
intrinseco, substnncia nncasaria para la absorción de la 
cinnocobalamina o vitamina A 12 en al intestino delgado. 1/, 
4/ 1 &/ 1 & / 1 10/,11/, 12/, 16/, 16/, 17/, 19/, 21/ y 22/• 

La vitamina n 12 es un complejo de cobalto qua se requiero 
pnrn la eri.tropoyoois; cunndo su absorción es inadecuada 
ca.una un#\ anemia do mcgnloblastos en el torrente sangu1neo; 
esta mala absorción puede ncr debida a ontormedados 
intestinales primarias, o n la def iclencia del factor 
intrlnscco despu~s do ciruglaa como gaotroctomlaa parciales o 
totales, o vagotomtaG troncularea, selectivas o 
suprasolcctivns. a/,10/,12/,13/ 1 14/, 15/, lo/, 21/ y 22/. 

NERVIO Vl\GO 

F.s do todos los ncrvioo craneales ul más largo y el. que tieno 
una distribución rn~s extonoa; es notable por sus conexiones 
que establece con nervios adyacentes y con el nervio 
simptitico. Está fijado en 5U sup~rficic lateral por ln módula 
oblonga y por filamentos del noveno nervio (glosofar1ngoo), 
por delante; y con el undócimo nervio (accesorio espinal) por 
detrAn ( Sisson, Gurtler; 20/.). 

Los haces convergen para formar un tronco que se dirige hacia 
fuera y perrera la duramadre, emergiendo del cráneo por el 
agujero rasgado posterior. En cote agujero el nervio prcsentai 
en su nupcrficio lilteral al ganglio yugular y al ganglio 
nudoso situado cerci'\ del gonglio cervical anterior. En su 
trayecto por el cuello esta incluido en el tronco simp~tico 
situado ventralmente con respecto a la arteria carótida 
primitiva. Estos dos nervian so separan doapués para penetrar 
en el tórax. dojando pasar ontro ellos al nervio hipogloso. 
En esta separación el nervio vago se divide en derecho e 
izquierdo y sus funciones dif icren en algo. 

El nervio vago derecho penetra en el tórax sobro el ángulo de 
divergencia do la arteria hur:icral y el tronco bicarotidco, 
dirigiendose hacia att·f1s y un poco hacia arriba, cruzando 



oblicuamente la tn1pcrflcic cxtcrnn de l<l artAri" 
brequioccfálicfl y la Cllrn dcrcchn do ln tráquea. hl alcanzar 
la cara de cc;ta ültim., oc bifurca dividiéndose en rama dorsal 
y ventral. 

El nervio vago izquierdo pnnctra en el tórax nobre ln cara 
vcntrn.l dal esófago cruznndo oblicuamnntc por debajo de la 
n.rtcria humeral izquir:!rda y se dirige hacia atrAs aobrc la 
cnra lateral do esto vaso en companta del nervio cardiaco. 
Este ú.ltimo se separa y el V<H:JO continua hacia atrán sobro la 
cara izquierda de la norta, inclinandosc hacio la cara 
superior del bronquio izquierdo y dividióndose en dos ramas: 
dorsal y ventral. 

Las ramas doroal y vcntrnl so unen con mrn corrcspondic.mtoG 
ramas del lado opuesto formamlo aa1 los troncos esofágicos 
dorsal y ventral. Se dirigen hacia atrás pot· el mediastino 
posterior, por encima y debajo del es6!aqo y penetrando en la 
cavidad abdominal por ol hinto ooof!gico, proporcionando 
ramas al esófago que Ge nn;intomo!rnn entre si. La parto 
dorsal rocibe la mayor cantidad de sus fibras del nervio vago 
derecho y despu6s do penetrar en el abd6men paaa por ln 
izquierda del cardias dlvidi6ndosc en rama gástrica y 
celiaca. La primera se rnmifica por la superficie visceral 
del estómago, formando as1. el plexo gástrico posterior. La 
otra termina en el glanglio celiaco-mcsentórico derecho y en 
el cordón lnterganglionar anterior. La rnma ventral ~:!9 ma.a 
pequeña y se dirige a la curv~tura menor del estómago 
ramificandosc ampliamente por la Cilra parietal del mismo; 
formando asi el plexo gántrico anterior ·que proporciona ramas 
a la primera porción del duodeno, hígado y ptincrens. 17/ y 
20/• 

Las ramas colatcralen del nervio vago son: 

1).- Rama (ar1ngca 

2) .- Nervio lar1ngco anterior o superior 

J).- Nervio recurrente 

4).- Ramas cardiacas 

5) .- Pequc~aa r~mas traqueales y esofágicas 

G).- Ramas bronquiales 



Tamb1lm el nervio vaqo ticna fibras parasimp."1tiCiHi~ laa que. 
constituyen nu ma.yor parto. Lns fibras nerviosas del vogo 
contribuyen al arco reflejo do la dcgluc16n y pa~cialmento a 
loa reflejo~ de ln toa y vómito¡ ñu rcf>ccción i\fectarla da 
gran modo estos rnflejos (Gurtlcr. 4/ y 20/*); y la 
reducción dn su actividad alargaria el tiempo de evacuación 
on todas la~ anpccion. 4/ y 20/. 

Ya hnb.icmdo rcconlado la nnatomia del ost6mago y nervio vago, 
hny que moncionar lo quo os lil anemia perniciosa. Loa 
pe.cientes a los que no lcsha ¡::.ractlcado la qastrcctom1a o 
vagotom1n clc;.arrollan ~ata nncmia. La anemia en qencral ca la 
cUatninución del v;,lor de ln hemoglobina en el volOmcn 
qlobulnr o del número da eritrocitos pot" debajo dol valor 
normal madlo dctarminndo en Gi\ngrc de animalcn sanos de la 
01isma especie. 5/, 6 /,8 /, 11/ y 16/, 

La o..nemla no es una cn!crrnQtlad sino un signo, y no revela 
por si sola un <liagn6stico. La anQmía pcrnício!ia ocurre en 
cólulas do la serle e.rltroc1tica y granulocitlca en loa 
oGtados de la médula ósea. En ostu tipo da c6lulnn la 
principal altt.:!raci6n en ol aumento relativo do la 
paracromatina en cólulas de ncrie et"itroc1tlca¡ i' on las de 
serie granuloc1t.ica. hay prcaencía da c6.lulas gig~ntes con 
núcloos de formas extrafrns y en los ncutró! i los se.gmontatlos 
hay presencia de células con más do cinco lóbulos. La anemin 
perniciosa pcrt(~ncce a l;::,, clar.i! 1cacíón de anemias 
meg,loblt!zticas¡ {Una da sus c."lu!ias es la deficiencia dal 
factor intr1nscco por atro(iñ idiopática de grun parte de la 
mucosa gástdca.) 1 /, 9 /, 10/, lG/, 19/ y 22/. 

cau9as de la anemia pQrniciosa son atroCia parcial o complota 
de células scrrctor~s do las gl~ndul~s gástricas que 
producen Lictor intr1m;ccc además de moco, enzimas y ac. 
clorh1ddco. 1 /, G / ,1 O/. 16/, 19/ y 21/. Ya que en el ho:nbre 
el estómago dcscmpefi<1 un papel importante en la elaboración 
de la vitamina Bl2, hny otra causa quo l lcqa e producir 
anemia perniciosa como consClcucncia, en len humanos es la 
extirpación total o parcial del cstóma.go, vagotornlas 
tronculares o selectivas qua ~e l lcgan a corregir con la 
administración p~rl:?ntcral u oral do vitamina 012. 1 /, 4 /, 5 /, 
s/, s/,101,11¡, 12/, 1s¡, 16/, 19/ y n¡. 



El factor intrinnoco ea un11 glucopt·oteina que unida a la 
cinnocohallna forman un complojo. Esto complejo so une luego 
~ receptores cspcc1f leos en el ilcon y la cianocobalina es 
transportacla n travéo del epi tallo intestinal, 1 /, 6 /, 15/, 
10 /, 21 / y 7 2/. 

Los prlncipalco s1ntomaa de la anemia perniciosa son: 

a).- Sintomas ncurol6qicos.- dlficultad al caminar debido~ 
la dcbilidud de las cxtrcmidndco, p6rdida do cqulli--
brio, degeneración subngud~ combinada del sistema ner
vioso. 

b).- Piel.- palidéz acampanada de ictericia. 

e).- Boca.- lengua lisa (gonnralmcnte en acres humanas). 

II. l<l\TERI~L Y HETOOOD 

A).- Material biológico: 

10 Cáninos. 

B). - Ml\terial no biol6qico: 

Tubos de ensaye 

Vacutaincr 

Jeringas 

Anticoagulantc (ED'rA) 

Bcnzal 

Ril~trillo 

Ancstesal {Pcntobarbital sódico) 

Instrumental y equipo quirúrgico 
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Catgut I oo con aguja ~traumatica 

Seda # 1 y 2 

sulfato de atropina 

Panici11na 

r.a nllmcntilci6n de loG anima.les fuó a base de concontrado 
comercial. 

C).- Métodos: 

A cada uno do loo perros Ge les impuso un ayuno previo 
de 12 horno. Se tomo un;t muestra dc sangro de 5 ML. en 
un tubo de ensaye con nnticoagulante (EDTA). 

La muestra de sangre so mando al laboratorio cl1nico -
para ln nlabor<lc.i6n de la biometria hemátlca; al lqual
quc una mucotra post-cirugla a los J5 d!as, para as! -
poder hacer la valoración; ~e prosiguió a la asepsia -
correspondiente a una cirurJ!a abdominal. 

Vagotomía troncule:r: Esta cons tstc en secclónar los ner
vios vngon a nivel de esófago inferior. Haciendo una --
buena disocci6n y logrando una buena exposición de la -
parte bajil del cnófngo; ider1tificanclo los nervios se --
procedo a la sección de cston. El efecto de esta cirug1a 
os el de privñr <il cnt6rnago de su inervación vagal para
quc as! no lrnya producción de la hormona gastrina, que -
ayuda a las células parietales a ln producción del fad¡or 
intrlnseco. 2/, 3/,6 /, 7/, 8/.11/, 13/, 14/ y 15/. El -
fin de la vagotom1a es el de interrumpir la inervación -
vaga! del estómago pero conservar la incrvaci6n de las -
vías biliarc~ y del intestino delgado. 18/. 

PIROLOPLJ\STIA! Esta es unn opúraci6n subsecuente a vago
tomL1:-; tro11i.:ulares, selectivas o división ele. vagos aso-
ciados a una resección csófago-g~strica, c!l una opera--
ción pnra m<1ntencr el drenaje del estómago; eliminando -
as! l~n oocrecloncs g5Gtricas. r~ t~cnica utilizada pa
ra lfl pirolopla!;tfa fuÜ li\ de Heincko - Mikulioz, en --
donde? :ic idcntJfic<i <1l pfloro - que C!S el esfínter que -



comunic~ al ostóm~go con el intestino delgado (duodeno -
la. porción). So realiza una buena itlentitlcaci6n dal 
esClntcr pil6rico, haciendo una insición longitudinal de 
aproximadamente 2 o 3 cms.; luego esta insicl6n so sutu
ra invcrtidarnonte do cómo ne incidió. Primero so sutura
la mucosa y aubsocucntemonte la serosa. Verificando des
pués que no haya salida de liquido por esta sutura,' in-
mediatamente ne prosigue a currar cavidad abdomlnal.18/. 

como tratamiento post-quirúrgico so les adminintr6 a los 
caninos seg6n el tamano y peso penicilina dur4ntc 3 d1as 
scguitlon. 

10 



III. OBJETIVO 

I)w- Determinar la importancia da la excitación vaqal en la 
formación del !actor lntr1nseco. 

11 
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XV. RESULTADOS 
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PERRO NO. 
CUADRO 2 

CONCEPTO 

GLOBULOS ROJOS 
HEMOGLOBillA 
llEMATOCRITO 

C.M.H.G. 

PERRO NO. 2 
CUADRO 3 

CO!ICEPTO 

GLOBULOS ROJOS 
HEMOGLOBINA 
l!EHATOCRITO 

C.M.H.G. 

BIOMETRIAS HEMATICAS 

NORMAL 1 la. MUESTRA 
1 
1 ¡--------

5. 5 - a.s mm3 7. 2 mmJ 
12.0 - 18.0 g\ 16.B g\ 
38 - 53 m.l.l 58 m.l.\ 

30 - 35 t. 30 % 

DIOMETRIAS HF.J1ATICAS 

NORMAL 

5.5 - 8.5 mrnJ. 
12.0 - 18.0 gt 
38 - 53 m.l.\ 

30 - 35 \ 

la. MUESTRA 

e. o mm3. 
15.0 g\ 

44 m.l.t 
34 \ 

FORMULA ROJA 

2a. MUESTRA 

6.8 mmJ 
12.5 g\ 

39 m.l.\ 
Jl \ 

FORMULA ROJl\ 

2a. MUESTRA 

7 .a rnmJ 
13.5 g\ 

45 m.l.\ 
30 \ 



PERRO NO. 
CUADRO 4 

CONCEPTO 

CLOBULOS ROJOS 
HEMOCLOBillll 
HEMllTOCRITO 

C.H.H.C. 

PERRO NO. 4 
CUADRO 5 

CONCEPTO 

CLOBULOS ROJOS 
HEMOGLOB Illll 
HEHATOCRITO 

C.M.H,G. 

BIOMETRIAS HEMil~'ICAS 

NORMAL 

5.5 - e.s mmJ 
12.0 - 18.0 g\ 
J8 - 5J m.l.\ 

JO - J5 \ 

ln. MUESTRA 

7. 5 mmJ 
16.0 g\ 

48 m.l.\ 
JJ \ 

BIOMETRIAS HEMATICAS 

NORMAL 

5.5 - 8.5 mmJ 
12.0 - 18.0 g\ 
JS - 5J m.l.\ 

JO - J5 \ 

la. MUESTRA 

e .o mm3 
16.6 g\ 

52 m.l.\ 
JO % 

FORMULA ROJA 

2a. MUESTRA 

7 .1 mmJ 
15.6 g\ 

52 m.l.t 
JO \ 

FORMULA ROJA 

2a. MUESTRA 

7.5 runJ 
15.0 g\ 

45 m.l.\ 
JJ % 



PERRO NO. 5 
CUADRO 6 

CONCEPTO 

GLOBULOS ROJOS 
HEMOGLOBINA 
HEMATOCRITO 

C.H.H.G. 

PERRO NO. G 
CUADRO 7 

CONCEPTO 

GLOBUI.OS ROJOS 
HEMOGLOBINA 
HEHATOCRITO 

C.M.H.G. 

DIOHETRIAS HEHATICAS 

NORMAL· 

5.5 - 8,5 nunJ 
12.0 - 18.0 g\ 
J8 - 5J m.l.t 

JO - J!; .\ 

la. llUESTRJ\ 

6. 8 mm3 
12.5 gt 

J8 m,l.\ 
32 \ 

BIOHETRIAS HEMATICAS 

llORJ1AL 

5 .s - s.s mmJ 
12.0 - 18.0 g% 
3S - SJ m. l.\ 

JO - 35 t 

la. MUESTRA 

a. s mm.J 
12.5 gt 

J8 m. J.. i 
J2 t 

FORHULA ROJA 

2a. MUESTRA 

6 .1 mm3 
13.5 g\ 

42 m.l.\ 
32 \ 

FORMUL.". ROJA 

2 a • MUESTRA 

7. 6 mmJ 
16.5 g\ 

52 m.l.t 
Jl t 



PERRO NO. 
CUADRO 8 

CONCEPTO 

GLOBULOS RO.JOS 
llEMOGLOBINh 
HEMATOCRITO 

C.M.H.G. 

PERRO tlO. 8 
CUADRO 9 

CO!iCEPTO 

GLOBULOS ROJOS 
HEMOGLOBINA 
HEMATOCRITO 

C.M.H.G. 

BIOMETRIAS llEMATICAS 

NORMAL 

s. s - e. 5 nunJ 
12.0 - 18.0 g\ 
J8 - 5J m.l.\ 

JO - J5 \ 

la. MUESTRA 

6.J mmJ 
12.5 g\ 

JB m.l.\ 
J2 \ 

BIOMETRIAS HEMATICAS 

llORMAL la. MUESTRA 

5. 5 - e.s mmJ 7.J mmJ 
12. o - 18.0 gl 15.0 g\ 
JS - 5J m. l.\ 45 m. l.\ 

JO - J5 \ 33 \ 

FORMULA RO.JA 

2a. MUESTRA 

5.2 mmJ 
11. o g\ 

J5 m.l.\ 
J2 \ 

FORMULA ROJA 

2a. MUESTRA 

6.5 mmJ 
lJ.2 g\ 

42 m. l. t 
31 \ 



PERRO NO. 
CUADRO 10 

CO!ICEPTO 

GLOBULOS ROJOS 
HEHOGLOBWA 
HEMATOCRITO 

C.H.H.G. 

PERRO NO. 10 
CUADRO l1 

CONCEPTO 

GLOBULOS ROJOS 
HEMOGLOBINA 
HEMATOCRITO 

C.H.!l.G. 

BIOHETRIAS HEMATICAS 

5.5 - 8.5 mm3 
12.0 - 18.0 g\ 
38 - 53 m. l. \ 

JO - J5 \ 

la. MUESTRA 

7 .5 mmJ 
15.0 g\ 

45 m.l.\ 
)J \ 

BIOHETRIAS l!EHATICAS 

NORMAL 

5.5 - B.5 mmJ 
12.0 - 18.0 g\ 
JB - 53 m.l.\ 

JO - 35 \ 

la. MUESTRA 

7 .5 mmJ 
16.0 g\ 

50 m.l.\ 
32 \ 

FORMULA ROJA 

2a. MUESTRA 

6.5 mmJ 
13.2 gt 

42 m.l. \ 
Jl \ 

FORMULA ROJA 

2a. MUESTRA 

3 .1 mm3 
6.5 g\ 

23 m.l.\ 
28 ' 
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V, DIDCUSIOH 

se ha reportado que el Norvio Vago influye directa.mento en la 
producci6n del factor intr1nDeco, por medio de la excitación 
do las cólulas parintalcs de la mucosa gástrica 1/, &/, 11 /, 
12 /, 11 / y 2 o/. Por lo tanto se sabe que la oliminaci6n 
quirúrqlca de las c6lulns secretoras sea por vagatom!a as1 
como por gastroctom1a, conduce nl desarrollo do la aneaia 
mogaloblnstica 1/, 2/, s/, 13/, 14/, ls/ y 16/. 

En esto trnbajo encontramos que los valoreo hcm~tlcos no se 
altcrnn ac manera considerable, que nos lleva al 
diaqnóstico do anomia por efecto do la cirugía, lo que 
co.inc ido con c"llgunos autores que han reportado que en sores 
hum~nos sa llega a prc~cntnr este tipo de anemia hasta 
dcnpu6n de t1n a~o de reallzada la vagatomia. coincidiendo con 
ot ror.. i nVC'nt igndores que han reportado que en otras especies 
nni1'f'la1r.!l no ,(' h;( drscubiC"rto ancmin perniciosa a pesar de 
h"bor cfectundo qnntrt:'ctorn~n o extirpación de duodeno o 
ycyuno.,cn t!lpnri6doya menc1onl'ldo.<4112,13/ 1 14/1 1511 18/y22/. 



VI. CONCLUSIONES 

1.a Ancmlit pcrnicior.tt no !H.! produce por ofocto do la vagotoro1a. 
en el p\nr.o c~t,1rlinrlo, por lo quo f;.e recomienda ampliarlo de 
mnn.-.ra qllt:! ne pul"dn.n :\nRllz.nr los ofoctos secundn.rios do esta 
cirugfa en el tr~t~rnionto, de ln 6lcera gástrica en que está 
indicada estn intervención. 
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