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fl n•¡Joso en cama en la hepatitis epidémica.­
ｴＺｮｾ＠ de las normas terapéuticas que parecían más 
seguras en el caso ｾ･＠ la hepatitis epidémica es la 
de csl'1blccer un estncto reposo en cama, hasta que 
se ｨ｡ｾ＠ tn normalizado las pruebas funcionales ｨ･ｰ￡ｾ＠
ucas. Cuando, en plena guerra mundial, se intento 
que 5, incorporasen pronto al servicio los enfermos 
de hl patilis, se produjo un elevado porcentaje de 
recidinu;. Sin embargo, CIIALIIERS y colaboradores 
(J. Am. Mrd. Ass., 159, 1.431, 1955) han establecido 
un estudio bien llevado sobre la duración de la con­
ralrcrn<.:ia y frecuencia de recidivas, cuando el re­
poso es mantenido con rigor o cuando se suspende 
tal reposo de acuerdo con la sensación de bienestar 
del convaleciente. En 442 casos se estudió el tom-

portamiento de la afección, tratando a la mitad de 
ellos con reposo riguroso y permitiendo a la otra 
mitad la actividad que quisiesen, con la excepción 
de una hora de reposo después de cada comida. En 
el segundo tipo de tratamiento fué más lenta la 
convalecencia, probablemente por evitar el efecto de­
bilitante de la larga inmovilización. No se observó 
ningún efecto desagradable de tal disminución del 
reposo. La guía para el tratamiento debe ser la do­
s ificación de bilirrubina (se permitirá actividad mus­
cular, si desciende de 1,5 mg.) y la retención de bro­
mosulfaleína en cuarenta y cinco minutos (que no 
debe ser mayor de 5 a 10 por 100 para permitir una 
actividad normal) y tales dosificaciones se repeti­
rán con intervalos de dos a cuatro semanas. 
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FL C ARACTER ANTIGE;-{lCO DE LA COLAGENA 

L convicción de que fenómenos de choque antigeno­
antKHl'l'JHl mterviCnen en la génesis de las llamadas en­
len edades de la colágena han conducido D un estudiO 
de 1a rapacidad antlgénica ele la propia colágena. \VAT­
, ;>., I:oTJIH.\IW y \'A:\ \\!El·: han pOdidO demostra1· que la 
(OJilgcna pUlifu .. ada, extraída de los tendones del rabo 
de la rata, es soluble en ac1do acético, y la inyección 
intrapentoneal repetida en conrjos de tales solucwnes 
e; capaz de producir anticuerpos fijadores del comple­
mento con co1ágena de rata. La'> solucwnes preparadas 
con colágena de la vejiga natatoria de la carpa se com­
portarían antigénicamente de un modo distinto que las 
de rabo de rata, y también seria antigénicamente diS­
tinta la colágena del pollo (ROBBI:'\'S y colaboradores). 
Esta demuestra que la colágena tiene una especificidad 
de especie animal. 

Rol JIBAIW y V.'ATSO:'\' han profundizado más en el co­
r.ocumento de la capacidad ant1génica de la colágena. 
Cuando se inyecta a una rata suero anticolágena de 
lata, obtenido del conejo, se produce un cuadro de ana­
nlaxia, con las características que este fenómeno pre­
senta en la rata (trombocitopema, retardo de la coagu­
labilidad sanguínea, leucopenia, dismmución del com­
plemento del suero, etc.) e histológicamente se encuen­
tran pequeños trombos de hematíes y acúmulos de leu­
cocitos en los capilares viscerales. En las experienc1as 
de ROTIIBARD y WATSON no se obtuvo el mismo resultado 
con suero de conejo con anticuerpos contra colágena de 
otras especies y se demostró que no existian en el suero 
activo anticuerpos contra los hematies de rata. Tam­
bién se excluye la posibilidad de que la reacción se deba 
n an ticuerpos de Forssman, ya que el tejido de rata no 
fOReP antígenos de esta clase. 'Todo hace pensar que son 
los anticuerpos anti-colágena del suero de conejo los 
4\lc rearcionan con la colágena de la ral.a, origmando 
ri euadro de choque anafiláctico La substancia que oca­
ｾｩｯｮｮＮ＠ In reacc-ión se halla <'n la fracción g lobulínica gam­
ma y !>U título es propor<'ionn l a la intensidad de lesio­
ｮｲｾ＠ tisulares que se producen. 

Es muy probable que las observaciones do KAY, de 
producción de nefritis en conejos por la inyección de 
suero anti-riñón de conejo, obtenido en el pato, tengan 
la misma significación de ser una reacción en la que 
Interveng·m anticuerpos anti-colágena. En el caso de 
lüy parece intervt:nu· en el fenómeno no sólo el com­
ｐｾＺ ｪｯ＠ antlgeno-anticuerpo de riñón de conejo, sino tam­
bien los anticuerpos-anti-pato, que se generan en el co-

nejo, cuando éste ha recibido el suero inmune, y que, ,¡ 

su vez, reaccionanan con el complejo antígeno-anti­
cuerpo antes citado. En los estudws de ROTJIBAHD .1' 

V\ ATSO:'\' la reacción es demasiac!o inmediata para que se 
¡;ueda hacer pensar en la intervención de este segundo 
tipo de anticuerpos. 
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DERRAME PLEURAL ES LA ARTRITIS 
REUMATOIDE 

Las lesiones de la artritis reumatoide no se hmitan 
u las articulaciOnes y tejidos penarticulares, lo cual ha 
inducido al empleo, cada vez más frecuente, de la deno­
minación enfermedad reumatoide, ya que incluso cabe 
la posibilidad de lesiones en otros órganos, sin acompa­
ñarse de artritis. En el pericardio y miocardio han Sido 
observadas lesiones bastantes características por GRU­
ENWAL y por otros anátomo-patólogos. En los músculos 
esqueléticos y en los nervios han sido descritos nódu­
los por STEINER y colaboradores. Lesiones pulmonares 
se han publicado por ELL:IIA.'\ y BALL, por ｃｉｉｒｉｓｔｉｉｾ＠ y 
por otros patólogos. Adherencias extensas pleurales ;. 
pericárdicas no específicas fueron un hallazgo frecuen· 
ｬ ｾ＠ en las autopsias de artritis roumatoide estudiadas po1 
BAGGE:'\'STOSS y ROSt::'\'BERG, pero tambicn se hallan con 
frecuencia en la pleura infiltrados reumatoides espccl-
1ícos (BENNI-..'TT y colaboradores, etc) 

Más raro es que clínicamente se asocie una pleuritis 
con derrame a una artritis reumatoide. ELL:IIA:'\' y Ct n­
li OWU .. 'Z han referido dos de tales casos. en los qtie. por 
no conocer la posibilidad de tal tipo de lesión, se hab1an 
hecho previamente diagnósticos muy dispares. E\IERSll'\ 
ha podido estudiar seis casos de derrame pleural l·cum,t­
toide, todos ellos de más de cu:ll'enta ,. cinco mios. ,. 
cinco de los cuales eran varones. Un derrame plcunil 
aparecido en tales circunstancias hace pensar siempre 
en una neoplasia pulmonar o un mesotelioma pleural, 
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procesos que pudieron descartar::;c cn Jos enfermos de 
ｅｾｭｒ ｓｏｘ［＠ es de hacer notar quc un tl'mor pleural pre­
senta casi constantemente dedo!' en palillo de tambor, 
los cuales no aparecieron e•1 los casos de derrame reu­
matoide. La tuberculosis. aunque no muy frecuente en 
personas de más de cuar enta y cinco años, debe también 
excluirse, :\ en los enfermos de ｅｾｉｆｈｓｏｘ＠ fueron nega­
tiYas las inocuiaciones al cobaya, baciloscopias en el 
líquido pleural y en los esputos, etc. En los seis casos 
coincidió la presentación del derrame pleural con una 
agudización de la poliartritis, la cual no sufrió ninguna 
modificación por el hecho de la !)leuritis. Dos de los en­
fermos fueron trata dos con ACTH, v Ja sintomatologia 
articular mejoró francamente, en tanto que los derra­
mes pleurales no se modificaron. Los denames pleura­
les pueden persistir muy prolongadamcnte y se hallaba11 
presentes en dos de los enfermos más de dos años des­
pués de su iniciación. 
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ｾｉｉｏ ｃ ｌｏｘｏ＠ PALATIXO 

Este trastorno neurológ1co f c descrito en 1886 por 
SPENCER, y desde entonces se publican, de tiempo en 
tiempo, observaciones aisladas. El proceso tiene algu· 
r:os caracteres que le distinguen de otros movimientos 
involuntarios y esto le confiere 1m gran interés, el cual 
se aviva por la incertidumbre sobre el mecanismo pato­
r;enético. Consiste la afeccion en la producción de mo­
vimientos rítmicos (mioclónicos) en el velo palatino, fa­
ringe, laringe y aun en los labios, movimientos que tie­
nen una frecuencia superior a 100 por minuto y cuya 
característica principal es que no se suprimen por nin-

gún agente y en ninguna circunstancias. Tanto los tem­
blores como la corra, el hemibalismo, la atetosis el . 

t d . . , nrs. 
tagmo, e c., se pue en supnmtr por la inyección int 
venosa de ami tal . y también ｾ･ｳ｡＠ parecen en el ｳｵＺｾ＠
･ｳｰｾｮｴ￡ｮ･ｯＮ＠ El ｬ ｾｬｴｯ｣ｬｯｮｯ＠ palatmo ｾｯ＠ disminuye en el 
su:no m s.e supitme por drogas .. 111 por inhalación de 
oxrgen.o, 111 por el coma, la. presión en el seno carotí­
deo, m aun en la fase agómca. En uno de los 12 enfer­
mos de N,\T IIA:-.'R0:-.1, que. presE>ntaba simultáneamente 
una enfermedad de Parkmson y un mioclono palatmo 
la anestesia con amital suprimía el te nblor ｰ｡ｲｫｩｮｳｯｾ＠
niano, en lanto que no modificaba el mioclono. La cons­
tancia y persistencia de estos movimientos no tiene pa­
rangón ni aun con la act iv idad ｲ ￭ｴｭｩ｣ｾ＠ normal de la 
respiración o del corazón, las cuales están sujetas a va­
rias influencias: los únicos mo\'imi<'ntos comparables 
son las fasctculaciones musculares ocasionadas p<rr la 
degeneración de las motoneuronas del asta anterior de 
la médula. 

El mioclono palatino se ha n•lacionado con lesiones 
de la oliva inferior. Tan sólo en un caso de ｉ＼Ｇｈｅｅｾｌ｜ＺＭＱ＠ se 
habla de una lesión del fasciculr centml del tegmento. 
Lo habitual es encontrar una oliva inferior más hm­
c hada que la btra y se ha llega<!o a hablar de una seu­
dohipertrofía ele la oliva. Alg-unos patólogos. como 
ERil'hSOX y Alll.l:\" han pensado qm• la afl'Cción de la 
chva podría ser srcundaria a otra lestón, ｾＭ en dos de 

sus casos existía un tumor de h fosa postrrio1·. Es sa­
bido que el cerebelo tiene relaciOnes genl'licas y fun­
tionales con la oliva inferior y 1 I.\IDI.\1! ｾｯ＼＠ ha podido ob­
tener lesiones de la ohva cuando se lesiona el cerebelo 
c·ontralateral en un embrión de pollo de trrcc días. Los 
estudios patológicos de ＺＭＮ［ Ｌ ｜ｔｈＬ｜ＺＭ［ ｾｮ ＺＭＭ en cuatro casos apo­
yan también la noción de que la dcgenemnón de la 
oliva es secundaria a procesos de los hcmtslet•ios cere­
be!osos. La lesión pt1!1Cipal aswnln en uno de los nu­
c leos dentados, y en dns de los enlennos R tr l ba de 
t:n t umor de e;;ta localizactón. En otro du los pacrcntcs 
se presentó la sintomatologia palatina tres meses des­
pués de la excisión de parte de un hemisferio cerebe­
loso a causa de un tumor de la fosa posterior. 
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IN F ORMACION 

MINISTERIO DE LA GOBERNACION 

Orden de 28 de mayo de 1956, por la que se convoca 
concurso voluntario de traslado entre otorrinolaringó­
logos de Servicios Provinciales de Sanidad (Especialis­
tas al Servicio de la Sanidad Nacional) para cubrir pla­
zas vacantes de su plantilla. (Boletín Oficial del Estndo 
de 3 de junio de 1956.) 

Otra ､＼ｾ＠ 28 de mayo de 1956, por la que se convoca 
concurso de méritos para prove('r las vacantes de Jefes 
Provinciales de Sanidad de San Sebastián y Murcia, 
adscritas al Grupo A ) de la Plantilla del Cuerpo Médico 
de Sanidad Nacional. (Boletín Oficial del Estado de 3 
de junio de 1956.) 

Otra de 28 de mayo de 1956 por la que se convoca 
concurso voluntario de traslado entre Oftalmólogos de 
Servicios Provinciales de Sanidad (Especialistas al Ser-

vtcio de la Sanidad Nacional) para proveer vacantes de 
su plantilla. (Boletín Oficial del Estado de 3 de JUniO 

de 1956.) 

ADMINISTRACION CENTRAL 

TRABAJO 

Dirección General de P1·evisión. 

·en Convocando concurso para proveer, con ｮｯｭ｟｢ｾ｡ｭｩ＠ : 
tCJ definitivo, vacantes de Facultativos de ｍ･､ｴ｣ｾｮ｡＠ ｾＡｳ＠
neral del Seguro Obligatorio de Enfermedad ･ｸＱｳｴｾｮ＠

10 en MeJilla. (Boletín Oficial del Estculo de 1 de JUO 

de 1956.) 

Convocando concurso definitivo para proveer ｶｾｾｾＺ＠
tes de Facultativos de Especialidades del Seguro 
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