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·- ' .· •' 

HIPOTESIS 

··. ' . . . . 

# A PESAR DE TODOS LOS .A'(ANCES .cIENTIFICOS ,. 

LA LAPAROTOMIA EJ<;PLORADORAi·.CONTINÜA SIEN-." 

Do DE uTrLrnAD DrAGN~sncA:EN ~N AL1'o PoR~
cENTAJE EN LA FIEBRE DE ORIGEN 'ADE~ERMINAR. 
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OBJETIVOS 

DETERMINAR LA IMPORTANCIA· QUE ÚENE LÁ LAPARO

TOMIA DIAGNOSTICA' EN LA •l'Il!BRk ;E ORIGEN 'A DE-

TERMINAR. 

DETERMINAR CUALES' Y ÉN (ibk·Úsa~';nk:siJ u:d.tizAE· 
;,>-;_;,': .. ,.; • -· - ··., .. 

SE LA LAPAROTOM.IA. DIAGNOST.IcÁ·;,' .;:~··N?/ .x·· 
CUAL ES LA VERP.c·~~~D;;nlI~~·~fit~§T~~~A:'DIAGN<?~ 
TICA EN FIEBRE•niJ.:-o~~~·i>N.,;.p¡;séoNóéítiü'.T~-<. · 
DETERMÍNP.~· ~~~Mo;ii~_t1nJ\o;i•:M6_:~;;:;~~- ~EL•PRO- • 

.• : ; ;: :.~ . . · , ' ' -,,: '·' 
', .. : ;,_ •;'"·:~'.'' CESO: : :: ,-_ .- . ~ ,, ,_,.,, . ··:· . '• ~; .. : ~ ' ·: 

- VERFI~IAR ~A siÚJRinA; .~EL ;PR~~~:SO; .... 
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' ' 

: INTRODUCCION; 

La eleyación de':lll, ~~~pe~aE~~ tor?poraÍ es una mani 
festación :co~ún déÚá;,,~;;~~f~ed~d~y y:¡~~. ;;¿, ~iritC>~~ ·~].. cua~~ 
cu~l·~u{e; Médico fa. érif~~~ú 2i>tdi~ii~inerite; ·' : ' "·' :'·. 

·ri~.'.fo hi~st:;;':~~.·~·;···~~·~.:~!::c:~~.:)::'.;ie~r~··,·hA'{~d~·:·r~'.{··. • 
· gistrii.dil.:com~)jJi~~~'~é' ~l~r';r;a {~~a ineiiúcÍh se··fr:éo~side~ó coC .·. 

f. • : ·\' ·• ' ~ • .,,. . • ·.:::. 

. ino l~ 2ati~~i:di~e.:dt'a. de ., 
···-\,· ·.;· . 

. · .. tes;::·. Ei:éstlidÍ.o 
·:·,,:.:·;·._::;--: ..... 

'~~{ft~'. 

. .,. ·\:·"•·"" •. ':·.:.'."::·::;.: . .:., ... , ..... :.; ....... ',:, .•.• ,;.:.</•t•·.-: .•... : " ", .. ' ... ::" .. :::.··· f1ú~ii·: .. ~;>' 
.•~:11~~!~~i:~I~:~~~~:;:~r~·~:1:¡~:'.~:iº:r~n;:s·~~~b!t;I~~!!~:~~'.·~~·~·~~~h'.· .-... 
. )~i;¡;." ~a"qi;a.t~fu{·~~-;~5;~:dianie·:t;áiiós c'~~··~~ua·Ú~~i~-..,:••;¡¡'~;~~t·~ ·iii• •.·· 

0~~1~i~~j~f :!,l~~~l~f irf i¡i~!~¡~t!I&~t~~}i~f ;~l~¡~t~ 
' J • ' '. •• ·'.i'.\; .· ,.,,, ,,. ; '•i• .• ·,. .• ··.·~: ¡7 ,'::~ :. ;;:- ·. 

;r !:f ~1t1;t;~i~1~~liirt~:i~'.~~~~t~t~3t~l~~~~;;:,: 
· . ChrisÚ~·~c:';¡~;g~~~ .PI?~ii'~'j.ia: 'es~aii :á"~biln¿11:;~ ~,6~d·~;~,i. ce'ro 

·e~~ab.a ~etermiii.!ldº p~n; "ª~ 'i>uni<J· '.de· congelaé:\6rii~ei•agtla y el 
ióo por'~1 p~h't~ d~·'ebuÚic'i.óñ: en i7i.7 F~hre~~~i(Í.ri~~n~ó
el '.te~~é>~~~i~ de m~;curio;' Hermann Boerh.r~ve ·de. _Holanda; 
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. " ·::·:..··· 

Van Sweten. y Van Haen de M1striii;, Ütili~a~ori'por ~dm!lra v~z · 

la termometría en lá práctica cúllica Íl principiosidel.üglC>·. ~ 

;::::: .. ":.:::·.:':::;.~J::j~·;~Jl~~~*gg~¡i?~~tl{I!~lf r 
·sue.da introdujo .en ·1742 •·lii'escála;:c'éritígrada:.·én-'faié:línica: .·. · 

· .;:,:.::,:·::'::·::~,:5~"~~¡4¡,f ¡~i~~fü~~~}~1~t 1~f .::::rh: · 
elaboró y df ó ii co~oé:e~·;ra. ~ri_¡;;¿;iié·~ti'fv~'':{;li'rú>·~~;·¡a'.: Úter.!!_ 

,J.'o,·· ···'",· •. •:.-.: 

tura· Médica; .a cparÚrde:; ~ntoné:es' seú'ntrodujo enÚa' práái" 

·ca .1a: t'ii~a .dé',{a' ~~~k~;~~J~~<r.éiÜtiii:i;;~Ii'1:é:.~•A >t, ·~~¿, ·~1 ~~ndo. ~ 
. \_ ,• ·'·· ,· ... ,· ' 

Tainas· cÚÚord::/\úi;~'t)~i ~;{•1s7Ó .d{~~ii:6:.~i' ~~;~él~efi6 que se -

utiliza: acwaimimtil; c2,10;1s;i,6;2or 
-\':".::::_:'¡.\;::; .. -
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ANTECEDENTES 
-· ... ::.::::/.:: -', .. '·,:.-· .... ;: 

La fiebre de origen cies2éiiiocició, t::~rn6l~~ liamada :Ü~ ' 
. ... ~ .. · •'· ·--

bre de origen obscuro. sin:~i~~~!::f~b\\'~;;~i~i~~ü~,~; ~'i~pre .. d~ 

• :::g:n::::~::::~ª ~ i:tr ··.··dJ:1-:·~~·~:~t·it~l~i.~~~·b:J·j··:t·¡t¡~~i¡::··º:~•·"··. · 
:~,:.: ,~: ... ·.;<· .. :~.>/.:, :--~~\ ~::~< .... >~.:c-·::r·~1 :·~:. ,·T<~-~·~-Y :.~-<-, .. :\¿:~: .. (:"~r: .. < ::L>.::--... -:>r·' 

·Ü30 cuando ·Alt'. y ·Baker·.reall.zaron·•un:·estud10· de,:101•: pacien 

.tes •. P.ºs·~~·T:·i.~~mente._s~······~~.i~~:~~~-·;f~.~~·~}~:f;·i~f.~i~.'Jfe;~ª#•.~.···\9 ~f.·•·· .. 
cuando . s.e realiza estudio. de •laparoto~ía •profocolizada',Hama. ·, 

•. ~º ... 1'c:iª~,t~o;, ••••.. ~•t~-~~.m;:6:~fr~:'.r~:··~1.:r~s g.·.:f ff ~¿\i,f~~Y.e.1,~;,i-~;~fa. e:: .. 
reportar, ;Un•anál is is esp13clfico~delrol: de :l a:laparotomía: ·. 

¡¡;~~·;:~~i~~Jf :r!~~~~l~!~1~1t;:t~~¡f W~;,t~~tl~~::~;¡E 
·há'¡)ó~ici~.11é&af ájin':nia'gné>~~·ic:o': {~}4]ú: ., ··· '' t> '·:< 

,-,-.. : >~:-.<·~,··> <):/:/ :_:·~)'::·:~::<-:.<·~;-,,:= \: ;_~f~:.:·, ..... :;~.- -:c':c·· ·\:X;_:~r:.:_~:~ :.: .. :~·: . ."·· ,:- ~. ;·. 
.. . . , 'Pe·'·'a1 r····~:~~.~}.~ .. z·.~~;·;~i-~'.é~~.a,i'..~~-; 11~·•'is~u:~.ia./~o~.ii,1.h°-. ·~e_·.·-

utili~a· múóc:ió C:üsico de Pétersdéirf")r JÍ~eson_.en el ·.cuiil" · 

·~én:i~nan'. .. ~~-~-b~.~·-··frF~-~~j:~;{~t:i.~.~'.;·~·.~·~f ii?·1~l'··~t.~tj:(~¡;,~.<l,ºA~rJ. ·~-~r:'·.·.··. 
más. 'de· tres :¡;,emanas·en'<'la 'que :·11ofse· lía' :llegaéio'.'a·'un·•· d.i·~~-nós~ 

tic6 •• d~s~h.és':.~~: ~n~ semana 'de'/~st\'.di?s E!~\ei'.5~~%.~itái,'c}e .• "···· 
ha~i~i:'E!~la.Ja'h~~~·~ .v.íiriá:iites 'éri l~5}i'iaÍ~~i~f~~io:ii~íiiJls.~i~•·:·· · 
mJh Ía i~~~~~Ú~r~ y hacer m~dificacibn~; d~'.::31:-s,.ar~~·; 3;. ~ 

.......... ' - ··:,-;· ... ,_::_·;'_• 
38_-~ ~ ·:···:Y P~f- ··ri.i :tiino· 3s. s. ·c1, 6~1, s) :. : ;< ·:.;.~---<- .': :·i·; · ... '..:~- ·.··,. 

<';; .l {;> ;:_,'.::\;R;: _: .. ~. ;/>.· 
Se ha demostrado que una t~mper'á'tur~: •J~\;'31'~5'.!é>é~·á~ -. 

,. :¡', ' . ' ·; ·:,. • ·~ •• ~ ' >: :· . .--: , . i , 

en más de una ocasión corroborada por. uii 'm!i~ii:~,J;: d~ ·¡¡or' 1ci~ 
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. •. ''. . . . . . 

men~s dos semanas d.e d~radón, cÓ~ to.dos ios estudios <reali~ · 
zados, así como histo;:i.11 · cú11i.i::~ comÍ>l.<:>ta>es ·váÚdo. para ·en-·· 

:;o:. 

trar en _Fie_bre de· or'ú~n J~s~g'riod.d.b~ (2,ü, i{;l.6)> ·•···· 
¡ -~~>·· ."'-; ·;t· ::'; •.;, :·:.,'. :.~:.<:":·:·; .. . >: ',- ,.~_·; 

,, ..... ::b:::,·::~'.:'.'.1¡t:cii~;/~:1;~:;~{;:;::;;;:~;; ,;::' 
abarc~n a la. nÍayofí~'cle ·ios plfüefimi.eiitos ~~·;gnd~d;:a:d.ó~ .eri ·-' 

Fiebre de or~gen:d~~có~.~pfd~/:.~i.~\~9~:· ;.:_' ·.,',.; "'' • .'/ > · ) .·· 
1_ n,fe¿~~·iÓñe_· -~_i::,/ N:ropia':i~_·;, .•• 1~·:~i~~~~~: ," ··Mi·~,~-el¡~;~~s .. :_,·. . ' ~-

¡>or últimó. sin Diag~~~.:I~~. 
0

11~18_:.~~;~i": "·.: _: ". · ·:··~,';·; ''.;;,: ··•: ·· 
. · .;'·'·' -:'C1 ·~3;<~ ~ .. ·;,, ,.·~,'.._~; .. -- ~,v )<)_~·'.. :;~)~·- .. ·:;•'.·~::-:,, :,-:>:>>'.:.':~~> .-:, .· 

::::::::::;¡~:~i0l~tf ~i:i~~fü~~~~il~1t~~~~~f i;irtt 
sias y .. aún· 1a:!lariíi:oii.ia~-.·i:>llfa Íograr••uil di'll8ii65tiéo; .:1a:·::ü1ves~ 

. . \',. : f,\ ·. _'.: \' ... :·.: ,~: ;· ·'. .'t:::· - • . " 

tigación de .. ia' fiebreide'; órigen''úsC:onoc~.d:o no: tiene 'u~\ci10~ ., . 
~ •• ~-o< • ·-;.,',; ·:· ·";:, -;~1 ' . '·,', 

camino y esto depénderá del. b1Íen,juic
0

io dei 'é1ínicó para.ela- · .. 

borar . las'. p~~ebas <le labár~i;gifci'. ~-~~egÚ{i~~;.\':;;~Yz1 }í?/~~ ... 

Bl primer paso l' ~,:i~fr,a;}~ .f{g~~:~ ·~·~ '.~ha'¿~tor~1i 
clínica compieta. con ~n11 '. é;~i'~í'.~diii~\fí~i¿r·;~~~c·~ada·;~ j.iÍnto~··· 
con pruebas de iahora torio ci~• iii~estfgacióil Rx .de,-tcirax y 

abdomen, deben descartar~;S'i~~¡¡_;~·i:s'.erifernÍédaclé~ con ·los 

antecedentes para no lleg~r a ~~·:i:~l.ú di~g~ó~tico. 25,34,35 

Bl segundo paso· sería realizar estudios en base a 

cultivos y algunos más invasivos, c¿mo cultivo de M!dula 
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SEGD,,TAC ~usa .. Estos ~in:o:5¿ iÍegii a·un dx.de 6erteza ~n ~ · 
' ,. .. . . ' ·-«' ·. :-' J.·_.'.·_;:.: ... ">_·;/;:·. ·--·· ~:-;> 

la 'piÍ.lllera etapa: .•, •. - i : •;'\ ' ' ·, ',• ' .,., ' ' ' ' ; ',' 

' ': . :< _. :: • ,,: • •. !.: , • ·. -: ·~t ~- ' •> .'.:~;:: .... ;.':~~>:~<~'-.:: .:;; -·' : .":'. ' ·, :,;.;o: :. : ;. ·i 
·e;··.··. ·)P,o:~ ~¡{i~~ ·l;t p~é~{ ' 

~Ó· ¿¿¡;: ~·º~' ~hteii~'Ni 
'.do 

.. tánea á'. riñó¡;. o hígado; los cualiis ii'a~ ~·~~~iado;-~ttÚd~-d· .. ~~8, 
_,' O • • ' • '> '~ - • ,' L ' - -~ ,; ' • 

. ::i: é.-' - - .·. ;-':·-~- --~;:': ·:::·:~/'.:'.\ .: :« ;.-.".( ... -,:y,c; ;::·:~ .. ' 40;.4r . ..'\ ., .... ,.: '•> ;, • r · ::.· 

' ·· ; i~;-~~~~~- r:i~~r~[/~,~a¡);~~te>nii~ ~;~X~!·~1~i~f~~ ra· ··· · 

:::gJ~:~/¡;t.1~JGlifr!)~~li~::~::'.it ~[:~tfü!:~;¡fü¡¡,rfa2::v1- .. ·· 
,. l\js 'Y ... ·;ti'Úi,v#s; !~~··;;~~iine~¿ .. :~'rist~ri'i:r~ ai'\iii'¿;-ü 'se w~'a.lha 

. ·,·?~f,i.~·ªf-~~#\'~Eh;¡W~tü.t7.óh:::;~f j~~.;-~;n,\1~.··.~a~id~d;; ,,:i,~·~a~~~· -:~¿·~te~."' 
··.rie>rme~teo:cultivcis •en '.'la cavida'd,si~ · tomade>biopsi11s toda'vía, 

. .~e ;~~~~j·dÜ~[~Ji'.~~ '-~~ j ~'.~a, {ve·~-~-c~:1J'¡i~~~~~~~,~~~d~~~1),~cin' . 

~~~io~;'d~;;{'ri~.é~~.~ioS.'. tH.o.ng:;_~ •il:AAR: .. B~ci:e;ias i .Postei;iorm~~te-: . 
. se; tomáir;Bi¡isia~\a;'HÍ:gá.do primero; gS:nglios signifÍ.cati;vos;<-
. se r~~li·~-~:~;~¡obr~- de cat~11 ·si es necesario para ¡om~ 'efe -~ · 
gá~g·¿()s~Úll; ~oit,ic~:; .·~orna de. múscuio ~soas y recto ;>!l'~~~~ias·· 

·'··,.-' ... - ... ·- .. -: •. · -. 

. dé• Cresta iliaca:'Y ~nocas iones esplenectomía si á J~ié.,io .del 

et ~~j·ano•k~?ii;~;· d~~~s ••· ci~ Enfermedad; así mismo se·.· eri~ian < ~··•• 
transoperS:~~r'io,5°'Aril:reaiizar transoperatorios. y t~n~.~:• diag-" · 

nóstico ant~~·-d~l,térmi.Jlci de. la Cirugía y JlO esptlrat: l.~s 'd~f_! 

nit·ivos.' Se cierra y se esperan resuÍtados: 14;is;i6;1s 57 
.... 
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Si durante. la cirugía seellcuentran datos q~e nos elc-

pliquen alguna enfermedad ~~.es~ nÍcímehto se 'te~miria ia: Fie"c 

bre de origen descollÍlctdd i se: IÍ~c.j 71\!l~>as"i u;i~ni~ 'ca~. ~1 " ·.· 

reporte del ·Transope~it'o/:i..() en 'e~~. iii~~~íú:'ii<s~•'t'e.rm~iia .la .Fo·· -

desconocida; 4~ ,44,4s;·.¡(;~4j;')(,:"• •i:\ ;}•· :}\•. ':·: : } .•.•. · 
, Los s~iui~nt}~:L11.{os :esq~e~~·s ~~:: ·~s~ÜdiÓ .·.·.··,· de 11~. -

,·•;. 

gar a ia. Í~par'ot:'ci~i~ ~Jcp~Ílr~dora. ·' 

ETAPA ~LIN~CA ; LABORA;oRio I: 

. ·~I~rO~iÁ cLiNicA, coMPLETA. 
Blf COMPLETA 
FROTÍS DE SANGRE PERIFERICA 

;QUIMICA SANGUÍNEA 
PRUEl'lAS DE FUNCIONAMIENTO HEPATICO 
GOTA GRUESA 
EGO 

.REACCIONES FEBRILES 
PPD/COCCIDIODIODINA 
GOTA AZUL (INMUNOHEMAGLUTINACION 
CULTIVOS (SANGRE, ORINA HECES Y FARÍNGE). 
RX DE TORAX Y ABDOMEN 
BUSQUEDA DE INCLUSIONES VIRALES POR. CITÓLoGIA; 

ETAPA II: 

LIQUIDO CEFALORRAQUIDEO 
CULTIVO DE MEDULA OSEA. 
ANTICUERPOS ANTIVIRALES. 
BAAR (A TODOS LOS NIVELES POSIBLES). 
ANTICUERPOS PARA LEPTOSPIRAS Y TRIQUINA. 
CAMPO OBSCURO EN ORINA Y SUERO. 
SEROAMEBA 



ANTIESTREPTOLISINAS 
PROTEINA CREATIVA 
FACTOR REUMATOIDE 
CELULAS LE 
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ANTICUERPOS ANTINUCLEARES 
SERIE ESOFAGOGASTRODUODENAL 
RX SENOS PARANASALES, GRANEO, HUESOS LARGOS. 
GAMAGRAFIA HEPATICA 
ULTRASONIDO 
TOMOGRAFIA 
ELEf!füJMIOGRAFIA 
ELECTROCARDIOGRAMA 
ELECTRO ENCEFALOGRAMA 

ETAPA III 

BIPOSIAS. 

EXPLORACION QUIRURGICAS. 

Est~ ·.es .. ·e1.·esq~ema pJ'.opuesto. /niJ~1 ··genera1 ,'la· .• incli 

. nación: de1 :~i~~~ .·~~rá .i~: icJ~ic1~-ª~ ·jtii~io de;·¡,¡~dl.co:,trat~~te, 

~::n·~¡¡:#~r,:if ;j~{~!A1~1}t~~t~r:1E-~:~~t:t1~~tt!~b![f -:!r:~r1tl} 
;;{ii.iCilDéí • 105 •iíxá~é~~~,_~hi. 71"a_bo_ríl'.1:'01'ih)iién¿riri~dos -~il t#s. _:d6~·.P_.z:.r" . . ~... . -- - ·~ ,. . . .-1._~;" .. , ····'r" ,, 

·.· mer~5''é.1:~t>a5i ·~~{:·;;;~~~··:d.~:''&atiri~·i~!Ti' biOpsi~s' áiln; ~º· tan i~v!..' 
··.·s.:-·i·::v:'.o.:-__ ,•;<' -~·- , . ..,.·:.·-:: ... :, ¡.•.~:.:.·.· .;:.\ ... _ .::;_:; -· •· .. -: ,. ·· ,. '" ..... · .... .. : ;- · .. ·~< ;; ·. ·::::.'_::'·> .-. ·, -. .¡ ' -.;' ~ • :'\":'. >:-

··-"..''., : .. ~;:-;:, ~::·:';~¡.'.;;·;· -- -··, ";·.:_:.·.;~'. !">\-. ·.: .. ,-..:··~ í:-

En caso. de :~~ota~s~ d~il~Yre~liiiíNsE>'ia i~ap~r~t~mi: . 

·contando con un .tra~sop~ráto~io de pi;~fe.rencfa;. ~Í:rio•ici liay -· 
lo más completa posible~ 
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. :·. - . ' 

·MATERIAL:Y METODOS_ 
' " 

ESt'~ e~tudlo se: úéy6 '.il'c~bo en .,el ¿~~~o MÍ>d¡¿~' k~ti~lc ··. 
nal s,igl_():,xx~·; ié~,:~1. Ho~'~\3a{:ciei E~peéiai~ci~~ú~tnC~os seivi~io~···· 

Gas ~,rocirug~~?· .. ~-~di~i~:~,; ~~~-~r?tt / i .·. '; { .;, . f : ~ • · ·. ··,; .•· > 

•. ,,,,;¡:~;:;;;~: ;t~r;:'i!·~~::~:·~:j:~t1~l;~~:~~~~¡~~~:¡:~~"iI ; 
.·'patientes 'de'\rif~ro iiil -~~@;~~}.~~~~~&~~;-'~a-;;~'.úfr ... _\i_e_;.~~./~~~)'.i;,~( · .. 

<~N~.eri_;~_-.•. ·_;·_~-·.·.«1.~.•.;ih_.·_•·_c_}_~ .. -.·~-~.' .. ·.·' .. ~.-···-Í'!lf; • · ':C ·· .. · ";.,,e,"'.•<: .;·, • :' · ··> ..... '" ,>:: > e, · >.<~t ·:;i ·,·:.,.,'·.-.¡/>;~-;· :;.\<.:,/···· ·:;,..:· -~} ~;i?·.· '·:~:;_? " ·<o"- .. }:(:.· ... / 

·. · ,.·. }·:,; ·~o?i6:_p~~iii:ii'~~~';~-~~-:~~·,,ú{i~~:;~;.·'.~:~.:.·;_·,:,·_·;:_·_~--.·_ .. ~.d,:_~:º_;:~;:~~~ -· 
~::J:r~~,!i~::_·f __ fü::~~{I~~l¡f lt_¡_¿t:,;:t1 ·_ .. --.:_ .. __ ;_ :: .. _•_··_,_·-_ .. -_._._.~.·_:·_._.-_._}' "-' . º ,: __ 

;~.-:: .. ,<·/ :;, ,·,~,>~ ;;,.''-" •' .o'!.;~• ''';e';~/}: .- ' - -. .. ·-

. ·<J.o:~.: c~iF'M'~::•~a;~, ~f k.~~s.~tc\~i'.: .. :~f~ci\~?;~-~rori,:, .~/~~l~s": • · 

· ::::r:ij~~~if r~1¡~t!f~~~~~~~~~i1!~Jt{t~:~r !i1'.it~r:.::::_.. . 
> ·:. :i~~h'i~1;~~~;;·~~~~·~~ ·!.;~eiitI~i·:,&r~á~;"¡~ ~~~í>~i~t11ra ._•-~o~- -······-·· •. 

·e1. ¿u~1.•~:~· ~~·~1~6i~~{6{~i:~~j,~g·~;;~'t'ic~;:,k.~~-~n,-gr«'.,s~;~i)~'~¡Ú!n~~;. · · 
·39;4'1.-~sp_;";:;:·;_ ::.·'_" ·)• ... , ',<" ::·>···: .. ·~ ., .... :-:"'~g·.;, 

' '• .. ', ', tr'~r '¿i~·¡~;df 1~e ·' d~tl~~i~~ ~·~ª·~tos' ~a~iii~~~~~~)'i~~ 58 se-. 

f1~:1_._edra:d·_)y"!'.jj~~~j~~'.[~':,;:::::·::
0:.~::;~:'.!\f f"'.il:·;,';:;,,: 

;uQ~to~lidiid ~el procedimie~to. u,z's,~7;31,36:' 
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RESULTADOS .. 

De los· 58 · pa~iellt~; ·~n: i~ál que confo:;:ma, ~l• estudio; ·~· ... · 
.21 eran ~uje~e¿ ~ 32 ;liómii:;:e5>¿c;A: Hmif~~ <l~ :~dad.de 64 añó~ ia~ 
mayo,r y 19 iri meno,r, ~~n' ~n~ e~~·~ pro~~dio de '35: 5:. 'años. · tri : ~··.·· 
dur'a¿·Úfo ;d~<ia' fiebr~ 1if'~2i11'~ ·¡~··i ú dias'•i/6¡5.··cii~s·::con :pro~~ j~,;. 

,·• ; • '• ::,'.-.:.•;:_ :::. :,,(, '.•:: 'O~ ·',.'. •', ,< ~ '.- ;, :' ,.:,,•: T :"~:-·, ·; '.::'.:•,•o':•_.,> 

. dio de z6:6·ilias>c''L~;":fiebre>e'¡iórtada'fue: <le. 38.s :~ 'menor,f·~···' 
'de. .'.,· .·' ;;:· .... ·;;,• .. e ''L;.::.·,.,,.,., . .,, '>''•':: .. ·· 

4.i:\ii .fuar~~,,·~~.ri\'pt~.~.e'.~~º·.~~s.~· .. s,"tr~dós: .·•·::. ,,,, .. ''.it-.. ·J(:·; '/ 
' ' .··., . Se' e S, 1:~~{~¿~~··~11~px': ~~i~~ i~{\.o ,~;,~t.ri< 8,H;"t~¡ .. 1\~; ; PA si e!!:;. 

t~d que• ~qüfr~1~· :~;so,· ¡iaéi~rii:ei' qüe\sé <li ~idi~fóh•:¡;1{1ó5 ~i~~ie~ · 
•.
1 
·t. ·.e·s··.· ·-_,, -- .-.. -. -:'>··'. ~-:-:_'.-:_:.: 'o.\:,--:~J_._. <:.' ~i·;~~_-:·::/'.::~-~ ...... ::·:: ·.·_·,~· ~-. ·.:.;:_ 

padecim.· .. ~.'.'en t .. º. s: •>): •• · ... ·:.;,/>. . _ . . · .;-: ·;;::.· ·" ·. . . ... , , 
- ' . ·:~··::S.:;._;-;-~¡ -~ . ::·.- ~ ~· ··;:·;. 

···rnf~d~iiti~~:': :~'!: '.t(;\';·:~ s:~;'.;\~f~pfi:á'.n:l~~ -':~x~%):•.•."· 
.; '. ·:. . :' .. ;; ' .. : .·;.: .~. i '.:· ... , .. '. :. . :·:·: ·; ··~ :·~·:., ~ ~ 1;' '' :· .. ,;''' ... ·. 

, Neopfasias: . , . / .. ;·. ':<· ;·. ;_;., .. g.pacienté~ :: (22%)· 

Autoinnii.ines:;:;. ; . ; .. . ); ,.'.;; >> • 6 ~~~éierit~s-( ·• .. c ... i .... º.% .. J ... ·.-'·. 
> r;. • ,.:,'• ,••A'•.'( • 

•-Mi.s~ei~li~a5( .;';;;)~~:.:-. :':; ~> "3 ¡Ja'éicntes c\5%) • · 

·• _sin;cdiagrcist~dé{'.:: ~:;::•;::._.·e: .x- a p~~.i~·~~·~~ ",(Í.4%) 
. :·;' .· . . .. .... !-.·;·~· . ,.'"'. ···<:>:·, .. ·, >.-·.;. 

.. · iti~~~:.i~~j~~!:i:~:~,f ;t:~i:l~E:~:~i~::¡~~·~?:;::~: •.... 
;· · ,· .. ri.f 'i'ci~ i>~.~~.~~ti.5• ~ i~sh:u~~is{'.~~{se~·+~"#~ _:a:f~S.tJ~~-gnqs\ · 

. tic o que: fÚeronc8" ,en"'.6 ,de elÍos' !~··fiebre remi tiÚ"en·· forína ..... 

espontáne·~:c:on ~i'·f~~Dl"~·ª·.4 de ·~110~\~·i~~-:iNt~··ti~ü~ii~~···· 
,t·o antúin;ic~;p'rofiili~tÍ.~ó y dÓs . ~is d~ ~llo~ l.~ fi~b~e'remi tici 

en forma -~spo~tiih¡;a~ 
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:Los otros dos pacientes: ~énian :aparentemente todo para 

la realización de la laparotomía. 'diagnóstica sin embargo ambos 

la re.cha~arori dándose de alta poite~iOrmente sin realizar se-

guimiento de los dos .. 

De los pacientes <ln cuanto a· etapas de estudio, encon

tramos que 17 se quedaron en la etapa de estudio 1, (29%), 

doce en la etap11-_!.!_(2H) 1f por último 29 .. n. la etapa 111 (29%) ". 

lo c.ual nos habla que se puede llegar a un·. Diagnóstico en.so% · 

de las veces ant .. s de lle·gar a la etapa 111. 
.·,··.;·· 

hepática ~a r::a:ao e::P:i::.~' s::~::c::n:::e:e~:e:¡¡~~~~}!}'t~~~i~\.• .· 

J.. .' ·. ~ .... ,,,.... •' ·¡ '.· ' 

ETAPA 111 TOTAL : . .. . • .>. :•(. ·/; , ):_:.> '.}. < 
•.· '· ·, . ,'¡,' '.-·<·~':~·'_-·:·::··~"; '·· :.':·~>:_. .. , · ... ,..., 

:~:::~: .:::::~~~L;·:::';:: :·;·.:.:::r:~;:~.:.::?:•···· ·.~g:;~?.: ·:í. ii'f:;";· 
-. ; ~'- ·: "¡'. ,• .•. _ .. ,. "• -.:<:·· 

Íliopsiá de p'ih': ;'; ;;•; ;}; .. :¡;;~;<é}i.:>.~ . 3 ; . ciot) ·: .. (5%) . 

Dé ~Ós ·p¡~{¡n¡~s' ~:'ló·s cu~,i~s: '~e les reaíü6'~~op;i'.1 ;·· -· 

. que··es ~k4i%~·.:_~'a~{~~~~'..:Úeia~· ~·_la . .. . ·····. · ....... . 

. soia~e~~i .. ~n<iai~'eri:~ 2.P.~~;~Iltó una :::::::~:;;~~;;~]·::~:;;~'.ª~ • 
gr~do 'P.~~-~l'.fi,ó(Íi_l~puJlción percutánea ,·· la ,cúal requÚ-ió ,de ':~ ,· .. · 

la~ar~~-º.m~~.e~pÍ;,t~dora;. sin embargo Ilo''.~e,. r~áü.~~.-:~i:°;~~it6c~·l~ 
poÍ"sef. ~irril!í~:d~ Urgencia, no se. pudie;o~· .. th~~~'.n;l.í~~{~~s~ ¿se· 

hizo:·~{ ~X :al.final de Hep.atitis •...... ,·; , ·· ... ·.:· 
\-:; ,.'.:::'.'..-> , e' 

D.é los pacientes restantes que fue~on Í6 se sometieron

ª ¡aparo~~mía ~~ploradóra coII io~ p~o~e.~f~~e~tos. ya mencionados; 



·A todos los paciente~/éi.iie:'.}n~f~'sarém a laparotomía se -

. realizó transoperatorio' con.di~griostiéo:· de enfermedad oncológi-

ca probable linfoma a 7 (con:·pféd,ó~fnaiicia de lin_foma no Hodg-~ 

kin; nueve pacientes ~ás' con nx.::¿¡e; enfermedad granulomatosa, _d_e 

_los 'pacientes anteriores' s~ia:C:~ii~1e!5 resultaron tener' tube'rctilE, 

.. sis, dos se quedaron sin D~.deÚ~Úivo ; uno con dx de 'ab~céso~ 
apendicular y el ótro co~ ieishrnániasis. < 

. . , .. 

Los .. diagnosticas fueron los siguientes:· 

.Enfermedades Neoplasicas 

Linfoma No Hodgkin 

Enfermedad de Hodking 

Enfermedades Infecciosas 

TB Intestinal o ganglionar 

Absceso apendicular 

Leishamaniasis 

Sin DX. 

- .-

7.(43.5%) 

4 (25%) 

3 (18. 75i) 

7 (43.5%) 

5 (31.25%) 

i ( 6.25%). 

1 6.25%) 

2, (i2~5%) 

En cuanto a h mo1·bilidad y mortaÚdad hubo 4 pacientes 

que ingresaron por complicaci~nes. (25%) ~ de los cuales 3 ·sobre-

vivieron (18. 75%) ;las compli·i::~c.iÚ'~s' fueron; Neumonía un caso,

en dos casos los pacientes: :Í.ngre·~~ron. a la UCI por desnutrición, 
:· ··.¡. . 

el caso de Neumonía era paciente'C:onDX de absceso apendicular, 
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en tos. ·otros dos casos los pacientes presentaron TB intestinal. 

·El paciente que falleció, en.tró a Quirófano en malas -

co,ndiciones por su padecimiento de fondo, se realizó esplenect.!!_ 

.·.i:nía y terminó con diagnóstico de .linfoma no Hodgkin, fallecien

:·do 15 días después por Coag.ulaciórt intravascular diseminada .. en 

· 1a ,lJCI. 

Los pacientes que se· quedaron siu diagnóstico, sé les -· 

'dió de alta, posterior~e.nt~.~ur:ante su seguimiento no presenta~ 
ron. fiebre; sin e·mbar'g'o se 'ie's'..había dado tratamiento antifind:. 

-,~ ~. ·.. ; .. 
· ·co•· 

·: :·. ·:r'· .·· .. : .. '·:: 

. . A 5 paé::ierit~~',de )i~s.Ci~~ s~ ·1es realizó laparoto1ní~ . 

dlagnós~ic; se les. J:::e!!Ú~ó ~~p~éne~t~mía (:H%), los ~u~les se, ~ . 

obtuvo e1 nx de lirifoma íio ):i~cigkiri •en 3 c1s. 1si) y en dos erife.!: 
-: ::·:·:· 

'medades de Hidgking (12. 5%) .':" . :· ' 
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co. 25.3L43. 
:,,-.. 

La• teritahió~;~~ a~orda; el estudlo .s~cu~·~.c:.hí ~~i §ac~~ri 
: te' con fie~re ;~ediant'¿· algori t~o rlgidci tiéri~ qu~·;~ÉÜe;; aiíté ia' 

:re~Üz~~ibn ·<le.Ü'~~u~il~z~s··.·cie •. 1;·'~ii~i~'~:~:~~::'t~·~·¿;~:·!ici~ :días;.·~ 
·Puesto/q~¡/e1 · ¡ÍlAÚ~i{de·casos d~ .. Fi~h¡:¿'~';¡~;·~~ti;l;i'. ~it~i·fui.:~ 

··riii;tÍe.~'~:·~~~ ·~e{;;ieciR~ie··~~·1:1i~iC>~)i~tiéi~;¡;:,;1:ivii'5?~~ los que.·-
__ ·-; '·;:.- "·f·'. ~''·<·:;.;·;. -~::'··_,-~ ,"•. _;_"~ >!;¡' ·-.~h>':·:\'.'~··1_'.· ,, ... 

' se suc¡le pal"tir:del .C:asoi r~sÜel to diagné>sti'camen~e: .. :110 .es·' raro 

~~b;,;. ~i:driúci~. 
-- . ~~¡ 

·.· b~~~/ ~~ ti~~\~' ' ; ' ' 

, . .-,! 

.. ··.:. 
~·->': --;,.:.:-,,._ .,_,~- . -~-~-"2., 

· 1a' •· .. :•;.·•,..·· 

;.:.~J~s:·:::~::~::·:,::.~;~::t~:1m1 ~13:~'.i~~~~~! ::: 
nÚ~~tació~· r~ra de .enfermedid,11,s. comunes¡ 2,17;20·:' 

. -~· .· .· ·· .. 

Eri base· a la comparaciiín •4e:estudios !;e'pt'iede ve.I<que ·

la proporción de enfermedades in¡~¿~i.os~s y e~fermedades .. ~e.opl!_ 

.:.;1 
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. plasicas tiende a ·invertirse en los úlÜmos anos·; 6;Ü,16;11,is; 
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CONCLUSIONES 

·En base a los 'estudios realizados anteriormente en este 

hospital encontramos que de no hay al tera.dón en cuanto a sexo, 

en cuanto a .. edad continua sie~do más frecuente e~ .. la·.~tercera y

cuarta década, el tiempo de hospitalización ·fue el· ádecuado, pa 

ra realizar todas ¡¡;~ pruebas de laboratorio así mismo para cÓ!!! 

pletar estudios y si hacemos comparaciÓnes en cuánto d tiemp_ci

de fiebre se realizó el DX antes de d(;s meses. cuando ·.se realizó 
. . ·'.· . . -

y. en cuanto a los pacientes que nC> se. logró' hacer ~l DX iutl. i&~ 
tanda todos los medios posibles ip~df;nió'5' córiclilfr C¡ii~/ái. fiii'ai' -· · 

se logró remitir en i;,r~a ~s~~~~~ffee{~.· •. ;· ; :. · ·. i . > 
:•:.,!~·:·:::.-·.. ,. :i\·: .,,._, ·_;.::,~;-'.-::-_e: ... ~,,, .. :.e_·:·:·~~~·:., 

·"·
1 

•• ••· ::.::::~;;t:j~1i~~Si1~~if ~~¡~i~~i~i;~I:i·'mg ,~~: 
·c~rs(;s·.·~~~ :l.o.sc.cua.les·:.contamos_ .actualrnente•;: .. :los •,pacien!es• . ._en·•: 

los· q\ieJ~~ ;~~\f~i~-~~~1·{~i~·¡~~~:ii;~:·~r·:.~~~~1·,·~~-T~i,qr~f~r;'W~f~;~> · · · 
.m'ientó•·.~d~'i~~~i.~~-·?;i~'j'~~~~'.-; ·~.~:~~ ~do~,·~n~~.:fei.~~~-~:b.~;·, .]' •· 

~.J.st:·~:~·. ya no s,e •les, demostró fiebre y se· dieron· de alta;: · 
.'·;:'--.:")>>~' . : .. (:·.:--,._f··"' , . ' .. '., ;·,;¡. \''·' . ····-~ ~- .· ., l ~ --~:· • .,,)::.::·º_.:·.~.--~ 

.. E: ,;.J:;f 1~:::::: :::~fü~r:.::~ii1!lt;~;ii~j~~~,f ;;~L , 

~~;:~I~:¡:~~~:~¡·~;::;:::~::f ~;¡¡;····•·.~{~~gi~.:~f.~f~l,~tr~?~~; . 
·~ •'' .. 

III cabe mencionar que los trec.e p.á(:ientes a''lcis 'éüúe's···~é: ies~'· 
'""\, ··.·,-· 

realizó biopsia ya sea renal o hepát.'f.i:a se hizo. diagnb~Üco',c y- .. . ,, ·.::.', ~\~<: . 
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no .se tu,;íi. que redinr laparotomía exploradora . 
. •.· ,··· "., :;·:··:;· .. 

De' los· ·dÍ'~gríÓ~t¡cos ·más· importantes continuan siendo en 

primer l~gar los .i~f~ic~ósós· posteriormente los neoplasicos, 

esto .nci · va~í~· en .·c:~arii:o :·algunos:• estudios realizados anteriorme!! 

'te. 
: . : '~ .... ··: . '·. - , 

Y es· d'e importaiié:ia mencio.i1ár <l:Ue tuvo el mismo número de-

pacientes de irifecciÓnes. y··d~' lirifomas durante la laparotomía · 

diagnóstica; y que el número de dÚ~rióstÍcb realizado por la 

laparotomía exploradora 'aunierito :~.'si~(· ' 
.'..,,,;/ :.:'• ·.·:; 

:::.:::, ::::::~:::::::;::t1r~?~r~~~~·;~¡füfi·¡r;;;:iG 
. . .. _ ·' __ ·,'·:',: · .. : .,"- .,' .. :,,°_'_:/ ~-~··', -:;·1 ·_;-;:l~,;_. ;:.:;1, •' . ;, ;.":._;,·=' ·: ; ~.~.•:· . 

vieron en la UCI por presentar múltiple's adherencias e durante; su 

:::::::e:l ~e::u:::::::i::ss:ª.:~:fr::~:fü~·~;~r,fo~tit;.:~:t:;::·.··:···· ·. ·., 

....... ::::::: ·::;::~~· .:::;fü¿:E::ri~ii:~n~á1i1rf !titi : 
terminar ya que. en:ia iíuiyoría'íie !O'casos nÓs:da e1;;cii.ii.g~ói¡ticci •.· 

cuando .. se 'ago,ii;;;¡i•.~Á~:i~~\o~·~~~~r~~~)rib, in~asi.~ó;, :~~l;'{'.i;~h~>· 
cionar' <ide ~a ~en'1J~~ll~i6'.'i~~\ eJf~Í-~~ii~<le~ aneo hemlit:Í.c~k '.y ia~'~· •. ·. ' . 

-· .:·;,f: .. ,·., :/::·j);,:··· 

iiifécciosas ;n;d.e~2e;;;~.·~.s'i mi~~ó el ~so de :1a)ap~re>toínía;:·e~~· 
ploradórá ha di~minui'do eii:"~os 'Ííltiínos ai\os ~om'o liso di~gnósti~. 

co; ya que s~ ha¿·e ¿¡:-d{;~~~·;~~i:o ~ri s'6i ¿~· las ocaÚo~~s y so~ 
lamente se requiere. la}S:íiiirotc>mía en :¡4\ y de ese 14.% se hace" 

'.e1 diagrióstico ~n un 111f~' io: cuál .nos habla de un 'incremento. 
• ,J • . :. • - -. : ~ 

diagnó·s.i•ié:o importante~ · 
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ESTA TESIS NO DEBE 
''ALiR DE lA BIBUO'fE&A 

Se debe- realizar -la laparotomía en caso de que todo ha-

· ua falÚdoo halla ·sidnegativo o normal, con la seguridad de 

un .álto in.dice .de efectividad, baja mortalidad y morbilidad. 
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A P E N D I C E 



23 ... 

24.-

25.- 'p . 32 

Linfoma no Hodgkin 

· Enfermedad d.e Hodgkin 

Linfoma no Hodgkin 

·Linfoma no Hodgkin 

Linfoma no Hodgkin 

Histiocitocis Maligna 

Enfermedad de Hodgkin 

Enfermedad de Hodgk.n 

TB Intestinal 

.Tuberculosis.Pulmonar 

Tuberculosis Ganglionar 

T.oxoplasmosis 

Lishmaniasis 

Leptospirosis · 

Fasciolosis:·· 

.Lepia.1epromá~osa 

.Fi.e~~~ ~f'toi~~~ .> 
'tttv .. ,. 

,,.l:-·: 

) Lupus úit:em~~riso 
P~lia;terf~is Nodo;;;< ... 

~ ·,. ··< ...... ~ : ~(: ·. '· .:·· < .. ' 

···1~d~:~~t1;:~r~i~:~~·¡~:·cronic~· 
: Heplltiti~ < · .... ·.::::, ·· ·· 

TB Int'.~sÚ~~1.\ 
.·, sx Hip~re~sin~f~Úco 



26.~ M· 

21; <Laparotomía F 

.za~ - ·L~párotoniía 

29.

.30. -

·31; -

32.-

33. -· 

34 •. ~ 

. 35. - : 

36. -· 

37 .. ~ .. 

38. -·:: 

39;" .· 

49;-

41. 

43.-

44'. -

45~-

46,-

47 :~ M 

48. ~ .Lapa~ótomfa M 

F. 

M 
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19 

64, 

.24 

.33. 

. 47 

48 

28 

25 

.Esferoci to;S.is · 

. Fo· ¡j 

FO D 
-''.' -

F· o·n · 

,F o·n 

Eritema 

Lup~s. E~temlls?so Sistémico. 

iH~p~Úus: .· 
· é:oieéisÜtis 

. ·.HIV .. -•.. · ·· ./· 

.iíi · ii~ri t'Oi;;ea.i,:· 
,_,. ..... ' ' 

·,_.-:,.·· ·-··. :·:::: .. -
Iilfeccióll .. vías:'úreas 

superiores~} :·' .··· 

FOD •(ReDlit~~ol. 
···Fon: CRemúi.doJ' 

sx.··FIÍÍl·Ri¿EN'~STliDIO> 
· Illfec,í'~ó,ii d~, Vi.:as ur,ill~rias. 
Aran.boidoá1e; Íli¡,er¡>ró~ 

·lactineniia ·. ·· ~.::\ · · 
... •.' ,·, ,:-. ,..,..~ .. 

Neuróinfección 
·'-<((.· _ _, .. >:' 

·CA Pulmonar .. ; .. 

EnÚrrited~d. '.de IÍó.dÚ~g. 
Erit·~~a~~~d¿s~: 

TB Ganglionar 
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51.-
'· .-· -

52. ~ Lapa:rótomíB.: M. 20 ' 
53.- ./.! / 43• .• 

'. ;54_ <. . · "í-1,. ··,·:.-' """~2:.: .... ·. 
· .. ··. 

< s5;.:C 

JsiL~···· 

·.· ... 5,7•;-"•··· 
);7. - . 

580" 

M .. ': 39 
~i, . ·39. 

:.·' 

.F 

M 

····M 

.34 

jg. 

i2 

SX Febril·~·~ t~udio< · · 
'Linfoma·' no)lodgkin> 
;Glomer~l.o~:¡;·it0i~··· 
CC\r.~i~~~~i~Í,ti~ ¡)o; ~l-fv 

'.·.- .- . < ·.· .. ·::·•, '.: ,.P. 
He. P.'ª .. t.' i Ús '.· .. :::,:. : .• : ·,. · • 

1 ~ '·-: ;• ·,,;: ,_. :-·, ~ .... 

:J:i.ebi-é Facticida; 
··:.:;· 

:>~-¡~~:~¡ t·~·t'f~~ -. i,; -' 

Lin;oma ~() ~~~gkiri: : " 
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