SUMMARY

Radiation, conveniently associated with ra-
diomimetic agents, seems to arouse certain me-
tabolic and neuro - vegetative mechanisms In
the body that influence favourably the therapy
of malignant tumours.

The finding of drugs of greater specificity
| and lower toxicity should contribute to an im-
! provement in the results attained at present
' in the treatment of cancer and malignant tu-
mours in general.

ZUSAMMENFASSUNG

Die zweckmissige Verbindung von Bestrah-
lungen und radiomimetischen Mitteln scheint
im Korper gewisse metabolische und neuro-
vegetative Mechanismen zu erwecken, die in
der Behandlung von bdsartigen Geschwillsten
einen giinstigen Einfluss entfalten.

In der Behandlung des Krebses und der bo-
sartigen Tumore im allgemeinen, sind bessere
Ergebnise als die gegenwirtigen zu erwarten,
sobald man Arzneien mit ausgepriagterer Spezi-
fitit und geringerer Toxizitdt gefunden hat.

RESUME

Les radiations diment associées aux agents
radiomimétiques, semblent éveiller sur l'orga-
nisme certains mécanismes métaboliques et
neurovégétatifs qui influent favorablement sur
la thérapie des tumeurs malignes.

La découverte de drogues dotées d'une plus
grande spécificité et une moindre toxicité doit
contribuer 4 améliorer les résultats que nous
obtenons actuellement sur le traitement du can-
cer et des tumeurs malignes en général.
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Wi Los antihistaminicos de sintesis que actual-
: : mente se conocen y son empleados en clinica son
LR A4 numerosos; sin embargo, de entre todos ellos no
2 't podemos decir que haya uno que posea, junto a

Lt 8 una gran eficacia, una falta absoluta de efectos
secundarios,
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No obstante, en el tratamiento de Jaq af
ciones alérgicas, la medicacion sintométfc-
ca

realizada con el empleo de las sustanciag antj
histaminicas constituye, en ausencia o coml'
complemento de la terapéutica tlersensihiliza,'uz
especifica, un apartado de gran interés,

Presentamos en este trabajo los resultadeg cli-
nicos obtenidos en diversas afecciones alérgiegs
con el empleo de un nuevo ;mlihistaminicn, gl
tartrato de metil-amino-fenil-tenil-piperiging
(Sandosten *), solo o asociado con una saj g
calcio (Sandosten-Calcio ).

En una primera comunicacion' leida en l
IV Congreso Nacional de Alergia (Barcelony
Octubre 1956), resumimos los resultados obser.
vados en los cuarenta y ocho primeros enfermgs
tratados con esta medicacion; a continuacion ey.
ponemos nuestra experiencia personal en un total
de sesenta casos que constituyen nuestra cg.
suistica hasta el presente

QuimIca.
El Sandosten es el 1-metil-4-amino-N'-fenil-N'

(2'-tenil)-piperidina en forma de tartrato, que
tiene la siguiente estructura:
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Retine, pues, en su constitucion quimica, grir
pos funcionales que ya existian en otros antihis
taminicos: el piperidinico metilado, el tenilicoy
el fenilico. La distancia entre ambos N auments
en relacién con otros antihistaminicos de sinte
sis, y a pesar de ello su efecto antihistaminico
aumenta y no decrece como podia esperarse.

Ateniéndonos a su estructura quimica hemos
clasificado el Sandosten dentro del _l‘gllm'?_mso
grupo de antihistaminicos de constitucion 'etlle?l'
diaminica, subgrupo de derivados piperidin-eti
aminicos

FARMACOLOGIA.

Ha sido estudiado por ROTHLIN ¥ CERLETTLF
farmacologicamente, comprobando que poie«
una intensa accién antihistaminica, siend i:asee
mas, antiacetilcolinico y anestésico local. C;cio
muy débil toxicidad y la asociacion col Gfa
(glucono-galacto-gluconato calcico) aumen ¥
actividad antiexudativa e impermoablllzante
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«_en estudios sobre permeabilidad
emato-ocular, ha comprobado gue
ol Sandosten-Calcio tienen intensa
a |:-m'n'1tf:|}_1ili|l:lfl Vascular: _

en el preparado frénico-diatragma

ismo- HUBER
dela parrera h
o Sandosten Y
act‘ié“ gobre

Nosotros s ==
£ sbaya hemos C ymprobado, ademés de la ac-
de €0 “arica de este farmaco, su posible efecto

on cur’ : o5 o
'Ll{})ltibidﬂl' de la colinesterasa, una accion ligera-
in

te adrenolitica y un efecto antagonista sobre
miﬁnacéimws }lsa-lh'lm"m:rinit‘:ts de la veratrina.
lf;r.{:fU('i';'r!a también la accion del ion K sobre este
mismo |;w11;n';nin 1I:1I']'I"l;-l..(‘(}lil_lf_‘:l('(f_ _

La geociacion del antihistaminico con una '-.4:%1
de caleio es beneficiosa, pues aungue la activi-
dad antihistaminica no se potencie, s ocurre esta
potenciacion con relacion a la aceion antiexuda-
tiva, siendo ademas la toxicidad aguda y cronica
inferior, por lo que se aumenta la tolerancia del
medicamento antihistaminico (CERLETTI y ROTH-

LN ‘).
RESULTADOS CLINICOS.
,I”F fu:f';‘
Hemos empleado el Sandosten en grageas con

0025 grs. de sustancia activa, y en tabletas efer-
vescentes en asociacion con glucono-galacto-glu-
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conato de calcio (0,025 grs. de Sandosten y
1,373 grs. de sal céleica) por via oral, y en ampo-
llas conteniendo 0,05 grs. de antihistaminico y
1,375 grs. de glucono-galacto-gluconato caleico
para uso endovenoso.

Las dosis empleadas son practicamente indi-
viduales, segiin cada caso, dependiendo de la na-
turaleza del mismo. También la duracion del tra-
tamiento ha sido variable, pues mientras hemos
tenido casos agudos que han cedido rapidamente
a 1a medicacién con Sandosten (edemas de Quin-
cke, urticarias agudas), en otros la terapéutica
ha de prolongarse durante mas tiempo.

En general, las dosis usadas han sidode 1 a 2
grageas tres veces al dia, o de 1 a 3 tabletas
efervescentes diarias por via oral, y de una am-
polla diaria o dos como maximo por via endove-
nosa, haciendo la inyeccién muy lentamente. Por
via parenteral hemos llegado a administrar, como
dosis maxima total, una ampolla diaria durante
veinte dias seguidos.

Resultados.

Hemos tratado en total sesenta enfermos con
distintos procesos alérgicos. Los resultados ob-
tenidos se resumen en la Tabla 1.

TABLA 1

RESULTADOS CLINICOS OBTI I
LO O EN ASBOCIACION CON GLUCONO-GAL

NIDOS CON EL TARTRATO DE METIL-AMINO - FENIL - TENIL - PIPERIDINA

,I\‘:'i‘n:-i;l UCONATO CALCICO EN DISTINTOS PROCESOS ALER-

GICOS

Urticarias agudas

Casos tratados Curados Mejorados No mejorados

g} Por alimentos . 2 -
by Por frio 2 s :
Urticarias crénicas 3 -+ ¢ F
Edemas angioneur6ticos:
4) Por alimentos .. G - 2 e =l
b) Medicamentoso (aspirina) 1 8 2 X3
Dermatitis de contacto:
&) Por cosméticos (laca de ufias, pintura de labios,
pastas de afeftar) ......cicoiiesenimeaavisaniinnaons ) 5 e =
Etzemas:
4) Por alimentos ... : e . '
Exantemag medicamentosos:
a'n] Por medicacién arsenical ....ocooiiimmaimannmis 1 : = =
) Por peniciling ............. 1 : = o
P(Pi-] Por fenobarbital .,......... 1 2 7 -
inosis (rinitis, asma) 20 AR ¢ :
Asma bronquial ;
d) Py llunf;nﬂ St . AN careriraetd 2 2 E
r-|| Por polvo de granero X ! 5
BEEEBPTRMWG v bovis s sio v st vavamspssrdgbooes 15 . -
MPOLALES sovirrerirrrrsssiasiiiivisin 60 54 £ 0
m‘"‘—-‘_..__

Sultaq ciones alérgicas dermatologicas los re-

4 o
ica(r}'s Son, en general, muy buenos. Tanto en
1as agudas, edemas de Quincke, dermati-

tis de contacto y exantemas producidos por dis-
tintos alergenos, el empleo del Sandosten y del
Sandosten-Calcio va seguido de la curacion de
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los procesos. Al interrumpirse el tratamiento no
se han observado recidivas en la mayoria de los
casos, si se ha hecho simultaneamente la elimi-
nacion de los alergenos correspondientes. En los
casos agudos hemos llegado a inyectar, como
maximo, dos ampollas diarias de Sandosten-Cal-
cio durante tres a cuatro dias, seguidas de la
administracion del Sandosten grageas a dosis de
1 a 2 grageas por dia durante una a dos semanas.

En urticarias cronicas y eczemas se consiguen
mejorias que tienden a desaparecer al interrum-
pir la medicacion. Dada la poca toxicidad del
preparado hemos administrado dosis de hasta
10 gramos en total durante doscientos dias por
via oral (400 grageas a razon de dos diarias).

En polindsicos con rinitis o asma, sensibles a
polenes de graminaceas (Phleum, Poa, Lolium,
Secale, Hordeum, Bromus, etc.), o a los pdlenes
de otras plantas (Olea, Quercus, Fraxinus, Ro-
bynia, ete.) en casos menos frecuentes, hemos
apreciado, haciendo a la vez tratamiento desen-
sibilizante especifico, una mejoria rapida y evi-
dente de la sintomatologia.

Los resultados que se presentan en el asma
bronquial no son tan favorables. Si bien la dis-
nea cede en parte, disminuyendo las sibilan-
cias, la mejoria es fugaz y pronto reaparece la
sintomatologia. En asmas bronquiales bacteria-
nos los resultados son inferiores a los obtenidos
en dos casos de asma a hongos (por Alternaria,
Hormodendrum y Sterigmatocystis), v en otro
de asma por polvo de granero, en los que con
esta terapéutica y la desensibilizacion simultanea
se logré la curacion. La dosis administrada en
polinésicos y asmaticos, variable segun la inten-
sidad del cuadro, fué de una ampolla diaria de
Sandosten-Calcio durante una semana, siguiendo
a continuacién con el empleo de tres tabletas
efervescentes o del mismo nimero de grageas
durante tres a ocho semanas.

También hemos utilizado este nuevo antihista-
minico para prevenir la aparicién de accidentes
anafilacticos, cuando se inyectan dosis altas de
extractos desensibilizantes (de polenes, hongos,
polvo; ete.). En estos casos la ingestion de una
o dos grageas de Sandosten antes o después de
la inyeccion del alergeno elimina el peligro de
estos cuadros, en los cuales siempre hay que
pensar al hacer el tratamiento hiposensibilizante.

Efectos secundarios.

Solamente hemos encontrado la apariciéon de
efectos secundarios cuando se emplean dosis ex-
cesivamente elevadas.

Unicamente al hacer la inyeccién endovenosa
de este preparado han notado los enfermos sen-
sacion de vértigo y somnolencia. La somnolencia
puede durar una media hora después de la inyec-
cién, pero luego desaparece. A diferencia de
otros inyectables con sales calcicas, no se pro-
duce una sensacion de calor intensa. En los en-
fermos tratados por nosotros no se han presen-
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tado vomitos ni temblores. En algin caso
producido diarrea después de la admiy .
del medicamento por via oral.

Con el empleo de las grageas y lag tab)
efervescentes, el efecto sedante centra] p, esett:s
marcado. .

En un solo caso se presentd, por la inyeecis
intravenosa, un cuadro de colapso, del qu‘e el ET
fermo se recuperé pronto. .

Una enferma embarazada (mens, VII) soper.
to la medicacion antihistaminica sin intol@[‘a[\j
cia ninguna,

istraciﬁn

DISCUSIOHN.

Los resultados obtenidos son en todo comp.
rables a los ya indicados por otros autores, R
GLIARDI * ha senalado su beneficioso resultado g
pruritos, urticarias y exantemas medicaments
808; ESSELIER, FORSTER v MORANDI * lo han i
lizado con buen éxito, ademas de en los misme
cuadros alérgicos citados, en reacciones post
transfusionales yv en un caso de enfermedad d:
Schoenlein-Henoch ; NASEMANN *, THUER ', Pae.
KER "', LINDEMAYER '*, en diversas afecciones t.
taneas de naturaleza alérgica; COMBES |
REISCH ', en neurodermatitis y otros cuadre
alérgicos; ScHUPPLI '* y CLEIN **, en polinosicos
en especial; SAFFRON ', en casos de pruritos i
tensos de distinto origen: BAKER '°, DOBES "}
BANERJEE y PANJA %, en procesos dermatolog:
cos diferentes; KAN'AN *°, en urticarias; RUTTE
VOLKI ?7, insiste en su uso como preventiv
de las reacciones post-transfusionales y Gi
SER ** ha estudiado su accion antimicotica.

También se ha sefialado en la literatura suen
pleo en el tratamiento de quemaduras localmer
te, ya en las producidas por el calor (THUER *).¢
en aquellas producidas por los rayos ultraviole
tas (NICOLLE **). "

El Sandosten tiene pues, en comparacion con
los resultados obtenidos con otros antihistam
nicos, en enfermos alérgicos, un efecto marcd 0,
presentando muy escasa toxicidad.

La asociaciéon con el glucono-galacto-glucon®
to calcico refuerza sus efectos antialérgicos ®
aumentar su accién antiexudativa e impermé
bilizante. i b

En las afecciones alérgicas dermatologicas 0;
resultados son excelentes. En urticarias gy _
(por alimentos, a frigore), en edemas angm“ir_
réticos (por alimentos, medicamentosos), € A
matitis de contacto (por cosméticos), y el eﬁuﬁ
temas medicamentosos se ha obtenido en ! \
los casos la curacion, haciendo al mismo tiemp’
el tratamiento especifico consiguiente, ¥ 5 -
observado también mejorias en urticarias Cfoen_
cas de diverso origen y eczemas de causd
dégena. ;

%n polinésicos con rinitis y asma los l"}?suitadﬂg
son buenos mejorando la sintomatologia- qamié

]

No son tan claros los efectos obtenidos €8
btienel

bronquial, pues las mejorias que se 0 :
q p J q bacteri

muy fugaces, sobre todo en asma
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gando mejor resultado su empleo en dos enfer-
mas con qsma a hongos y otro con asma pro-
ducido por polvo de granero.

gegiin hemos podido (-nm;:mba:‘ da muy buen
r%ultado para prevenir las 111!.({]@';} ncias que al-

pas veces se€ presentan al utilizar dosis altas
de extractos desensibilizantes (de polenes, pol-
vos, hongos, ete.). _ -

Comparado con otros medicamentos antihista-
minicos de sintesis, el Sandosten, dada su escasa
toxicidad, produce pocas reacciones secundarias.
L.as manifestaciones de intolerancia solo se pre-
sentan cuando se utilizan dosis elevadas y al ha-
cer la inyeccion endovenosa rapidamente. Ha-
ciendo 1a inyeccion lentamente y con el enfermo
en cama no aparecen en general los sintomas de
vértigo y de somnolencia intensa. En tratamien-
tos ambulatorios debe advertirse a los pacientes
sobre la posible aparicion de somnolencia, sobre
todo a aquellos que hayan de realizar trabajos
que requieren constante atencion (conductores
de vehiculos, etc.).

RESUMEN,

Se han tratado sesenta enfermos con distintos
cuadros alérgicos con el nuevo antihistaminico
Sandosten (tartrato de metil-amino-fenil-teuil-
piperidina) con buenos resultados.

En las afecciones alérgicas dermatologicas

(urticarias, dermatitis de contacto, edemas an-
gioneurdticos, exantemas medicamentosos, ecze-
mas) los resultados son excelentes.
"En polinosis se produce una rapida desapari-
jion de la sintomatologia, asi como en asmas por
hong(_)s y por polvo de granero, no siendo, en
cambio, eficaz en asmas bacterianos, en los que
solo se consiguen mejorias muy fugaces en un
pequenio porcentaje de enfermos.

Las manifestaciones secundarias son menos
frecuentes que con otros antihistaminicos, Solo
se producen al ntilizar dosis elevadas. La inyec-
cion endovenosa de la asociacion Sandnstml‘cml
?l“con“'.‘%’ﬁlactt‘:-glummat'.n caleico debe hacerse
:ﬁ?gﬁe ??1.51?}(1:1 el enfermo en cama, pues de
i o \'é:;t%t eu'ta con mas ‘segundad la produc-

igo y somnolencia intensa.
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SUMMARY

Sixty patients with diverse allergic condi-
tions were treated with the new antihistamine
Sandosten (methylaminophenyl-thenyl piperidi-
ne tartrate) with good results.

In allergic skin conditions (urticaria, contact
dermatitis, angio-neurotic oedema, drug rash,
cezema) the results were excellent.

In pollinosis, a rapid disappearance of symp-
toms occurs. The same is true for asthma due
{o molds and barn dust. The drug is not, howe-
ver. effective in bacterial asthma in which only
extremely short-lived improvement is attained
in a small percentage of cases.

Side-effects are less frequent than with other
antihistaminics. They occur only when high do-
ces are used. The intravenous injection of the
combination of Sandosten and calcium glucono-
galacto-gluconate should be made slowly with
the patient in bed, since the induction of verti-
go and marked somnolence are prevented in
this way.

ZUSAMMENFASSUNG

Sechzig Patienten mit verschiedenen aller-
gischen Krankheitsbildern wurden mit dem
neuen antihistaminischen Sandosten (weinsau-
res Meth_vlaminphen}'lthenylpiperidin} mit gu-
ten Ergebnissen behandelt.

Ausgezeichnet waren die Ergebnisse bei aller-
gischen Hautstorungen (Urtikaria, Kontakt-
dermatitis, angioneurotisches Oedem, Arz-
neiausschlag, Exzema).

In der Polynose, sowie auch bei den durch
Pilze und Getreidespeicherstaub verursachten
asthmatischen Zustinden kommt es zum ras-
chen Verschwinden der Symptomatologie; beim
bakteriellen Asthma ist das Mittel hingegen fast
wirkungslos, und nur ein kleiner Prozentsatz
der Kranken erfihrt eine ganz fliichtige Bes-
gerung.

Die sckundiren Nebenerscheinungen werden
weniger hiufig als bei den iibrigen Antihista-
minen beobachtet und treten nur bei Verabrei-
chung hoher Dosen auf. Die Kombination von
Sandosten mit Glokonogalakto - Kalzium Glu-
konat muss mittels langsamer intravenoser In-
jektion verabreicht werden. Der Patient soll
dabei im Bette liegen, so dass auf diese Weise
dem Auftreten von Schwindel und heftiger
Schlummersucht mit grosserer Sicherheit vor-
gebeugt werden kann.
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RESUME

Traitement de 60 malades de différents ta-
bleaux allergiques par le nouveau antihistami-
nique Sandosten (tartrate de méthyl-amino-phé-
nyl-thényl-pipéridine) avec de bons résultats.

Dans les affections allergiques dermatologi-
ques (urticaires, dermatites de contact, @démes
angionévrotiques, exanthémes médicamenteux,
eczémes) les résultats sont excellents.

Dans la polynose il se produit une rapide dis-
parition de la symptomatologie, ainsi que dans
I'asthme par champignons et par poussiére de
grenier; il n'est cependant pas efficace dans
I'asthme bactérien, ol on n'obtient que des
améliorations fugaces dans un petit nombre de
malades.

Les effects secondaires sont moins fréquents
qu'avec d'autres antihistaminiques et ne se
produisent que par l'emploi de doses élevées.

L'injection endoveineuse de l'association San-
dosten -glucono - galacto - gluconate de calcium
doit se faire lentement et étant le malade cou-
ché; on évite ainsi plus certainement la pro-
duction de vertige et somnolence intense.

INDICACIONES DE LA CISTOSCOPIA

L. BATALLA SABATE.

Servicio de Urologia del Hospital de Nuestra Sefiora
del Sagrado Corazén de Jesils de Barcelona.,
Director: Dr, L. BATALLA SABATH.

Por cistoscopia se explora la superficie inter-
na de la cavidad vesical,

La cistoscopia, considerada como la explora-
cion fundamental en urologia, ha debido asistir
desde hace pocos afos y desde su privilegiada si-
tuacién al encumbramiento de la urografia intra-
venosa, urografia intravenosa que ha adquirido
asimismo el rango de fundamental, y desplazado
a la cistoscopia al carecer de sus inconvenientes.

La cistoscopia era practicada de una manera
sistematica en los presuntos urépatas, cuando
éstos eran atendidos en servicios medianamente
organizados. Asociada a la eliminacién ureteral
del indigo carmin inyectado por via intrave-
nosa, cromocistoscopia, se consideraba como la
exploracién de orientacién ante un enfermo de
aparato urinario.

La cistoscopia descubre todas las afecciones
vesicales, y la cromocistoscopia puede descubrir
indirectamente las afecciones renoureterales
cuando han producido ya perturbaciones en la
funcién del rifién, o alteraciones en la fisiologia
de la via excretora.

Por cromocistoscopia se puede presumir la
existencia de una afeccién renoureteral. Pero
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también hay que saber que una cromocistoseqn;
normal no excluye la existencia de lna umpia
tia; un caleulo, un quiste o incluso un tumorpg'
rinon, sin repercusion sobre su funcién, po mne
difica la cromocistoscopia. g

fr‘“ ("j.‘if('}‘l\"('ftiji.ifl en el .pmsh.:'!‘i;-n_ —MARION aeqp.
sejaba la cistoscopia HlHle?ltlcal en el prostatie,

Con ella se confirma la afeccién (columnas v
celdas, deformacion en V invertida del cuellp
signo de Marion) y ademas descubre patologis:
mos vesicales asociados (tumores, calculos, gi.
verticulos).

Pero la cistoscopia tiene sus i:u-unvenientes,
debidos a las modificaciones mecanicas de la por-
cion prostatica de la uretra (desviaciones, com.
presion, alargamiento) y a los fenomenos infls.
matorios (congestion cérvico-uretral) asociados,
El cistoscopio, sonda rigida, topa con dificultades
en su introduceion y produce traumatismos de
esta mucosa cérvico-uretral congestiva, de la que
resulta la produccién de hemorragias que al di-
fundirse por el medio vesical lo enturbia, e im-
posibilita la visién intravesical. Al faltar la trans.
parencia del medio vesical, condicion necesaria
para la vision, la cistoscopia resulta inutil.

Por si fuera poco, por efectos del traumatismo
pueden aumentar las molestias que el enfermo
aquejaba antes de la exploracion, fenémenos in-
flamatorios mas intensos y hemorragia; la cis-
toscopia entonces resulta perjudicial.

Por urografia intravenosa obtenemos en &l
prostatico los informes necesarios para su diag-
nostico y para orientar la conducta terapcutica,
con comodidad y sin ninguno de los inconvenien-
tes de la cistoscopia. La urografia intravenosa
indica poder funcional renal (test de CIBERT) ¥
detalles morfologicos tanto del rifiién como de st
via excretora, y asimismo, vésico-prostaticos
(imagen en boina, deformacién en anzuelo del
uréter terminal).

Cuando un prostatico lleve unos dias con sol-
da permanente, la indicaciéon de la cistoscopia
puede hacerse con mayor garantia. El cateter
ha modelado la uretra posterior, rectiﬁcant}ﬂ‘
aunque parcialmente, la compresion y la desvia-
cién y mejorando extraordinariamente los feno-
menos congestivos uretro-cervicales. La_Cis_t‘?si
copia en estas condiciones no es tan perjudicia
y de mayor utilidad. )

Desde el punto de vista operatorio, la via tran¥
vesical es la Gnica que puede evitar la explord-
cién cistoscopica; la exploracion de la superficie
interna vesical puede hacerse con todo det?lle 3
vejiga abierta. La via retropubica y la perlﬂeae:
a pesar de la colocacion de valvas largas y ESt-En
chas o de artilugios que pretenden la separacl i
de las paredes vesicales, no permiten la VISUae‘
zacién suficiente. Ello es importante, porque P! A
de existir un tumor vesical asociado ¥ Fatizs
desapercibido a las vias extravesicales, miel o
que la via transvesical lo descubre con segurl
al —Cua™

i 1 berculosis ren
La cistoscopia en la tubercul o U10"

do la cistoscopia dominaba la exploracion




