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resulta de la condensacién de citrulina y aspartico, se
desdobla en arginina y acido fumdrico. Finalmente, la
arginina se convierte en el higado bajo la influencia de
la arginasa en ornitina y urea. El acido fumarico forma
altimamente dAcido oxalacético que por transaminacion
regenera el dcido aspartico para ser utilizado en la for-
macion del dcido arginosuccinico. Vemos, pues, que en
la formacién de la urea intervienen directamente cua-
tro aminodcidos: dcido aspartico, arginina, ornitina y
citrulina. El1 dcido aspartico puede formarse por la
transaminacién del dcido oxalacético, un componente
del ciclo del acido citrico, y la ornitina y la citrulina pro-
ceden de la arginina; este ultimo aminodcido es, como
vemos, esencial y posiblemente un precursor de otros
componentes del ciclo de la urea.

No se ha referido el empleo clinico de la ornitina o
citrulina con objeto de reducir la amoniemia; sin em-
margo, GREENSTEIN y cols. sefialan que la citrulina y la
ornitina no eran tan eficaces como la arginina para la
pl'(}t(:(‘(‘it’m contra la intoxicacién amoénica provocada ex-
perimomalmcnle en las ratas. La formacién de la urea
es normalmente la mayor via para la eliminacion del
amoniaco; por lo tanto, esta reaccién debera ser el mé-
todo mas eficaz para reducir las cifras elevadas de amo-
niaco en sangre. El hecho de que la formacién de urea
es una funcion exclusiva del higado plantea la cuestion
de su eficacia en presencia de una marcada enfermedad
del higado. En contra de esta hipétesis puede sefialarse
que la extirpacién experimental del 80-90 por 100 del
higado no produce efecto alguno significativo sobre la
sintesis de la urea (MANN y BOLIMAN, MCMASTER y DRU-
RY) ¥ que en los experimentos de perfusién utilizando
higados de perros intoxicados se demostré que la lesién
del higado debe ser extremada antes de que fracase la
produccién de urea (LOFFLER). Estos hallazgos experi-
mentales se confirman por la experiencia clinica refe-
rida por NAJARIAN y HARPER, en la que la reduccién del
amoniaco sanguineo v el aumento concomitante de la
urea tenia lugar en presencia de un parénquima hepa-
tico profundamente lesionado.

El empleo de arginina u otra sustancia que descienda
la. amoniemia puede actualmente ser considerada como
un medio de control inmediato de la intoxicacién amo-
nica y por ello el tratamiento de Ia intoxicacién amoénica
en una enfermedad potencialmente reversible constitui-
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rd la aplicacién mds satisfactoria de dicha terapéutica.
Ksta situacién se aprecia en enfermos con funcioén he-
patica normal a los que se han dado dosis t6xicas de sa-
les aménicas y algunos enfermos con hepatitis viral
aguda pueden incluirse en una categoria similar; desde
este ultimo punto de vista, dos casos de los autores an-
tes citados subrayan el hecho de que el control de la in-
toxicacion amoénica constituye un elemento importante
en el tratamiento de la fase aguda de la enfermedad. La
situacién seria andloga al control de la intoxicacion po-
tdsica en el tratamiento de la insuficiencia renal aguda.
Es de interés, y quizd de significacién pronéstica, el he-
cho de que en ambos casos referidos la urea en sangre
era anormalmente baja durante la fase aguda de la en-
fermedad y que el aumento hacia los niveles normales se
acompafi6 del descenso de la amoniemia y de la mejoria
clinica; ambos enfermos, al cabo de dos semanas, toma-
ban una dieta normal, la ictericia estaba disminuyendo
v la funcién hepética tendia a la normalizacién. Se per-
mitié una ingestién proteica hasta de 100 gr. diarios tan
pronto como los enfermos fueron capaces de alimentar-
se por si mismos y la tolerancia a las proteinas ingeri-
das pudo verse mediante la determinacién ocasional del
amoniaco en sangre, gque siguié normal durante todo el
periodo de convalecencia.

Es preciso un estudio ulterior para la valoracion ade-
cuada de la importancia de los aumentos del amoniaco
en sangre en diferentes enfermedades, pero puede anti-
ciparse que a través de la experiencia obtenida con la
arginina, que efectivamente desciende la amoniemia,
puede realizarse ya una valoracién definida de la im-
portancia patolégica de dicho metabolito.
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MINISTERIO DE TRABAJO

Orden de 12 de enero de 1957 por la que se aumentan
los haberes de los Médicos, Practicantes, Enfermeras
Y personal auxiliar sanitario no titulado que interven-
gan en la asistencia a los accidentados en el trabajo.
(Boletin Oficial del Estado de 18 de enero de 1957.)

MINISTERIO DE LA GOBERNACION

Orden de 14 de enero de 1957 por la que se designan
los Tribunales que han de juzgar los ejercicios de la
oposicién libre convocada por Orden de 9 de abril nlti-
mo (Boletin Oficial del Estado de 22 de abril de 1956)
para provisién en propiedad de plazas de Médicos de Ca-
sas de Socorro y Hospitales Municipales, (Boletin Ofi-
cial del Estado de 24 de enero de 1957.)

Orden de 14 ¢e¢ enero de 1957 por la que se designan
los Tribunales que han de juzgar los ejercicios de la

oposicién libre convocada por Orden de 16 de abril ul-
timo (Boletin Oficial del Estado de 25 de abril de 1956)
para provisién en propiedad de plazas de Médicos To-
cblogos titulares. (Boletin Oficial del Estado de 24 de
enero de 1957.) =

ADMINISTRACION CENTRAL

EDUCACION NACIONAL
Direccion General de Ensefianza Universitaria.

Anunciando a oposicioén las citedras de Patologia ge-
neral v Propedéutica clinica de las Universidades de
sranada y Santiago.

Anunciando a oposicién la cdtedra de Dermatologia y
Venereologia de la Universidad de Santiago.

Anunciando a oposicién la catedra de Psiquiatria de
la Universidad de Salamanca. (Boletin Oficial del Esta-
do de 29 de enero de 1957.)

|
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V CONGRESO NACIONAL DE NEUROPSIQUIA-
TRIA

Del 25 al 28 de abril de 1957 se celebrara en Sala-
manca el V Congreso Nacional de Neuropsiquiatria, se-
gun acuerdo tomado por la Asociacién Espafiola de Neu-
ropsiquiatria, en el que se desarrollardan cinco ponencias
¥ comunicaciones libres.

El temario de las ponencias sera el siguiente:

La de Psiquiatria: “Problemas actuales de la Psiquia-
tria experimental”,

La de Neurologia: "Estudio neurolégico de las mani-
festaciones psiquidtricas en la epilepsia”.

La de Psiquiatria forense: “Psicopatologia de la peli-
grosidad”.

La de Neurocirugia: “Radioisétopos y tumores cere-
brales”.

La de Psiquiatria infantil: “Los factores influyentes
en la delincuencia infantil”.

La Agencia de Viajes Melia (Vazquez Coronado, 2, Sa-
lamanca) se encargara en exclusiva del alojamiento de
los congresistas y a ella deberdan dirigirse todas las pe-
ticiones de informacién y reserva de alojamiento.

Los que deseen mas informacion sobre este Congreso
pueden dirigirse al Presidente de la Comisién organiza-
dora, Profesor A. Dominguez Borreguero, o al Secreta
rio de la misma, Profesor Doctor M. Cruz Hernandez,
dirigiendo su correspondencia a la Facultad de Medici-
na de Salamanca.

BODAS DE PLATA. PROMOCION MEDICA
MADRID 1932-1957

Se ruega a todos los companeros de esta promocion
manden su adhesién, para la organizacién de los actos
antes del dia 1 de marzo, a la Comisién organizadora
Doctores Morales, Milicua o Cavanillas, Conde de Xi
quena, 5, Madrid.
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HOSPITAL DE LA SANTA CRUZ Y SAN PABLy
DE BARCELONA

Servicio de Broncologia
Director: Profesor A. Castella Escabros
VI Curso e Broncologia y Broneose N

Dirigido por el Doctor A. Castella Escabros con lg o
]-lhl.".l'ﬁl‘].(‘ll de los Doctores Doctor J. Abellé Roset. Jofe
del Servicio de Otorrinolaringologia del Hospital de San
Pablo. Profesor A. Azoy Castafier, Catedritico de Oto.
rrinolaringologia de la Facultad de Medicina de Barge.
ll‘I‘IFt. Doctor A. Caralps Masso, Jefe del Servicio de Oi.
rigia Cardiopulmonar del Hospital de San Pablo. Do
tor J. Cornudella Capdevila, Jefe del Servicio de Apars.
to Respiratorio del Hospital de San Pablo. Profesor A
Fernandez Cruz, Caledritico de Patologia General de I
Facultad de Medicina de Barcelona. Profesor P, Marti.
nez Garcia, Catledritico de Pediatria y Jefe del Serviel
de Infancia del Hospital de San Pablo, v con cardcter
extraordinario de los Doctores Doctor J. M. Dubois g
Montreynaud, de Reims, v Profesor P. Mounier-Kuhn
de Lyon

Del 3 al 13 de abril de 1957

Notas:
1. Las practicas broncoscOpicas se haran todos los
dias a las 9,30 y a las 19,30. Todos los Médicos matricy-

lados al cursillo dispondran de material para ejercitarse
en el manejo del instrumental broncoscoHpico

2. Con las practicas broncoscopicas se haran demos
traciones sobre la posihilidad fotografica v cinemate
grafica de las diversas lesiones v disfunciones bron.

quiales
3. Queda abierta la inscripcion en la Administracion

del Hospital v en la Secretaria del Servicio

{. El precio de la matricula es de 1.000 pesetas, im-
prescindible para las priacticas broncoscopica
5 Al final de]l Curso se entregara a cada cursiliists

¢l correspondiente diplom:
8. Secretario del Curso: Doctor F. Coll Colomé, Mé

dico del Servicio de Broncologia
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INSUFICIENCIA CARDIACA CONGESTIVA. M. M.
RAMOS LOPES.— Un volumen de 296 paginas en cuarto,
Coimbra, 1955.

La cdtedra del profesor JoAo PORTO es sin duda uno
de los mas importantes centros de Europa en el estudio
de la cardiologia. Su distinguido colaborador, el doctor
RAMOS LOPES, ha escrito esta interesantisima monogra-
fia sobre la asistolia, en la que apoydndose sobre cifras
y observaciones personales presenta los mecanismos fi-
siopatologicos que intervienen en la asistolia.

En una introduccién son descritos los métodos; a con-
tinuaciéon los principios de la fisiologia y los mecanis-
mos de compensacién; se analiza luego la fisiopatologia
de 1a insuficiencia cardiaca, siendo criticadas las concep-
ciones expuestas; un interés especial se presta al estu-
dio del balance hidroelectrolitico, dedicando dentro de
este aspecto una parte a la exposicion de sus hallazgos
personales, con lo que se cierra una tentativa de inter-
pretaciéon patogénica en las sobrecargas derecha e iz-
quierda. Al final, basdndose en la anterior exposicion,
se obtienen deducciones terapéuticas sobre los diferen-

tes medicamentos, tonicardiacos, diuréticos, etc., par
tiéndose de que Ja perturbacién del metabolismo hidro:
salino ofrece una importancia esencial en la produccidn
del cuadro clinico. Esta alteracién del balance seria (e
bida en gran parte a la disfuncion endocrina gue crea Ia
baja absoluta o relativa de la expulsién cardiaca.

El libro es expresién de un trabajo personal y un €0
nocimiento profundo de la bibliografia y al mismo tiem
po de las nuevas orientaciones que este complejo viene
tomando.

LIBROS RECIBIDOS

“Manual de Urologia de urgencia”. Dr. R. Benlloch
Navarro. —Editorial Facta, Valencia, 1957. Un voli
men de 144 paginas con 46 figuras.

“Las hemorragias del postpartum inmediato”. DI 5

Dexeus Font.—Editorial Facta. Valencia, 1957 —Un V"
lumen de 72 péginas.
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