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BIBL JOGRAFIA 

A) CRITICA DE LIBROS 

B'IBROSES PULMONAIRES ET INSUFFISANCES 
RESPIRATOIRES CHRONIQUES, por P. LWAL. 
Editorial Masson et Cie. París, 1958. Un volumen de 
294 páginas con 77 figuras. Precio: 3.500 francos. 

Está dedicado este libro al estudio de las esclero.:>is u 
tibrosis pulmonat·es. comprendiéndose Jos cuadros más 
importantes de las bronconeumopatías crónicas. Los 
primeros capítulos están dedicados a la anatomía pato­
lógica y la correlación anatomoclínica; ulteriormente se 
trata la etiología, prestando principal atención a las 
coniosis. Una parte amplia del libro está dedicada a la 
fisiopatología, trastornos de la ventilación y sus reper­
cusiones metabólicas y circul[>.torias. Posteriormente se 
hace una exposición clínica, radiológica y terapéutica. 

En su conjunto, el libro prestará una evidente utili­
dad al médico general, siendo poco corriente encontrar 
descripciones monográficas en forma semejante sobre 
estas enfermedades tan frecuentes. 

AKTUELLE PROBLEME DER ｋｉｾｄｅｒｔｕｂｅｒｋｕﾭ
LOSE, por H. WISSLER.--Editorial Georg Thteme. 
Stuttgart. 1958.-Un volumen de 71 páginas con 17 
figuras. Precio: 12,80 ｄｾｦＮ＠

Aunque el autor advierte que no va a hace1 una ex­
posición sistemática de todo lo referente a !11 tubo u· 
losis infantil, sin embargo, con un excelente criterio de 
selección trata en forma sencilla y concreta los proble­
mas principales que la tuberculosis plantea en el niño, 
desde los aspectos etiológicos, de mecanismo de la in­
fección, a las tuberculosis de ganglios linfáticos y de los 
ganglios biliares, las meningitis tuberculosas y la tu­
berculosis de las articulaciones, las bases del pronósti­
co y tratamiento, y el tratamiento con los esteroides y 
los tuberculostáticos asociados. Existen capítulos muy 
interesantes y la exposición está presidida por un cri­
terio realista, producto de la consideración personal de 
Jos problemas. 

PATOLOGIA DE LA COLlJ.\lNA ｖｉ•ｾｈｔｅｂｈＮａｌＮ＠ Cli­
nica y roentgenologia, por St'JDIO'\T y J l].,t.I IAl >IS. 
Editonal Labor, S. A. Barcelona, 19;,9.- Un volumen 
de 369 ｰ￡ｧｩｾｴ｡ｳ＠ con -119 figuras . 

Esta obra constituye un libro l'lúsi<-o, punto <le refe­
rencia de la mayor parte de los que St' ocupan de las 
afecciones de la columna \'l'ttel>ral, y es el 01·igen de 
terminologías e interpretndom•:-; CJUt' :;e han \·ertido des­
pués. ｾｯ＠ es. pues. l'ste el monwnto de alal>:lt' un libro 
de importancia muy 1-cconoctdn, smo de t•elt•bt·a¡· que !>e 
hava traducido al espntiol, de la último edición alema­
na: poniendo así al a lcance de los que no manejan el 
alemán un libro tan \'alioso, 

La edición es excelente, corno tgualmcnte In n ;produc­
ción de la::; fotogmfias y esquemas que ilustran la obra. 
Es SL'guro que despet·tará un gran Interés en los que no 
hayan tenido ocastón de c<>noccrlo antes 

LIBROS RECIBIDOS 

"Ctrugia del medtro genctnl", por I•'. <;hr1stopher ­
Espa::;a Calpe, R A., :'\Iurlrid, l!Jf,!J. l'n tomo de 7Gfi pá­
g-mas con :.!51 ti:;:-uiUs. 
ＢｾＱ･ｭｯｮ｡ｳ＠ y tt·ubajos <lel Instituto de F'•slologla y Pa­

tologías H.egionales de T<netlf< ". Vol. 1\'. Santa < 'ruz 
de Tenerife. 195K.- Un \Olumen de 527 ｰｬＱｾ＾Ｂｭ＠

' Pr(. ｾ＠ te D t lnmp n 1 \ 

et Cte., Paris, 1959.- Un volumen de 1.106 pagmas con 
565 figuras. Precio: 19.200 francos. 

"Spezielle Pathologie tur Klinische und Pathologische 
Praxis, I-II", por O. Saphir. - Editorial Georg Thieme, 
Stuttgart, 1959. Un volllmen de 133 páginas con 124 
figuras. Precio: 24 DM. 

Ｂｔｨ･ｲ｡ｰ･ｵｴｩｱｵｾ＠ Médicale Clinique" (dos tomos), p01 
J ean Olmer.-Editorial G. Doin, París, 1959.-Un volu­
men de 1.440 páginas. Precio: 18.000 francos. 

"Contestaciones al Programa de Legislación y Orga­
nización del S. O. E.", por J. Uguedo Abril. Madrid. Pre­
cio : 180 pesetas. 

B) REFERATAS 

Revue ｆｲ｡ｮ ｾ ｡ｩｳ ･＠ d'Etudes Cliniques 
et Biologiques. 

3- 10- 1958. 

l ncompatlbil!dad ligada al sexo. J. L . Amiel. 
Metabolismo de los lípidos en arterioesclerosis humanas. 

III parte. J. L. Beaumont y colaboradores. 
Confrontación del slndrome nefrótico y la proteinurla 

}ordótlca. L. Hartmaun y colaboradores. 
P u rpura trombótica trombicitopénica precedida por ncci-

dent.es neurológicos. B. Dreyfus. 
Estud1o ｬｮｾｵｮｯｱｵｬｭｩ｣ｯ＠ de la fibrinolisis. M. Seligmann. 
Salmonellos1s de .la rata de laboratorio. E. Sacquet. 
Acción resp1rator1a de la acetazolamida. I parte. J. J. Po-

Cidalo y colaboradores. 
Identificación inmunoelectroforética de los constituvcnteR 

pesados del suero normal. S. Filitti-Wurmser y c'olabo-
radores. · 

P resencia de una antiglobulina humana en el suero (1<' 
sujetos tuberculosos. C. Ropartz y colaboradores. 

Ensayo de protección por inyección de células medulares 
lsólogas u homólogas contra la mortalidad producida por 
el oro radtoactlvo. G. Mathé y colaboradores 

Efecto del oro radioactivo sobre los gamma-globulinas sé­
ricas. G. Mathé y colaboradores 

T rasamínadas del suero y SU!r variaciones patológicas p 
Bolvin y R. Besson. 

Metabolismo del colágeno. IIl partL• J. Delaunay y S 
Bazin. 

Un!dades de med!da en mdiobiologln. R. Schans. 
Técn ca de determinación del sexo del feto "in utero" J 

Ducos. 

Salmonellosis en la rata tk laboratorio. La elimina­
ción de ratas portadoras crónicas de Salmonella ente­
rltidis es una necesidad para los criadores y los expe­
rimentadores. Los autores han utilizado cuarenta y seis 
ratas que introdujeron en un agua en la que habla una 
dosis masiva de Salmonella enterltidis. La presencia de 
aglut;minas H , aun con un titulo muy pequeño, es sefíal 
evidente de una infección pasada o presente. La punción 
del seno cavernoso permite obtener fácilmente la canti­
dad de sangre necesaria para el serodíagnóstico. El 
coprocultivo da a menudo excelentes resultados; pero 
puede fallar, debido a que ciertos sujetos no excretan 
la Salmonella enterítidis. Un medio especialmente enri­
quecido es considerado como indispensable, y parece 
que el ideal es el de Muller-Kauffmann. 

E n 'iavo de prot1•ce'6n por lny(•<·dón de ci'>lulas medu­
lares jsólogas u homólogas contra la morta liuad produ· 
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c•hla pnr· l'l o r·n radioaetho. Los autores han inycctadú 
intravcnosamente una dosis mortal o subletal de oro 
radioacllvo a ratones de dos a tres meses, divididos en 
cinco grupos, que recibieron 0,1, 0,2, 0,3, 0,4 y 0,5 me 
por 10 grs. ele peso. Una aplasia mieloide y linfoide es 
siempre constante en el momento de la muerte, a pesar 
rle haber I'E'Cibiclo por inyección intravenosa 10' células 
cte nH'clula ósea isólogas homólogas. 

The Journal of Clinical ｅｮ､ｯ｣ｲｩｮｯｬｯｧｾ＠
and lUetabolism. 

IH • '! • 1958. 

l•:tt•t·toH dt•l glucagon Hohn• In funccón renal en l'l hom 
bre. II. Elrccl<, K R. Huffman, C. J. Hlad, N. \Vhipplc 
y A. Stnuh. 

• La nc•ciún <1<' laH ｮｷｾｬＧｬｮｳ＠ glueagón-insulina en enfermos 
<ltab(•tt<'OS. 1!. Ell'ick, Y. Arai y C. J . Hlad. 

Turnm· ele• c·e·l ulaH cn tcrHticiales del testiculo con gíneco­
maHlll\. \V. L . Hl't'rmann, F. Buckner y A. BasKin. 

ｬ•Ｚ＾ｾｴ＠ ｴｵｬｬｯ＾ｾ＠ sobre la caract<'r·czacíón bcológica de la!> gonado­
tropcnas humanas. A. Albert, S. Ketly y J. Kobi. 

ｾ［Ｑ＼Ｇ＼ＧＱＰ＠ cll'l t:lonu·o <1<' cobalto oral e cntra\'enoso sobre la 
lunccón tcrmd<'n. K. R. Paley, E. S. Sobe! .Y R. !:'. Yalow. 

:\Ic•Juna de la hcpercalccuc·ca consecutiva a la poliomceutis 
nwdcnnt<' la 17-c•ul, 19-nor·t<'slosterona C::-l'ilentr). F. Plum 
y M . F . Dunning 

• Actinclacl ｴｴ ﾷ｡ ｮｳ｣ｵｮ｣ｮｮ＾ｾ｡＠ del suero en embarazos compli· 
<'nclos y no c·omplicado!i y en el reccén na ciclo. N. E . 
Borgtcn. 

A<'tl\'Hlacl trunHIInlltHtsa de•! ＾ｾｵ･ｲｯ＠ y vitamina B, en el em­
ｨ｡ｲ｡ｾｯＮ＠ N. 1•: . Borgtcn. 

I'HmiHoH ;•n ｬｯ＾ｾ＠ ni\·eccs plasmáticos de 17-hidroxícorUcos­
t<'rmdeR pc·oduculoR por el ACTH. K. Etk·NI'S, A. A 
ｓ｡ｮ､ｬ＾ｬＧｴＧｾＬ＠ F . H . 'l'yler y L. T. Samuels. 

Hcpottr·oulu;mo Jll\'1'1\11 con desarrollo sexual pr<'COZ. H 
1< . l::illvcr. 

ｈ｡ｬｬ｡ｾｾｯｳ＠ <'llnit·ns ｾ ﾷ＠ micc·o;;cópico!l en la disgeneRia gona­
clal u¡cnclt·omc ele Turnen. D. R. Epps, M. F. l\1. Gue-
1'1<>1<, /\ , dn Sclva Coelho Neto, N. Lcon. L ｾＡ｡ｲｱｵ･ｳ＠ de 
AP9tR , . A B . el<' Ulhoa Ccntra. 

!\lrzc• la<, dt' g-luc•agon f' iiL'>ulina. en enft>rmo., diabétl· 
co<t. Los auton . .; han <>studiado en 30 diabéticos hospi­
talizados la acc1ón de mezclas glucagón e insuuna. La 
combinación de estas dos sustancias aumenta la capta­
Ción ele glucosa en el antebrazo más que la insulina 
sola. Este efecto es independiente de la intensidad de 
la diabetes, pero es más pronunciado cuando la con­
centración arterial ele glucosa en ayunas es superior a 
120 mgr. por 100 mi. Factores importantes en la cuan­
tía ele la respuesta a la mezcla glucagón-insulina son 
la cifra ele glucenua en ayunas y la proporción de glu­
cagón en la mezcla. Con cifras en ayunas superiores a 
170 mg1·. por 100 mi. y con una relación de glucagón a 
ｩｮｳｵｬｩｮｾｴ＠ en la mezcla de 0,26 a 0,90 se logra constante­
mente una estabilización de las cifras arteriales de glu­
cosa. J<Jslos hallazgos pueden tener gran importancia 
práctica para el tratamiento de los enfermos diabéticos. 

Tran<,amlna-,a del suero rn 1?1 l?mbarazo y en el recié-n 
nacido. El autor ha h<>cho detel':nilwciones de la acti­
VIdad lransaminasa glutamicooxalacética en el suero cte 
mujeres embarazadas con y sin complicaciones (aborto 
inadvertido, aborto incompleto, aborto completo y abor­
to inminente, hepatosis, toxemia) y en la sangre del 
cordón umbilical de recién nacidos. En éstos, así como 
en las mujeres con embarazos normales, en el momento 
del parlo, en el puerperio y en diferentes tipos de abor­
tos, la transaminasa es normal; pero está aumentada 
en la hepatosis. En la toxemia gravídica, la actiYidad 
transammasa con frecuencia está muy aumentada, vol­
viendo a normalizarse al desaparecer los síntomas de 
toxemia. El aumento de la transaminasa en la toxemia 
gravidica parece ser debido a a lteración hepática. 

Proceedings of the Staff Meetings of the Mayo 
Clinic. 

33 - 1:.! noviembre de 1958 

'1'.:-cnrc·n ) npltcacloncs diagnósticas de las curv'\s de eh· 
lución tomadas simultllneamente de los lados dt'recho 
e Izquierdo del corazón y cit·culación arterial después 
ue lnyccccnoes uel Indicador en sitios st>lecclonaqos en 

las cámaras car·dlacas y grandes vasos. H. J. C. Swan, 
E. Linder, N. C. Btrkhead y E. H. \Vood. 

Aplicacron de un método para detectar y estimar la seve­
rrdad de la regurgitacion aórtica sola o en asociación 
con la rcgurgrtacwn mitra!. L. D. Guidry, E. H. Wood 
y H. D. Burchell. 

Defecto septal ventricular con regut·gitación aórtica. M . 
K. Ledbetter y G. W. Daugherty. 

Demostración del sitio de ruptura del aneurisma del seno 
aórtico. H. J. Semler y h. O. Branrlerburg. 

Aplc<•accón cllnica de las curvas de dcluccón tomadas si· 
multáneamente de las crrculacioncs artenal v central. 
W. H. Weidman . · 

33 • 26 de novcembre de 1958 

17-hcdroxicortccosteroides plasmáticos en enfermos con 
<"tertas enlermedades reumáticas y en personas norma­
les. L. E. Ward, Ch. Wu, Ph. S. Hench, H . L. Mason, 
Ch. H. Slocumb, H . F. Polley y J . G. Mayne. 

La determmacwn qurmica del cortisol en el prailma san­
gumeo. Ch. Wu y H. L. Mason. 

Basouws de la hcputis.s anter1or en la artritis reumatoide. 
L. E. Bartholomew, Ch. H. Slocumb y R. C Bahn. 

La determinación química del cortisol en el plasma 
..anguinro. Una modificación del método Silber y Por­
ter muestra que se recupera el 91,5 al 102 por 100 del 
cortisol añadido al plasma sanguíneo. La cloroproma­
zina interfiere con la determinación. El contenido cro­
mógeno Porter-Silber del plasma no cambió aprecia­
blemente durante un período de 48 horas de estar en 
contacto con los eritrocitos 2 4 ·-5•. En cuatro muestras 
de sangre, la concentración del cromógeno Porter­
Silber en los eritrocitos fue de 15 a 33.6 por 100 de la 
concentración en el plasma. 

Basótilos de la hipóti!>is anterior t•n la artritis reuma­
toide. - Las proporciones de varios tipos de ba.sófilos, ba­
Só.dos sobre la intensidad, morfología y distribución in­
tracelular del material reactivo con el ácido penódico 
de Schiff, se determinaron en la adenohipófisis de die­
ciocho enfermos con artritis reumatoide y de siete su­
jetos sin artritis reumatoide. Se confirmó la presencia 
de una célula bigranulada polar; pero en estas series 
la proporción de basófilos representados por las células 
bigranuladas no fue mayor en los enfermos con artritis 
reumatoide que en los sujetos de control. Hubo un au­
mento en la oroporción de basófilos en enfermos que 
hablan recibido cortisona o ACTH. 

American Journal of ｾｦ･､ｩ｣｡ｬ＠ Sciences. 

237 - 3 - 1959. 

Efectos de los em·enenamientos repetidos por mordeduras 
de serpientes en el hombre. B. M. Parrish ｾﾷ＠ C. B. Po­
llard. 

Absorción y utilidad de la lobelina como un contrapeRo 
del tabaco. G. ,V. Rapp, B. T. Dusza y L. Blanchet. 

Hepatitis por suero de sangre total: incirl!'ncia y relación 
al origen de la !!angre. C. M. Kunin. 

Acciones poco conoc.das de la atropina Robre el ritmo 
cardiaco. K . H. Averill y L . E. Lamb. 

ｏ｢ｾ･ｲｶ｡｣ｩｯｮ･ｳ＠ sobre la \·ariación de los ni\'eles shico::> 
totales de colesterina en individuos normales y en en­
fermos con enfermedad cardíaca coronarin. J. s: Thomp­
son, A. Abraham, A . W. Ellas y C. C. Scott. 

Transaminasas en suero e hlgado correlacionado,; con la 
necrosis celular hepií.tica en biopsias por punción y as­
piracrón. S. Zelman y Ch. Ch. '\'ang. • • 

Deteccrón de metástasis intrahepátícas por punción bióp­
sica. A. D. Parets. 

• El efecto de la terapéutit'a clectt·o,•on\'lllsiva sobrt' los ¡¡. 
pidos séricos. A. Kershbaum, D. R. Bassett y ｾＮ＠ Bellet 

Comparación de las pruebas de tljación por ｊＮｾｴ･ｸＭＬＮｵ･ｲｯ＠

total, tijación por látcx-fmcción euglobulina Y !lot ula­
ción pot· bentonita en el diagnó,.licn de laboratorio de 
la artntis reumato:de. H. L. ｈｯｬｬｾﾷｹＬ＠ A. l.Jiloa, ｾｦＮ＠ Hen­
ry, S. Griffin y :M. L . Johnston. 

• Pericarditis aguda como manifestación inicial de In mo­
nonucleosis infecciosa. C. C Gardn<'r 

El efecto d(' la terapéutica ('lt•c•t N>l'Om ul ... iYa ｾ｢ｲ･＠ Jo., 
lípidos sérico'l. Fue estudiado d efecto del tratamiento 
electroconvulsivo sobre el colesterol sérico, fosfolíptdos 
y lipoproteinas en catorce enfermos psiquiátricos. En 
la mayotia de los sujetos no se encontró ninguna alte­
ración en los niveles de los lipidos ｳｾｲｩ｣ｯｳ＠ Son discuti· 
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dos estos hallazgos en relación con los efectos ?e. las 
emociones y stress fisiológicos sobre los lípidos scncos. 

Pericarditis aguda co:tro ｮｾ｡ｮｩｦ｣ＮＬｴｮｲｩ￩ｮ＠ inkial dc l_a 
mononuclcosi'> infccciosa.- Se pre-3enta un caso d<' peri­
carditis aguda que S t' siguió a . los dit>z díss d t>: una 
mononucleosis infecciosa. La per1card1t1s fue callhcada 
en un primer momento de idiopática. Se cree que la pe­
ricarditis aguda es una mamfestación de la m?nonu­
cleosis infecciosa. Con el aumento de la . prec1s1ón e_n 
el diagnóstico de las enfermedades por v1rus, por me­
todos serológicos y de aislamiento que estan &ctua l­
mente realizándose, parece que se vayan separan_do 
cada día más y más casos de pericarditis aguda bemp,­
na del grupo idiopático. 

Surgery, G;rnecology and Obstetrics. 

107 - 3 - 1953. 

Pubhcacwn ue 5·19 ｣ｾｳｯｳ＠ de cáncer de mnma en muJer<'" 
de 35 aiios de edad o más jó\·enes. ::\' ·r n·ve>< Y A l. 
Holleb. 

Drena Je linfático pulmonar en el perro. ::\'. O . Correll Y 
H . T . L angston. . . 

Un m é todo de inYección len ta de aor toartcrlllr:rnf ta. A 
J . Bruwer y F. · H . E ll is. 

El desa rrollo ' e m briológico y descendente ele los ｴｾｳｴｬ｣ｵ ｬ ｯＡ＼＠
en rela ción a la hernia congéni ta. C. C. Durton . 

Experien cia cl! n lca con warfanna sód.cn. E. A . Trumble. 
Relación cua n titativa de la t uer za ele tensión a la longt­

tud de la herida. G. ::\'ishi hara y J . F. Prutldcn. 
El efecto de l s is te ma de la p roperdina sobre C'l p1·imC'rO 

y segundo homoinJertos colocados. Ch. A. H ubay J . J . 
Witkv Y W. D. H olden. 

• Investtga'ción de la c uración de una fmctur11 por la me­
dida d e la ｶ ･ ｬ ｯ･ ｩ ｾＧｬ､＠ del son ido a través del lugar de la 
fra ctura. I . M. Sie.;el, G. '1'. Anast y T. Ficlds. 

::\'ue\·a aproximación a l problema de la retenctún urinarta 
despues de la re:-;eccion abdomino1•erineal por· carc.no­
ma del recto. G. W . L eadbetter \' W . F. ｌｴｾ､｢･｡･ｲＮ＠

Metaboh s mo r educ.do por medto de In hrpotcrmtn y la 
bomba ox igenadora de bajo flujo. E. C p, ·e C H 
T'\.,hho ＬＬｾ＠ V p .,.,. · "t;' T ｰ Ｎ ｾﾷﾷ ﾷ＠ .... ｾｾ＠ 'D ｲｲｾ＠ · ""'-

Heparmización reg.onal e ina ctivación de la hepa rma por 
los erttrocitos. 1>. A. Ohlwiler y E . B . Ma honey. 

Observaciones sobre la artr·op!astia de r odtlla. 'l'. A . Pot­
ter y J. G. Kuhns. 

• Hipotermia prolongada en la peritonitis experimental 
neumoeócica. R. ::;. Wotkins, H . Hirose y B. Eiseman. 

Localtzactón isotópica de la placenta en la placenta pre­
via. D. L. Hutchinson, L. R. Bennett y 1>. A . Gean. 

La ｴｬ ･ ｴ ｾ ｲｲｮｩ ｮ｡｣ｩ￳ ｮ＠ de la curación de la fractu ra por la 
medida de la velocidad del son ido a tra\'és del lugar de 
lo. f caetura.- Se describe un métoC.o de determinación 
del estado de curación de las fracturas por medtdas se­
riadas de la velocidad del sonido a través del sitio de 
la fractura. En una serie de dieciséis fracturas de tibia 
en conejos se demost ró un fenómeno de cambio de la 
velocidad del sonido, que corre paralelo al progreso de 
la unión de la fractura. E l examen de veintiséis casos 
humanos de fracturas de tibia indica que la velocidad 
del sonido disminuye a través de los sitios de no cura­
ción. Estas observaciones preliminares requieren estu­
dios ulteriores. 

Hipotermia prolongada en la peritonitis neumocóclca 
experimentaL- La hipotermia a 19" por un tiempo de 
24 horas aumenta el porcentaje de supervivenctas en 
ratones con peritonitis neumocócica; un 24 por 100, 
cuando se comparan con controles normotérmicos. Bajo 
estas condiciones experimentales, la adición de la hipo­
termia a la penicilinoterapia no tiene valor terapéutico. 
Son dicutidos por los autores los posibles mecanismos 
por los que se produce la acción protectora de la hipo­
termia. 

Localización isotópica de la placenta en la plact'n ta 
previa . Se describe una técnica para la localización de 
la placenta por medio de isótopos radioactivos. Se es­
tudiaron treinta pacientes por este método, y cuando se 
correlacionaron los resultados anatómicos con los de la 
radioactividad encontrada en la zona supuesta de la 
placenta, los resultados fueron positivos en el 100 por 
l OO de los casos. 

The Journal ot Experimental l\fcdicine. 
Ｑ Ｐｾ Ｍ 5- 195'1 

La reaccion cutánea a complejos ＮｉｉｈｉｾｬﾷｮｯＭ｡ ｮ ｴｩ｣ｵ｣ ｲﾡ［ ｯ＠ so­
tubtt.'S. Lona <.'Olll.,lll'lll'tún con t•l lt·numctH> ele :Shwartz­
m a n . C. U . Codtrarw y \ 'v O. \\ ｬ ＧｉｾｈＧＮ＠

p 0 ,10miell ltS como lllll'l'l'i<in l'tllllllll'Ja, r.. Dalldorf y H 

h e.gand. . .. 
l n t cc<:.un \'ira ! hltl•nl<' dt• n•lula!l 1'11 t·ultivt> dp ｴｬ•ｊ ｴ ､ｯｾ＠

\. l 'apel d e los U.Jt\d\Oat·ul us, glltt:uuina S' glu('osa t ·n Ja 
p r·opa).)<.lClun d c1 \'H'US dt- Ul ｰｾｵｩｈＧｏｓ､ｩ＠ t •n ｣ｴｾ Ｌ ｵＬ｡ｳ＠ L . J p 
lJauet· y li. Ｑ ｾ＠ . .!11or gan . 

ｈ Ｎ ･ ｱ ｵ ｴｾ ＮｾＮ ﾷＬ ｮｩＺ ･ ｮ ｾＮＮｯｳ＠ dt..) t·a .. a,asa pn1· lat-\ t•t\ lulns tl t• ｬｯＺＭｾ＠ BH\Ini 
lt•cus en e u. u\ o. l . L a•twn uan Y 1' Uq• 

ｅ ｳＢ ｕｬ ｬ ｾ ｯＮｳ＠ de J. ｳＮｳｾｴＮＧ ｬｬ ｈｴ＠ p .astu .n:t. 1 11 l '•·opit.'dndt.•:; ｦ￭ ｈｩ･｡ ｾ＠

dt! dos ｬｬＱ Ｑｬ ｬ ｢ｾ､､ ｮＮ Ｇｳ＠ d"· 1a p.nsnuna t.•n ._., JHIUiiiH\, P. ::; 
:'\(ll'liiU ll \' lJ . l\1, l l. tl. 

\ ral'Hllh CS ｃｮ［﾿ｾｮｈｬ｜＠ ｬｬＧｩｴｾ＠ dt•l ｜ＧｬｴＢ｜Ｑｾ＠ Ｉ［ｲｩｰｾｬｬ＠ .. l l E f t>Cto dt' rae­
ｴ ｯｮＺｾ＠ arn o .cnd:\ lt'S Sdhfc tos ＬＮＬＢ｡ＭＮＺｾｐ ｬＧ ｴＧｓ＠ t IIZ&rlla.tH'os dt­
u na \'ar.an "t! Uet ｹｵｾｵｳ＠ grqu.tl U. l L L., ｐ｡､ｧｴｾｬｴ＠ y JJ. L 
｜ｾ＠ a tke r . 

E lt'<:•vs eJe las arso.'nko-nzoprott>inas suhrP lns •·•\lulns U('! 
ｵｾ Ｑ＠ t..Iuonla dct nuun "ut \1\u •• J . U. h.1cid 

• l nU\.:'[t\ tu..·,un U e tU t..:nuotox.nu por un l Ｈｊｴｊｬｰｶｬｈｾｮｴｾ＠ hurnu 
ral. H. lntc•·nn·tón de 111 t ut.luttiXIll!l n•n el sut:ro y 
¡.ua!'tua. h .. ..:. ｾＱ｜ｕｴＧｬｬｬＧｓＬ＠ 14

\ ｾＮ＠ J "ust•n, .6' .. J. hUt ur y !u 
L allll\', 

l n.tl'.n :.ctón •le 111 ｴ•ｮ､ｯｬｬｬＢ＼ｾｮｮ＠ por un • omponcnte humo· 
1'111, ltl, l'aJ•<'i lit' tUS CUUOih'.>l dL\IIICillCS ｾ＠ de Un t'Om• 
pvuen.t• c.J.a •. z.ab.c F . S , .Ko • n, ＱｾＮ＠ L;, :SI<nrncs, l\1, Lan­
<IJ \' ... 1. J ::,uc.tr 

ｃ｡•ｮｾﾡ｣ｲＮｺ｡｣ｩｶｮ＠ <le un fuctor fonnado • n d l urso dt• la 
mtt•cc.vn pvr ull•'llv\ lntH <lo tul! • ul tn os de teJidos y 
que ¡.rvdu,_e la ｳｾＮ［ｰ｡ｴ＠ uc.ón dt• lns cetu.as de• '.arto 
\ , . 1· ""'"'• J. \, ｴｾｬｬｬ＠ ltl')', U H•11Zlll 111 y 11 B Le\')' 

CoiiCilta h.. 111. L:lB prv¡o.ctJUd<S llllllllllútu¡;.c 1 <J,• unu 
ＡｩｕＺｳｾＮｵｮ｣Ｎｮ＠ <·un acu,. J.uun 'oatc .. n 1 1.:::. .l • . Aanuno. , \ . F 
(.,uclJei Y E. _,¡ !::>m•llt, 

A C•<lo rotllliC•I v mltlcnuiPs no dlnll:t.ahles • 11 In nutrición 
<h.: Ju:-o JM.t .. ,s:"os (h' 1 t HHl•llrat. \ \ . J r tt;t.r. 

La poliomit·liti.., t ' Hill tt inft•l'd ím ¡·nrnplt·ja. ｬ ｾｳ＠ nulo­
res IIUI I podl(JO }JI'Od\ICir }JUI'ÚllSIS en lltOilUS <'ynolllOI!,"\15 
mccltante la rnocutnctón mtrncl'tchml de polto\'IIUS t.po 
1 atenuado scguu.ia n lo., cmco dms <le un v1rus Coxuc-
kte A-1·1 ｡Ｇｬ｡ｲｲｱｾﾡＬＮ｟Ｎ＠ nl TniU . '•nhltno rl t tn rtn ｖｊｲｴｬｾ＠

P• r sep:..1"' IJ. er i 1. l 
nusmos monos. Los m1smos ¡·csulta uos ootuvteron em· 
pleando por via intramuscula r la raza AB IV del v1rus 
Coxsackte A-7, en vez del virus Coxackie A-14. La po­
liomielitis paralítica puede a veces representa r la su­
mación de dos infecciones, siendo el tota l de destrucción 
de las neuronas motoras el resultado de la acción de 
dos enterovirus independientes que no interfieren en­
tre sí. 

Inactivación de la endotoxina. por un componente del 
sucro.- Lo.s autores han hallado un factor prcs ntc en 
el suero que inactiva in vitro la endotoxina bactenana. 
Es distinto del complemento, de la properdina y de los 
anticuerpos específicos para la endotoxina. Los autores 
le dan el nombre de "componente detoxificante de la 
endotoxina (EDC)". La actividad EDC del suero varía 
según la especie animal: el suero de rata es muy po­
tente; los de chimpancé, perro, caballo y cobaya son 
mucho menos activos ; los de ratón, conejo y carnero 
son totalmente inactivos. La potencia EDC de los sue­
ros humanos varía mucho, desde los que son muy ac­
tivos hasta aquellos otms cuya activida d EDC es ape­
nas apreciable. Cuando se trabaja con plas ma, se borran 
las diferencias de actividad entre unas y otras especies, 
siendo todos los plasmas de una act ivida d elevada apro­
ximadamente comparable. El tiempo, el pH, la tempe­
ratura y las concentrac iones relativas de EDC y codo­
toxina intervienen en la actividad de este componente 
detoxificante. La actividad EDC del plasma y del suero 
se pierden por calentamiento a 56"C durante una hora. 
No todas las endotoxinas mues tran la misma sensibili­
dad a la acción del EDC, variando según el procedi­
miento empleado para la obtención ele las mismas y la 
bacteria Gram negativa, lisa o rugosa, ele la que pro­
ceden. 

The Journal of Allergy. 
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Variaciones en los componentes do <' lltrn y y oma de hue· 
vo de las vacunas de virus v ricltcltYlns. S . G. Cohen 
y S. C. Mines. · 
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La presentación de enfermedades alérgrcas en enfermos 
con el slndrom<> de Cushmg H. M. Carryer y A . \V. 
Miller·. 

Oeplecrón experimental de c(•lulas mononuclear<>s con <>1 
lin dC' ｩｮｶ･ｾ［ｴｩｧ｡ｲ＠ las reacciones dC'l tipo de ln nlc•rgín 
dC' contacto. R E. Wílhelm, L . P. Fishet· y R. A . Cook!'. 

PruC'bas <•n In. muco,;a bucal en enfermos con estomatitis 
nfto::;a. L. Tuft y L. S . Girs h . 

ｬﾷ ｾ ｸｰ｣ｲｲ･ｮ｣ｩｮＮ＠ cllmea con mnlP<lto de pambromod!lamina, 
un nuevo nntihistnmlníeo. S . Dann, F. R. Drown y 
1\. D. Rucholti. 

Aumento d('! choque hístamini!'o y anafilftctico en el ra­
tón p<ll' In Brucella abortus . S. Malldel y B. Hargís. 

¡,EH el asma lntl'lnseco una enfermedad reveraible? F . 
M. HncltC'mann y M. C. Edwnrds. 

t•;J ｡ｾｭ｡＠ <'ll una rnfermecl:HI eonstítueional. F. M. Rac­
l<emnnn. 

IIrp<•rscnHrbili<lad eonHe<"uUva a la ingestión de hldroxi­
zina <Attu·ax) <·n un enfermo Hensib.e al meprobamato. 
A. E. Cohen y N. K. Cohen. 

t•;studroH t'l1 aler·gia R. A. Mnc Haffie, A. J . Bat·ak y R L . 
O' Br·it•n. 

Binwtano, un uut•vo antihi..,ta·nínko. Lo.s autores rc­
_ .. ¡men su experiencia sobre el uso del dimetano (ma­
lcato de parabromodllamma: parabromofenil-piridil­
dimctllaminopropano) en el tratamiento de 82 sujetos 
de cliferentf'R sexos y cdadc3 C'On varios procesos de na­
turaleza alérgica. Se puede dar en tabletas de 4 mgr. 
cada cuat m hora.c; o rte 12 mgr. cada ocho horas; esta 
pauta gcncml pucrtc necesitar modificación en cada en­
ft•rmo en particular. El dimetano se mostró como un 
antihistaminico de grun eficacia en aquellos procesos 
nlél'g'H'OS en que este tipo de drogas suelen ser útiles. 
t·;n la mayoria de los ｣｡ｳｯｾ＠ resultó de eficacia superior 
·¡ 1,1 de lo!i otros antihistaminiC'os corrientemente usa­
dos (piribenzamina, clortrimetón, teforina). Su utilidad 
t<•rapéutica se \·e aumentada por la poca frecuencia de 
<·<·iones secunctanas y de desarrollo de resistencia a 

su acción. Po1· no tener, o sólo raramente, efectos hipnó­
ticos, el dimctano resulta especialmente útil para el 
tratan11ento ele los enfermos alérgicos en régimen am­
hulatorio . 

Hipcr'>t'n'>ibilidad a la. hidroxizina (:\tara.x).-La fre­
cuencia con la que se comunican reacciones desagrada­
bles al meprobamato aumenta de día en día; por el 
contrario, prácticamente apenas existen casos de reac­
ción grave de hipersensibilidad a la hidroxizida (Ata­
rax). Los autores comunican un caso de edema, erup­
ción cutánea y derrames articulares como consecuencia 
ele la administración de Atarax a un sujeto que se sa­
bía era sensible al meprobamato. Aunque estas dos 
rirogas no tienen parentesco químico, los autores con­
sideran la posibilidad de que tengan propiedades sensi­
hilizantcs relacionadas 

The Nrw England Journal of 1\Iedicine. 
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ｦｾｳｰｬ･ｮｲ＼Ｇｬｯｭｬ｡＠ en la anemia hemolltíca. P. R. McCurd\' 
y C. E. Rath. , 

Infeceion<'s por· adcnovirus en niiios y adultos JÓV<'nes. 
A. S Evans. 

Acti\'idad leucmn-aminopcptidasa. Observaciones <'n en­
fer·mos ¡•on cftnccr del pánrr<'as y otras enf<'rmedadcs. 
A M. Ruh•nbur¡:{. J . A . Goldbarg y E. P. Pineda 

Arslamientl) del \'iru!i del herp<'S simple de un enfermo 
<'on cr·itema cxudativo multiforMe <slndrome de Ste­
vens-Johnsonl. D . \V. Foerstcr v L. V. Scott. 

Enfcrmcdadl's dcb'dns a virus ECHO tipl) 9 Massachu· 
ｳ｣ｴｴｾ＠ en 1958. S Kibriclt v J. F. Enders. 

Virus ECHO tipo 9, asociado con tres casos simulando 
meningococcemln. T. E. Frothingham. . 

Antrhistaminlcos e hiperplnsra gmgrval producrda por di­
fenilhldanlo!na. F. C. Sturmer. 

ｬｮｦ ･｣｣ ｬｯｮ ｾＭＮ＠ por atlcncl\irn'>. - En un TJcrfodo de tres 
años, los autores han estudiado 710 estudiantes con sin­
tomas de enfermedad respiratoria agua. El estudio 
etiológico reveló que eran producidas por bacterias el 
10 por 100 de los casos; por virus conocidos, otro 10 por 
lOO, y en el 80 por 100 restante no se pudo demostrar 
un agente causal por los medios disponibles. Sólo ais­
laron adenovirus en siete casos, lo que representa un 
1 por 100 del total. Investig-aron además la presencia 
ele adenovirus en 1 .194 exudados faringeos tomados d<' 

estudiantes sano'>, encontrándolos sólo en tres ocasio­
nes. Estos datos indican la rareza de las infecciones por 
adenovirus en la población general, por contraposición 
a los brotes epidémicos comunicados en cuarteles Y 
campamentos de instrucción militar. Por tanto, una 
campaña de vacunación contra los adenovirus está in­
dicada en estos centros, pero no entre la población ci­
vil en general. 

Ac·tividad a:ninop•pt:dasa del o,ue ro t>n varias enfer­
medadc'>. Los autores encuentran aumentos significa­
tivo3 de la actividad leucina-aminopeptidasa en el sue­
ro y en la orina de todos los enfermos con cáncer de 
páncreas. Los enfermos con cáncer que no afecte al 
sistema hepatobiliar tienen cifras normales en el sue­
ro. En los cálculos del colédoco y en las pancreatitis 
agudas hay elevaciones ligeras y transitoriaas de la 
actividad aminopeptidasa del suero. En la colecistitis 
es raro encontrar alteraciones. De los enfermos con pro­
cesos no malignos no afectando el tracto gastrointesti­
nal, 109, de 110, tenían niveles normales de leucina­
aminopeptidasa en el suero, y 46, de 56, en la orina. 
En los enfermos con linfoma maligno y con leucemia 
se encuentran niveles aumentados en la orina, pero nor­
males en el suero. 

259- 11- 11 septiembre 1958. 

Lmfosarcoma en la infanci::.. S. A. Rosenberg, H D Dia-
mond, H. W. Dargeon y L. F. Cravcr. . 

Infarto mesentér:co. H. l. Miller v S A. Dr Mare. 
Soplos precordiales durante el embarazo y la lactación 

J. \V. Hurst, J. Sta ton y D. Hubbard. 
Efectos oculares de la radiación. D. G. Cogan. 
La reacción del enfermo frente a la enseñanza a la cabe-

cera. H. Preuss y P. Solomon. 
Dir,betes mellitus. S. B. Beaser. 
La caza del estafilococo. G. L. Calvy. 
Ictericia en un enfermo tratado con clorotiazida. A. L . 

Drerun. \V. A. Alexander, G. D Lumb, A. J. Cummins 
y G. M. Clark 

Soplo'> precordiales dt:rante e l embarazo y lactación. 
En los últimos meses del embarazo y durante la lacta­
ción pueden desarrollarse soplos precordiales extracar­
diacos que merecen ser conocidos porque con frecuen­
cia son mal interpretados como procedentes del cora­
zón. Unas veces es un soplo sistólico que tiene su origen 
en las ramas de la arteria mamaria. En otras ocasione:; 
se trata de un soplo continuo procedente de las venas. 
dilatadas, de la mama. Cuando se investigan detenida­
mente, se encuentra que estos dos tipos de soplo no son 
en modo a lguno raros en tales circunstancias 

Ff<'eto'l oculare., ele la., radiaciont:'.,. Existen razon:co 
anatómicas que determinan el que determinadas estruc­
turas del ojo sean especialmente sensibles a los efectos 
perniciosos de algunas radiaciones. El epitelio de la 
córnea y de la coniuntiva. por carecer de capa quera­
tinizada, es particularmente sensible a las radiaciones 
ultra\'ioleta en su porción abiótica. El cristalino, por 
no tener el sistema refrigerante que en otros tejidos 
constituyen los vasos. es especialmente sensible a lo.s 
rayos ｩｾｦｲ｡ｲｲｯｪｯｳＬ＠ que liberan su energía en forma de 
calor. y por tener una cápsula que impide la migración 
celular, y por tanto dificulta los procesos reparativos. 
es muy sensible a las radiaciones ionizantes. Finalmen­
te. la retina es muy afectada por las radiaciones Yisibles 
e infrarroja<; que son concentradas en ella por los ele­
mentos refráctiles del ojo. 

259- 12 - 1 septiembre 1958. 

Reflexiones ｳｯ｢ｾ･＠ ln.s ｣ｮｮ､［ｾ•ｯｮ･ｳ＠ de la profesión médica 
.-n la Ind'tt. E. D. Cht1rchi11. 

Monstruos'dades nroducódas por In hipoxin. T. H. In-
¡¡:."'lls :-.· F. R. Philbrool<. · 

Asterixis. Su presentación en ｬ｡ﾡｾ＠ enfermcdades pulmona­
res crónicas. con un com<'ntnrlo sobre su mecanismo 
g-eneral. H. O. Conn. 

• Tr"'tom'ento Quirúrgico de la divertlculiti!! complicada 
B. P Colcock. 

R('accloncs indcseablcs n la p<'nicllinn G benzntlna en un 
estudio de la profllax's de la ficbr<' rE.'umatica en adul­
tos. I. Hsu y J. M . EYans 
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1cteric1a debida a ectilurea. R. Hoch.man ｾ＠ J. J. ｒｯ｢｢ｾＺｾ＠
• Urticaria prolongada después de la mgestlón de Ｎｊｵｾ｡＠ t 

toxipir1dazina. B. M. Bell, G. Y. Irons Y V.' · · urs · 

Tratami<'nto quirúrgico de la ､ｨ ﾷ･ ｲｾｬｲｵｾｩｾｩＮＮＬＮ＠ ｾｯｳ＠ au­
tores han operado 131 casos de divertlcuhtls cóllca, ｧｾﾭ
neralmente localizada en el sigmoide, con una mortali­
dad de 1,5 por 100. En sesenta y nueve de los enfermos 
se hizo una r esección en un solo tiempo, con anastomo­
sis primaria, sin ninguna muerte. Cuarenta ･ｮｾ･ｲｭｯｳ＠
habían sido ya operados anteriormente por d1versos 
procedimientos que no aliviaron sus síntomas o que de­
terminaron nuevas complicaciones. Insisten en la nece­
sidad de una operación lo más precoz ｰｯｳｩ｢ｬｾ Ｎ＠ Los ･ｾﾭ
fermos con una diverticulitis relativamente sm compli­
caciones deben ser sometidos ya a una cirugía definiti­
va, con lo que se logra resolver la situación defin!tiva­
mente con una sola operación, una corta estancia en 
el hospital y una mortalidad muy baja. La resección de 
la porción enferma del intestino detiene Jos ataques 
recidivantes, evita la perforación, la obstrucción Y la 
formación de fistulas y elimina el peligro de dejar pro­
gresar un carcinoma insospechado. 

t:rticaria prolongada por <;ulfametoxiplridazina. S<> 
refieren en la literatura algunas manifestaciones tóxi­
cas en Jos enfermos tratados con esta sulfamida, siendo 
las más frecuentes cefaleas y exantemas eritematosos 
difusos maculopapulares, y habiendo también fiebre, 
dolor abdominal, mareos, náuseas, temblor en las ma­
nos y nerviosismo. Los autores comunican un caso en 
el que durante el tratamiento con sulfametoxipiridazina 
se desa rrolló una urticaria que persistió durante dieci­
siete semanas a pesar de la supresión del tratamiento. 
Esto recuerda a las urticarias graves que se velan hace 
años en Jos tratamientos con otras sulfonamidas. 
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Algunas observaciones sobre el cretinismo y s u trata­
miento. D. Federman, J . Robbins y J. E. Rall. 

Biopsia del ｧ｡ｮｾｬｩｯ＠ linfático pre-escalénico. J. T. Wil­
son, E. G. L a foret y J. W. Strieder. 

Inmunización con vacuna contra la g ripe asiática. Equi­
valencia de las vlas s ubcutánea e intradérmica. J. R. 
McCarroll y E. D. Kilbourne. 

Radoscopla a islada. R. S. Sherman y W . G. Cahan. 
Proceso médico. Obstetricia. B . Tenney y A . B. L ittle. 
Diabetes mellitus insos pecha da en una enfermedad vascu-

lar periférica. C. C. Ba rte ls y F . R. Rullo. 
Porftria tratada con procloroperazina. M. Klatzko. 

Biopsia del gang·Jio preescalénico. - La biopsia del 
ganglio preescalénico está justificada en los casos de 
enfermedad intratorácica oscura por su mínimo riesgo, 
su importancia pronóstica y su importancia como ayu­
da diagnóstica en casos en que todos los demás méto­
dos exploratorios, excluida la toracotomia, fallan. El 
número de positividades de la imagen histológica es 
máximo en los casos de sarcoidosis y mínimo en los de 
tuberculosis, ocupando el carcinoma broncógeno una 
posición intermedia. La biopsia del ganglio preescalé­
nico está especialmente indicada en los casos en que 
no se pueda obtener confirmación bacteriológica del 
diagnóstico clínico de tuberculosis pulmonar, cuando 
hay datos radiológicos sugestivos de carcinoma broncó­
geno, cuando no hay mejoría radiológica a pesar de un 
tratamiento antituberculoso bien conducido y cuando 
el estado clínico del sujeto es excesivamente bueno en 
presencia de una enfermedad pulmonar radiológicamen­
te extensa. El estudio bacteriológ'ico de la superficie del 
｣ｯｲｴｾ＠ del gang-lio excindido puede ser valiosa y debería 
prod1garse más. Se recomienda también el estudio mi­
cológico del ganglio en los casos de diagnóstjcq oscuro. 

Trata-vriento .<le la norfir;a f'.on nrncloroperazlna.- L os 
autores comumcan un caso de porfiria a?,Uda intermi­
tente tratado con éxito con procloroperazina. Sus efec­
tos se ｭｾｳｴｲ｡ｲｯｮ＠ superiores a los de la cloropromazina, 
que ha s1do hasta ahora el mejor tratamiento de esta 
enfermedad. No se conoce el mecanismo de acción de 
este fármaco en la porfiria, ya que no actúa sobre el 

metabolismo de las por1irmas. La dosis ele proclorope­
razina empleada en este caso fue de 10 mgt·., por vía 
intramuscular, cada seis horas. La mejo1·ía se instau1ó 
rápidamente y se observó reaparición, aunque en forma 
atenuada, de los síntomas al intetTumpit• el tratamiento. 

ｾｬｴ＾ｴ｡｢ｯｬｩｳｭＮ＠
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Inh1b1dores ele la dl'gradnt•ión de lnHuhnn. H.. H. w1. 
lliams, F. B. Martín, E. D. H enley, II E. Swanson. 

Relación enre el consumo dt' glucmm Y las ｜Ｇｈｲｩｮ｣ｩｯｮｬＧｾ＠ dt•l 
fósforo ino1·gámco en t•l l:IU<'1'n. P. A. Ba:<lt'lllt', \' Co 
nard, M. Szues-Vl'rbi<'Ht. 

Cura de la oinbctes aloxfln1('!l l'Oll (('1"1lj)t'lll1l'!l ('Olllhlll:HIH 
de glucosa-ciclo-aectntn ,. t•Htrógt•noH. :\f. C. :-inth, E 
P. M. Bhattathiry. 

Influencia del D sorhitol sohn• lnH t•nrwt•nt 1'1H 1nn• ,¡ tlt· , 1. 
tamma ｂｾＺ＠ en 1'1 plasma \\', P. Bo¡:t•1, E . T . l'a rnH·IP 

• Estado de la glúncluln tiroich•n ｴｬ＼ＧｾｬＢＢＧｈ＠ tlp los !'ifl a 11os. 
T. H. ｾｉ｣ｇ｡ｶ｡｣ｫＬ＠ \\' SN•gt•r,¡, 

Metabolismo protl'ic·o de In lllf<'t'l'iún . E Ht•is. 
Utilizacrón de In nlhúminn <Id HUt·rn hunH11lo, ncl nnllls­

trada intravenosnrnt'nh' l n t-ntt•nnns ,.,,. ｴｾｮｴ•＠ ｮｵｴｾ､ｮ､＠

maligna. T . H. \\'atl•rhouHt', .\ . H . Tt•r t•pkn 
Reabsorción tubular dr fósfon> c·onH> medida <l• In acll-

\'idnd paratiroidca. S • .J. Tulpt·rs, ,J. 11 St•ln 
Xitrógeno y coc1cntt.' Ht·'W!!IItll lnn eolág•·no d•• In l•lcl do•s­

pués del ayuno y ntlminiRtnldón clt• 1'01 tlson.t ••n rntae 
..- cobavns. H . Solll'l, S . !;avnv, <". ,lollnson, U. llassnn 

Acctón hormonal prodtH'ltin t•n h1s rntns po1· uun K••rle d 
6-alfa-metll-ll·desnxlprt•gllt'llllH (; J ••'1.!11, :-; f .. lt!ChiUd· 
!'On, B . J . Bowmnn 

Lo'i inhlhidort•.., dt• la di'J.{HHiadún dt· In. ln..,ullna. En­
tre los compuestos capace11 dp mhib 1· 11 clt ''1 td,wión rl• 
la insulina por la ｩｮｳｵｨｮ｡ｾ｡＠ ligumn lns ｾｵ ｬｴｯｮｩｬｵｲ ｣ｮｳＬ＠

tíazoles y otros compuestos riP azutrP, Jllnlo con IHglla­
nidinas, auxinas, aminoác-tdos ,. dl'n\'a clos, t'ICilOs ca­
tiones, taninos y extmctos ･ｬｾ＠ plantas. Ignoramos to­
davia el ｭ･｣｡ｮｩｾｭｯ＠ por el cunl St' t'\'itn In rlegt ndaclón 
enz1mática de la insut:n·t. p 1 o " 1 '1 'e 1 o 

rlllZf'll nnR f'nrrhin·•r,fm rlr·' ,,,.,¡lo 
la insulinasa, evitando de este modo la participación de 
ciertos radicales esenciales en la reacción insulina­
insulinasa. Algunos inhibidores son competitivos, otros 
no. En pruebas realizadas para estudiar la actividad 
hipoglucémica en ratas y en el hombre, sólo algunos 
compuestos han dado r espuesta satisfactoria. En estos 
casos, la acción "in vivo" del compuesto no fue inhi­
biendo la degradación de la insulina. De tres maneras 
podemos explicarnos el hecho de que muchos compues­
tos puedan inhibir "in vitro" la degradación de la insu­
lina sin causar hipoglucemia: a) la concentración del 
inhibidor "in vivo" puede haber sido inadecuada; b) el 
inhibidor puede haber se combina do con la insulina Y 
evitar la degradación de la hormona, bloqueando su ac­
ción hipoglucémica ; e) muchos compuestos en el cuer­
po, además de la insulina y de la ·insulinasa, pueden 
combinarse con el inhibidor. H ay que continuar la bús­
queda de agentes inhibidores de la degradación de la 
insulina endógena y permitir a los mecanismos homeos­
táticos ejercer un control apropiado en el metabolismo 
hidrocarbonado. 

Cura de la diabetes aloxá.nica con una terapéutica 
combi.na<la de gluco<>a-ciclo-acetoacetato y l'Stróg<>nos. 
La diabetes aloxánica en los conejos se mejora o se cura 
por la inyección diaria intramuscular de una mezcla de 
glucosa-ciclo-acetoacetato (GCA) y estrógeno {mono­
benzoato de estradiol). La acción es más pronunciada 
cuando la GCA es hidrolizada antes de ser administra­
da. Los animales curados son normales en todos los as­
pectos. Cuando se administran por separado el GCA Y 
el estrógeno, ninguno de los dos es efectivo durante un 
periodo de observación de ocho semanas. Es necesario 
administrarlos juntos. El ef ecto curativo de esta com­
binación puede ser explicado suponiendo un sinergismo 
entre la GCA, la cual ea capaz de ahorrar g lutation, Y 
el estrógeno, que es capaz de activar la exodinasa. 

Estado de la glándula tlroldt•a dr"ioué<, d 1• los 50 ｡￱ｯｾ＠
ele Nlad. El estado drl liroid<•¡¡ ha s ido estudiado en 610 
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ｳｵｪ･ｴｯｾＮ＠ 501 de los cualeH ten!an más de 60 años, y los 
resultados son los siguientes: hay una disminución en 
el tamaño del tiroides hasta la edad de 80 años, con 
ningún cambio hasta después de los 100. La disminu­
ción de tamaño con la edad se asocia a atrofia y a rem­
plazamiento del parénqlllma por infiltración Jinfocítica 
juntamente a una disminución del aporte de sangre. La 
normaliclacl más frecuente es el bocio nodular no tóxico, 
que se encuentra en el 4,2 por 100 de los sujetos de más 
de 60 años. También se observaron algunos casos de 
hipet· e hipoliroidismo y de cáncer. Con la edad h ay una 
disminución gradual en el metabolismo basal y en la 
capacidad de la glándula para captar el yodo radioacli­
vo. Los valores de colesterinemia y de yodemia var!an 
mucho de un sujeto a otro, pero no se puede establecer 
una relación entre tales valores y el estado físico de la 
glándula. En el 75 por 100 de Jos sujetos de mác; de 60 
años con una captación de yodo radioactiva inicialmente 
baja, la respucsta a una dosis de hormona tircotropa es 
normal. Se pucde establecer una relación bastante clara 
entre la función anormal del tiroides v la enfermedad 
genital en In mujer. 

Disf'asf's of the Che-,t. 

:¡ 1 - 5 - 195'! 

S¡•n>IIIJIIHind 11 lu tuht•t·culinn. histoplasmm:t y <:n""'diouh­
nn t>nfrc los t•st udi ttnfPH de ｇｅ＾ｯｲｾｩｮＮ＠ P . Q. Edwards, 
C. F . .lll<'<>h" \' D . Dnt"fl!'l<l. 

HNI<'t'l'tón pulmclllar pot· tuberculos's bajo la protección 
de \ 'tnmH.;ll:l, prnmizol y pirazinamida. B . R. Wcbh y 
K. Spnrlwhl. 

Quist•• pouinocó•'H'n dt>l pulmón M Ginsberg, J. M . Mi­
ll¡•r y .J , A Stll'llH>ntt•. 

,\dtnomi¡·mps pulmon:u·. AHp!'ctos cllnicos y patogt"nesis 
1'. \\'n\'1, J . Hnko\\'PI' Y A H"<'hrn<>n. 

Tmtnmtl•nlo d<'l neumotórax N•pontáneo con knolin G 
H . C. ｊｯｾ ﾷｮｴ＠ ,. H. C. Laird . 

Cn n•innmu hronr(w!'no Pn hom hr!'s de mt·nos ¡J¡• 10 :uio" 
<lt• ••<l ud. L . M. Htvkin \' J. :H. Sal\'l'r. 

1!:1 \'U lo•· d¡• la Clllctcn <Hrión ＱＱｾ＾Ｑ＠ corazón i?.rtuier<l" en en­
fermoH con vnlvulopatla mitra! reumática .. T. F. Uric­
chio, L . ｂ･ｮｴｩＬﾷｯｾｬｩｯＬ＠ J . Dirl<ens v H Goldbl'rg-

• La frN·ucncín de la eRteno!'l•s tricúsnide con parUculat 
rl'fet·Pncia u la cu·ugia canllaca. J. B. '\Vnllach y A A 
Angrist. 

TrombosiH coronaria l' infarto <lE' miocardio postoperato­
rto R. C. C:umpel 

Protc-c.dón dc- a ntibiótico., <>n la resE-cción por tuf:>(>rcu­
losi'l. ｌｯｾ＠ autores analiL:.an los rc--;ultados de la protec­
ción temporal con viomicina combinada con promizol 
o pirazinamida en 35 resecciones pulmonares en suje­
tos con lesiones abiertas y bacilos resistentes a la es­
treptomicina, PAS e isoniazida. Cuatro sujetos murie­
ron, sin relación con las drogas administradas para la 
protección. No se observó diseminación de la infección 
ni desarrollo de fístulas bi"?ncopleurales o de enfisema. 
En tres enfermos se vieron recaídas bacteriológicas tar­
días, que curaron má'l tarde. En dos casos se ob'lerva­
ron reactivaciones. En resumen, de 28 supervivientes 
seguidos durante 6 a 36 meses. en 26 las lesiones fueron 
detenidas o inactivadas, v en 22 de ellos nunca se ob­
servó actividad postopet:atoria. E sta combinación de 
tuberculostáticos resulta, pues. útil para la protección 
temporal ron vistas a la cirugía extirpadora en la tu­
berculosis pulmonar. El promizol no lo volvieron a em­
plear desdE' quE' clispusieron de la pirazinamida. más 
potente 

Frl'rHE'rt(•'a dt• la (•-.,tt•no' i" lrirú'IJlidE'.-F.n una s<'riC 
de 509 autopsias consecutivas por cardiopatia reumáti­
ca se encontraron 282 casos de intensa estenoflis mitra! 
o mitra! y aórtica. En otros 17 (5.7 por 100) había 
una estenosis tricuspidea asociada que podría haberse 
beneficiado del l!·atnmiento quirúrgico (comisurotomía). 
Debe tenerse en cuenta que en la actualidad mnchas es­
tenosis tricuspicl<"as no diag-nosticadas se descubren des­
pués de la comic:nrotom!a mitml. m<>ioranno ､ｅＧｳｰｵｾ｣［＠ de 
Practicar la comtsurotomia tricuc;piclea. El diag-nóstico 
de la estenosis tt·icu'1pídea ha dejano de ser una cues­
tión ele simple interés académico El creciente recono-

cimtento de la la frecuencia de esta lesión, la observa­
ción clínica cuidadosa de los enfermos con cradiopatia 
reumática y el uso de nuevas técnicas, tales como el 
sondaje cardíaco para detectar esta lesión, puede per­
mitir obtener un beneficio quirúrgico par11 estos en­
fermos. 

The American Journal of Medicine. 

26- 1 - 1959 

La interrelación de la herencia v el ambiente en la regu­
lación de los lípidos circulantes ,. en la aterogénesis 
D. Adlersberg y L. E. Schaefer. 

Xantomatosis hipercolesterinémica familiat·. I. Conside­
raciones cllnicas, electrocardiográtlcas y de laboratorio. 
J. V. Guravich. 

J!:studios en la hipercolesterinemia esencial y xantomato­
sis. Relaciones entre edad, sexo, concentraciones de co­
lesterina en las fracciones plasmáticas y tamaño de los 
depósitos tendinosos. B. H ood y G. Angervall. 

Hipercolesterolemia familiar, xantomatosis y enferme­
dad cardiaca coronaria. F. H. Epstein, W D. Bloc!<, 
E. A. Hand y T. Francis. 

Llpidos séricos, herencia y ambiente. Estudio de geme­
los adultos. R. H. Osborne, D. Adlersberg, F. V. De 
George y Ch. Wang. 

El modo de herencia en la hiper·colesterinemia familiar 
esencial. K. Hirschhorn v Ch. F. Wilkinson. 

• El efecto de la lipemia so'bre la circulación periférica y 
coronaría en enfermos con hiperlipemia esencial. P. T 
Kuo, A. F. Whereat y O. Horwitz. 

La influencia de la terapéutica anticoagulante sobre !¡¡ 
cardiaca en el infarto agudo de miocardio. Correlación 
mcidencia del tromboembolismo, hemorragia y ruptura 
de los datos clinicos y de ｡ｵｴｯｰｾｩ｡＠ en 100 casos. :--;. E 
Capeci y R. L . Levy. 

Retinopatlas contrastadas. Significación diagnóstica y pro­
nóstica del fondo de ojo en la hipertensión acelerada. 
A. A. Brust y L. Witherow. 

Hístonlasmosis crónica. R. M. Greendvke \' N. L . Kal-
treide!". · • 

Diabetes mellitus idiopática resistente a la insulin 1 E . 
O. Friedlander y M . D. Bryant. 

Xefritis por radiación. B. F. Schreiner· y R. M. GreE>ndyke. 
Un caso de histiocitosis X difusa con anemia aplástica 

H . J. Day, F. G. Conrad y Ch. A. Doan. 
ｾ･ｵ､ｯｸ｡ｮｴｯｭ｡＠ elástico. G Levy \' R . L Bri'WI'l 

Lípidos sérico', herencia y amt-iente. Ha sido em-
pleado un método doble para el estudio del papel de los 
factores genéticos y ambientales en la regulación de 
los lípidos del suero. Por este método ha sido posible 
demostrar que ambos factores genéticos y ambientales 
pueden producir variaciones en el nivel de los lipidos 
séricos de los sujetos normales. Aunque la manera de 
esta interacción no puede ser determinada sobre los 
datos con que se cuenta en la actualidad, no parece que 
sea la dieta el solo factor ambiental que los influya. 

El efecto de la lipemia sobre la circulación arterial pe­
riférica y coronaria e n los enfe rmo<; con Iüpe rlipemia 
t>senclal.-Rápido.s combios en los nivdes de Jos lipidos 
séricos fueron inducidos por la manipulación. la inges­
tión de alimentos grasos en seis enfermos con hiperli­
pemia esencial y ateroesclerosis clínica. Fueron enton­
ces hechos estudios para correlacionar los cambios de 
los hpidos con los hallazgos objetiYos y subjeti\'OS de 
isquemia periférica y cardíaca en cada uno de estos 
enfermos. Los signos y síntomas de estos enfermos 
mostraron pronta mejoría, con aclaramiento de la lipe­
mia. La restitución de la alimentación grasa, de 7 a 21 
días. hizo que todos Jos sujetos \'Olvieran al estado de 
hiperlipemia y al mismo estado clínico anterior Se en­
contró que en un determinado enfermo había con-ela­
ción entre las manifestaciones de insuficiencia arterial 
y los niveles de los triglicéridos del suero. La hiperlipe­
mia puede. en ciertos enfermos. afectar la oxigenación 
de la sangre arterial. Se sug-iere que este efecto de la 
lipemia en las arterias coronarias v periféricas interfie­
ren con la difusión de una cantidad adecuada de oxige­
no desde la sangre para encontrar el requerimiento de 
los teiidos. que son irrigados por un Yaso enfermo. La 
hiperlipemia puede ser uno de loe; factores que agra\'a 
o precipita la insuficiencia arterial ag-uda t'n IM sujetoc; 
ateroescleróticos 

- - ｾ＠ -- ----
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. Journal of Chronic Diseases. 
- 3- 1958. 

¡.;ntermedau degenerativa cardiovasculat• 1!11 el Oriente 
J. Ateroesclerosis. Henry A. Schroeder. .· 

Enfermedad degenerativa cardiovascular en el Onente 
II. Hipertensión. ｈ･ｮｲｾ＠ A. S<:h_roeder. . ._ 

ERpondilitis reumato1de sm artritiS ｲ･ｵｭ｡ｴｯｾｴｩ･＠ de las ｾｵ＠
ticulaciones periféricas: relación entre fiebre ｲ･ｵｭｾｴＱ｣ｮ＠
v enfermedad cardiaca valvular. Leo E. Holhster Y 
Ephralm P. Engleman. . 

Grupos sangulneos ABO y cáncer gástriCO. Henry E1sen· 
berg, Richard A. Greenberg y Raymon Yesner. . 

Ensayos cllnlcos subsiguientes (estadistH'a l. Innn D. J . 
Bross. 

Problemas en la investigación biológica en la esquizofrt• · 
nla. Editorial 

Espondiliti.., r cumatoide ｾｩｮ＠ artritis reumutolde de la., 
artlculaeione<; (:l.'rifl>ricas: relación entre fiehre reumáti­
ca y en!t>rmedad cardíaca , -ah"tJiar. Entr, 135 pacien­
tes afectos de fiebre reumática en algún momento dP 
su vida, se demuestran 3 afectos de espondilitis reuma­
toide. Se estudian 95 enfermos afectos de espondilitis 
ＺＺｾｩｮ＠ participación de las articulaciones periféricas. ｾＵ＠ de 
los cuales han sido diagnosticados alguna vez de fiebre 
reumática; basado este diagnóstico en la presencia de 
manifestaciones poliarticulares, carditis, pericarditis, al­
teraciones electrocardiográficas. fiebre y elevación del 
titulo de antiestreptolisinas; se encuentran 7 ｣｡ｾｯｳ＠ con 
afectación valvular indudable, siendo la afectación aór­
tica la más frecuente, 6 de los cuales tienen historia de 
auténtica fiebre reumática. Entre 54 casos de artritis 
reumatoide y espondilitis, existen 2 con afectación val­
vular, y entre 102 casos de artritis reumatoide exclusi­
vamente, existen 3 con valvulopatías demostradas. Se 
piensa que mientras la carditis de la artritis reumatoide 
es una entidad anatomopatológicamente establecida, la 
afectación valvular de la espondilitis reumatoide puede 
ser achacada a la fiebre reumática en la mayoría de los 
('a sos 

Tht> British Journal of Experimental 
Pathology. 

39- 6- 1958. 

CambiOS en la actividad del timo y de los ganglios lmfá­
ticos y alteraciones en los niveles de linfocitos en la 
ｭｾ､ｵｬ｡＠ ósea durante la recuperación rlel ('ObA va de la 
irradiación gamma de todo el cuerno. P. F. H11.rr1s. 

• Toll'rancia adouirida a la transplantación homóloga de 
ｾ ｬ ￡ｮ､ｵｬ｡ｳ＠ endocrinas en razas cruzadas de ratones. C 
Martlnez, J. M. Smith y R. A. Good. 

Tratamiento con tuberculina de la tuberculos is del muslo 
en el ratón. F. O'Grady, 

El c1clo de crecimiento de los virus ECHO Pn <"Uitlvo de 
teiidos. R. G. Sommerville, E. G. S. Mclntosh y H. G. 
Carson. 

La ｳｬ ｮ ｴｐｳｩｾＺｾ＠ de protelnas en los macrófagos y en las célu· 
las "Hela". H . Harris y M. Jahnz. 

Alteraciones morfológ icas y funcionales en el endotelio 
cornea! causadas por los ･ｦ･｣ｾｯｳ＠ ｴ￳ｸｩ｣ｯ＾ｾ＠ de los virus de 
la gripe y de la enfermedad de Newcastle. 

• Pielonefrltis experimental: La influencia de la obstruc­
ción temporal y permanente del uréter sobre la Jocll.ll­
zación de las bacterias. w. Brumfitt y R. H . Heptlns­
ta ll. 

Interferencia por polisacáridos endotóxicos con lnactlva­
clón del collfago por el suero huma no. M. Landy, R.-J 
Trapanl y M . J. Shear. 

Muc::oprotelnas del rartllago traqueal del buey. G. M. He­
rrmg y P. W . Kent. 

Estudios sobre el mecanismo del shock. Los asnectos 
cuantitatlvcs del metabolismo del glucógeno dPspul>s de 
la ｩｾｱｵ･ｭｬ｡＠ de los miembros en la rata. H. B Stoner. 

Actividades de los Ievanes bacterianos v de los llnopoll­
sacárldos en los procesos de Inflamación y de infección. 
M. Shllo y B. Wolman. 

Producción "In vltro" de antitox'na d 'ftér'ca pot• tejidos 
de animales lnmun'zados. A. B . Stavltskv. 

Observaciones sobre la intera cción del virus de la pollo 
Y de las células del huésped "In vltro": el efecto de la 
temperatura ambiente. M. Likar y D. c. 'Wilson. 

Crecimiento del virus gripal A' en células cultivadas del 
pulmón del ratón embrionario. J. V. T. Gostllng, 

Tolerancia adquirida para los tra'iplante'i de glándu­
la<¡ ｾ ｮ､ｯ｣ｲｩｾ ｾﾷ＠ - Los autores ｣ｯｮｾｩｧｵ･ｮ＠ producir tole­
ｲ｡ｮ｣ｾ｡＠ ｡､ｱｵｭｾ｡＠ ｰｾｲ ｡＠ la trasplantación homóloga de 
ovar1os Y de h1pófis1s en ratones mediante la lnyeC'ción 

mtravenosa durante el período neonatal (las 24. horas 81 . 
guientes al nacimiento) de células esplénicas vivas ho­
mólogas tomadas de ratones adultos ｾ･＠ l a misma raza 
que los donadores de órganos. <>ndocnnos. ｾｮ｣ｵ･ｮｴｲ｡ｮ＠
que en el huésp<>d con toleram·m mmunológ1ca adquiri­
da las glándulas homotrasplantadas conS<'I'van no sólo 
su integridad anatómica, sino tambit'n su activictad fun­
cional. En el caso dl' los ovarios, la función se compro­
bó por la existencia dt.> cambios d(')icos normale!'l en lag 
células vaginales. En <>1 caso de la hipófisiH, los l'l'iterios 
que indicaron la conservación cte. la función lisiológica 
fueron el mantemmiento de un nt mo normal ele creci­
miento, la presencia dc función ov!\rka, rt'fl<>jacla en los 
cambios cíclicos vaginales, y, cn uno de los casos, la 
producción de concepc1ón. g<>sta<'ión y lnct ación como 
en un animal normal 

Pil'lonl'friti.., t' '\.l)t'rinwntul. Los autOIPS hacl·n n•· 
tuentos de bactenas en la .sangre y l'n !'1 rii\ón a dife. 
rentes inten·alos, hn.c;ta cuatro semana!'! ｬｬ･ｳｰｵｾｳ＠ de la 
invercíón íntra·venosa de colibacilos, en tll'S g-mpos eh 
ratas: un grupo al qup no ｾ･＠ hizo nada en el Ul éter; 
otro en el que se hizo lig-ncluJ a ¡wnnnrwntc dt• un uré­
ter, y un tercero rn rl que se h1zo lignclnra tl'mporal 
de un uréter durantl• 6 y 21 homs. ::ie produjo pmiJie­
ración progresi\·a de los orgnmsmos l'n 1'1 l'li'íón "" el 
grupo de ratas con oclusión pe1rnam•nte. rnlent Ja$ qut• 
en el grupo con oC'Iusión tt•mpol u 1 se pro<lujo una proli­
feración inicial; pC'l'o ＼ｬｴ•ｳｰｵｴｾｳＮ＠ los n'curntos bacteria­
nos disminuyeron . Lo., uuton•s <hsculcn t•stos 1 esulta<los 
a la luz de lo,; datos l'Xtslenl('S en In llterntu1 u, llPgando 
a la conclusión dt> qm• no hay datos t•n fn\'Or !le In illea 
de que hay un ､･ｰ￳ｾＱｴｯ＠ mil•inl !IP hactc•rias en el t·iftón 
ob!'ltruirln. que es el que mkia f'l proceso infecth·o 

The Lan<'t'L 

La obstetricia, como una discinllnn.. A. M. Claye 
Sed y poliuria. P. Fourman v P. Le,.son. 
Trombocitopen•a durante el tr11.lam•ento con cloroliaz:da 

P. Nordqu'st, G. Cramer y P. B1or·ntorP. 
Estad'l emocional y gasto de energla. P. H. :Melville Y A 

G. ｍ･ｾ･ｹＮ＠
Degeneración hepatolenticular Cenfcr·medad de \Vilson) 

cirrosis juvenil en la misma familia. T. Lygren. 
Degeneración hepatolenticula1·: un caso dingnosticado bio· 

qulmicamente. T. Lygren, E. W. Sorensen y A. Bern· 
hardsen. 

Un modelo para la resniraeión artificial. A. C Smilh, E 
Schuster y J. M. K. Spalding. 

Aortografla retró¡!r·adq, en el aneurituna dü;ecante agudo 
de la aorta. C. R. Savage. 

• Necrosis heptüica aguda ､･ｳｰｵｾｳ＠ de la terapéutica por 
Ipronia zida. C. M. B. P11.rc y M. Sandl<'l'. 

Los peligros de la cfJ.nulll. de polietilcno establecidos en ｬ ｡ｾ＠
venas profundas. R. Indar. 

Cirrosis biliar xantomatosa trala<lll. <'on ('til-llnolealo. G 
Walker, P . F. F lynn y L . W . Kinsell. ','' 

Coma debido a intoxic11.ción pOI' ml'pl'Ohr·omatfl. H " 
Bedson. 

Necrosis h epá tica aguda d i''Jluk d<' la tt•rapéutica con 
iproniazida.-Se des('ríbcn dos ('asm de n f'crosis hepá· 
tica aguda después de la administración de iproniazida. 
La determinación de la transaminasa oxalacética g lu­
tamica d el suero (G. O. T .) en 29 enfermos bajo trata­
miento con iproniazida mostraron niveles a ltos en 9. La 
significación de este h a llazgo es incierta en el momento 
presente. En interés de la seg1.1ridad de los enfermos que 
reciben esta cla'le de medicación, deberá tenerse en 
cuenta que el h allazg-o de valores altos de G. O. T. indi· 
ca evidencia de posible daf\o hepático, y deberá tomarse 
en considera ción seriamente la suspen s ión de la droga 

Coma debi<lo a lntoxi(•a "lf•JL por mPnrohro•nato. -
Cuando las drogas tranquilizantes se introdujeron en 
clínica, se pen só que p odian tomarse dosis grandes sin 
efectos serios. Que esto no es asi lo demuestra e l que 
BORRUS (1955) sef\alase que ciertos enfermos notasen 
marcada somnolencia con las mismas dosis con que 
otros no notaban nada. Desd e entonces se h a n publica­
do varios intentos de s uicidio por meprobromato, que 
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produJeron coma. El autor, en el presente trabajo, pu­
blica un caso de intoxicación por esta droga. El cuadro 
cliniro se caracterizaba por un estado prolongado de 
semicoma, vasoclllatación cutánea, hipotensión y oligu­
ria. La determinación quimica del meprobromato en el 
contenido gástrico, sangre y orina confirmó el diagnós­
tico. Se describe un método para la determinación de 
mepi'Ohl'omato en l>angre 
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Pl'ln<'IJHOS de dcllnlción en Medicina. J. G. Scaddlng 
Entcropatla cxudallva. R. S. Gordon. 
Pt'rdlda gnstt·otntesllnal de prolelnas en la hipoprotemc 

mi a ldiopl\.llca (hipercatahólica). M. Schwartz y ｾ＠

Jarnum. 
.\fcccioncH de la garganta, esl!·eptocócieas, dchidaH 11 l!• 

ledw. P. J . Taylor· y M. A. :-IcDonald. 
Dctrrmm!telón del volumen del plasma usando ｨｩｾＺｲｲｯ＠

dl'xtr·ftn intt·nvenoso. A. McKE'nz'e y J. Tindle. 
Polimrosithi ｰｲｯﾡＺＭｲ｣ｾｩｶ｡＠ cr·ónica y degeneración ｣ｯｭ｢ｩｮ｡ｲＡｾＬｾ＠

Rubtrguda de la médula. F. Lees y F. R. FerguRon. 
R!'gulnción cerebral de la excreción de sodio. A. G. B 

J{o\':ICh, M. Folcll, N. Papp, P. S. Roh!'in y E. ｋｯｬｴ｡ｾ ﾷ＠

Ht•molls,. <•nu><a!ln 1•or !oH tunos en la circulación extra­
corpórea. J \V, Htcwart ｾ Ｍ M, F Sturl'ldge. 
lt·r·>«lll v F . D. H.osenthal. 

ＺＧｬＺｴﾷ＼ﾷｲｯｳｩ＾ｾ＠ · t•><pontflnca en loH tumore,; piluitarws. M. Jet 
ErH"rfalopatta eh• \VrrnidH• !IRocindll eon intoxicación tli ­

s::itftilc•l\ , J Riehmond 

Entt•w¡mt ía ｾＧＢｈｩ｡ｴｨ＠ a. El autor demue.:;tra que la 
poli\'inilpinoluima marcada con I 12' sirve como medio 
para ponrr dp mamfiesto una anormal permeabilidad 
rtel tracto gastrointestinal a las macromoléculas. Estr 
hallazgo se asocia con hipoproleinemia y síntesis pro­
teica innltcrnda, un desorden al que se propone E>l nom­
brr df' "cntct·opntla exudativa". 

H!'g-uladún <"l'rt"bral de la l''-t"rt'eión tlt> wilio. - La m­
yección inlracarotidea en perros de una solución de clo­
ruro sódico hiprrosmólica en la cabeza, "humoralmente 
aislada", incremt>nta la excreción de sodio a través del 
mecanismo nervioso centt·al. El mismo efecto se produ­
ce por la inyección intracarotídea de una solución de 
fosfato sódico hipt>rosmótica; pero una solución hiper­
osmótica de manito! no tuvo efecto significativo sobre 
la excreción renal de sodio. La denervación de los senos 
carolídeoc;, con la denervación de un riñón por simpa­
tectomía unilateral, no previene el aumento de la ex­
creción de sodio después de la inyección intracarotídea 
de una solución hipertónica de cloruro sódico. La res­
put>sta no pudo ser obtenida en animales adrenalecto­
mizados mantenidos ron cortisona 
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AspectoH dt• la cardlologltt preventivo.. A. R. Southwood 
Implantación con aguja de granos de Itrio para lo. ablo. 

eión de la hipólhlis. R Fra8er, G. F. Joplin, J. \V. La'\\S, 
R. Monison \' R. E. Steiner. ' 

El modo tlr ac'<•ión dt• los compuestos antidinbéticos ora­
lcR. A. Kahltlt· y G. Pogntsa. 

Inestahilida<l dr In vitamina B., radioactiva. E. L. Smith 
Alimentat•iún <'on ('(llltcnido de huevos y coagulación san­

guinea. ¡.; , Ormn, D. ｾＭ Rhodes y A. Keys. 
l<'oco de tnf<"CCtón por S. bovis-morbificans en una guar· 

derin dt• nirios. C. H . Jellard, H. Jolly y R. N. Brown 
Bloque cardiaco completo: uso de un marcapaso electró­

nico. R . l\f C'll\rk. D N Ross. D G. ｔ｡ｾﾷｬｯｲ＠ Y R . E 
Georgt> 

Implantación t'On aguja de granos de itrio para. la 
ablación d<• la hlrófl'iis. Se describe una técnica para 
la ablación pituitaria por implantación pernasal con 
una aguja de granos de Itrio-90. Es seguro para el tra­
tamiento de las metástasis de mama u otros carcinomas 
dependientes de hormona hipoflsaria y ha sido usado 
en 31 enfermos. Se alcanzó el hipopituitarismo funcio­
nal en el 80 por 100 de Jos casos valorados y mejoria 
objetiva de la sintomatologia cancerosa en el 65 por 
lOO. El estudio de la anatomía radiológica de la fosa pi­
tuitaria ha definido ciertas zonas de peligro. El evitar 
esas zonas tendrá como consecuencia que las C'Ompli<'n 
riones sean mínimas 

El modo ､ｾ＠ aeción de lo!> <·ompttf''ttos antidtabético., 
oralf's. Los resultado-3 de lo<> ｡ｾｴｯｲ･ｳ＠ muestran que la 
tobultamida inhibe el efecto glucogenolítico de la tiro­
xina, curare y extracto de la hipófisis posterior cuando 
se dan simultáneamente en las dosis expuestas. Estas 
tres sustancias parecen ser· similares tan sólo en su 
efecto glucogenolítico. Si la acción glucogenolítica es 
afectada por la intervención de algún otro mecanismo 
rpor ejemplo, la insulina}, no ha sido explorado. En el 
control de la diabetes, estas sustancias posiblemente 
ejercen su efecto, impidiendo la glucogenolisis, defen­
rliE>nclo asi el contenido en glucógeno del hígado. 
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Bsterrltzacrón por vapor con aumento de pt·eRron ｾ･､ｲ｣｡ｬ＠
Research Council. 

Aspectos de la cardiología preventiva. A. R. Southwood 
Supresión por el Cortisol del aumento de la transammasa 

sérica inducida por endotoxina. J. C. ｾＱ･ｬ｢ｶＬ＠ R. H. Eg­
dhal, l. Bossenmaier y W. W. Spink. 

• Atet·oesclerosis Y enfermedad cardiaca io,¡quémica. V.' B 
Robertson. · 

Cifosis dorsal en la enfermedad pulmonar· obstr·uctl\'!l 
crónica. D. F. J. Halmagiy. 

Insuficiencia cardiopulmonar asocradn c·on deformidad 
torácica. M. L. Abrahamson. 

Eritrocitos fetales en la circulación materna. A Zipurs· 
ky, A. Hull, F. D. White y L. G. ｉｳｲ｡･ｬｾＬ＠

Fn modelo simple portátil para la reRprrac10n . .J :-tacrae. 
R Y Walley y H . K . Lucas. 

Ｎ｜ｴ･ ｲ ｯｴＧｾ ｬ ･ｲｯＡ＾ｩｳ＠ ;y !'nfernwdad <·ardíaca j.,quémica.­
La población negra, predominante en Jam11ica, padece 
ateroesclerosis aórtica en igual proporción que en Nue­
va Orleáns, U. S. A. La incidencia de infarto de miocar­
dio es menos frecuente, sin embargo, en Jamaica. Otras 
enfermedades trombóticas también son menos frecuen­
tes en esta isla. Ya que no hay relación constante entre 
la incidencia de ateroesclerosis y la incidencia de trom­
bosis coronaria, parece poco probable que tengan la mis­
ma causa. La ateroesclerosis puede, o no, ser promovi­
da por un factor dietético; pero, si es así. el mismo fac­
tor puede ser responsable en gran manera de la trom­
bosis que resulta en la enfermedad cardiaca isquémica. 
En los estudios etiológicos, las dos afecciones tienen 
que ser distinguidas. Ya que la ateroesclerosis avanzada 
es compatible con la salud y una larga vida, la investi­
gación de la trombosi8 dehe merecer un primer plano 
rle investigación. 

La cifosis dor,.al en la entermt'dad pulmonar ｯ｢ｾｴｲｵ｣ﾭ
tiva crónica.-La osteoartritis de la columna fue mves­
tigada en 300 enfermos con enfermedad pulmonar obs­
tructiva crónica y en 60 pacientes de edad comparable 
con enfermedades no pulmonares. Ambos grupos eran 
mineros de carbón. A los 30 años de edad, el ángulo de 
dfosis era igual en los dos grupos; pero conforme avan­
zaba la edad eran más cifóticos los enfermos de tórax. 
Osteoartritis crónica no especifica de la columna fue 
más frecuente en este grupo. La capacidad respiratoria 
má.·dma indirecta mostró una correlación negativa sig­
nificativa al ángulo de cifosis. Los signos electrocardio­
gráficos de hipertrofia ventricular derecha estaban re­
feridos a la capacidad respiratoria máxima. pe1o no al 
grado de cifosis 
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• Datos actuales sobre el metabolismo ltpo-protetco R 
Ravnaud. P. M'niconl v P . Pasquet. 

La entesltls o enfermedad de las insrrclones. G. La Cava. 
La traoueotomla postoperatoria. L. A. Boere. 

• Un nuevo asoecto de las esolenomcg-alias en Africa del 
Norte. El slndr·ome de la esnlenomcr:-alia con mncroglo­
bullnemio.. G. Charmot, J. Dcmarchi, J. Orio, R. Rev-
naud y R. Vargues. • 

Ensayo cllnico de un extracto epítlsario etc ncdón anti­
F. S. H. A. J. Bret y R Legros 

Datos achmles sobre t>l mt>tnboll..,mo llpoprott>leo.­
Una gran cantidad de autores han c-.tudiado en los úl­
timos anos las lipoproteína!> séricas. partirull\l'mentt> 
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respecto a su metabolismo, posiblemente perturbado en 
patogénesis de la ateroesclerosis. Los autores recono­
cen los siguientes puntos: El comportamtento de l_as h­
poproteinas séricas, especialmente las beta, _segun se 
demuestra por la electroforesis, está en ｲ･ｬｾ｣ｴ￳ｮ＠ ｾｳｴＱ＠ e­
chamente li<Yada con las grasas neutras y áctdos gtasos. 
La ｨｩ､ｲｯｬｩｳｩｾ＠ de los triglicéridos por una lipasl:'- _<bien la 
hidrolisis espontánea postprandial o la hidrohsts m_du­
cida por una inyección de heparina} ｡ｵｭ･ｾｴ｡＠ el mvcl 
de ácidos grasos, que por s•¡ tmión a las hpopr?telnas 
beta aumenta su movilidad. Así aparece en el hptdogra­
ma una fracción lipoproteína beta muy rápida. En el 
sindrome nefrótico, la presencia de una fracción beta 
muy rápida revela el mismo mecanismo; la destruc­
ción de la albúmina, que actúa como un transporte fi­
siológico de los ácidos grasos, obliga a estos últim_os a 
buscarse otro soporte, las lipoproteínas beta en ｰｮｭｾｲ＠
lugar, aumentando su movilidad y apareciendo las h­
poproteinas beta muy rápidas en cantidad importante. 

El o;índro"llt> e>!>¡;lcnomegálico con ｭ｡･ｲｯｾｬｯ｢ｵｬｩｮ･ｭｬ｡Ｎ＠
La incidencia de esplenomegalia crónica. de origen aún 
no determinado, es bastante alta en el Africa Ecuato­
rial, y así, como resultado de encuestas. se ,·e que existe 
en el 3-4 por 100 en los hombres y en el 5-7 por 100 de 
las mujeres. Un estudio de las proteínas séricas (elec­
troforesis y cuadro reticuloendotelial l ha mostrado al­
gunas veces la presencia de una disglobulinemia y, por 
medio de la ultracentrifugación del suero, la presencia 
de macroglobulinemia con una anormalmente alta can­
tidad de macroglobulina. Con intención de destacar la 
originalidad del síndrome que denominan "esplenome­
galia con macroglobulinemia'', los autore!' se refieren a 
rlos casos en adición a los ya publicados. 

2 - 10 de enero de 1959. 

• Perforaciones J:astroduodenale!' y cortlcoterapln prolon­
g"'ld'l en la nefrosis lipoide" J Cathnla, Cl P ' r • 't 

v l\I. de Boissiere. 
LOs crtter·ios de los trastornos ｶ･ｳｴｩ｢ｵｬ｡ｴﾷＢｾ＠ de or;,..en cen­

tral en los traumatismos craneanos cerrados. J . Despons. 
Va loración d" la crioterapia en el tratamiento de los tu­

mores. L . Bory. 
Infecciones postoperatorias hospitala rias. B. Kourias, S. 

Papageorgiou y A. Toble r . 
Interés del antibiograma en el tratamiento de las masti­

tls. C. Lichtfus, R. Gandar y R. 1\finck. 
Las para tlroides y el metabolismo fosfocálcico. A. Lich­

twttz y R. P arlier . 

Perforae,ione'l gastroduodenales y corticoterapia pro­
longada en la nefrosis lioo'dea.-Se publican los casos 
de dos niños que por padecer una nefrosis fueron trata­
dos durante mucho tiempo con esteroides. La autopsia 
demostró que la causa de la muerte había sido la per­
foración gástrica y duodenal. Las circunstancias en que 
ocurrieron los hechos no permitieron un diagnóstico ni 
tratamiento quirúrgico, y los autores se preguntan que 
aunque los corticoesteroides pueden dar resultados es­
pectaculares en el tratamiento de la nefrosis lipoidea, 
hay que pensar también el efecto ulcerativo de la 
cortisona y derivados. 

Valor del antibiogra.ma en el tratamiento de la'> mas­
titis.- La r si•>tmcia de los ¡:?'érmenes a los antibióticos 
en el tratamiento de las mastitis parece ser que se de­
sarrolla rápidamente. Aun cuando un antibiótico puede 
ser efectivo sobre ciertas razas microbianas todavia sus­
ceptibles a su acción, produce una proliferación masiva 
de razas resistentes y favorece el desarrollo de abscesos 
insensitivos ulteriores. Los autores han emprendido el 
estudio completo del antibiograma de todos los gérme­
nes de las mastitis incididas en su servicio de ginecolo­
¡pa durante un año y han querido demostrar la sensi­
bilidad actual de los gérmenes patógenos respon!lables 
de las mastitis del postpartum. El análisis de 47 mas­
litis demostró que el estafilococo e'! resistente a los cua­
tro antibióticos probados: penicilina, estreptomicina 
aureomlcina y terramicina. Se señala que el ｴｲ ｡ ｴ ｡ ｭｩｅ＾ｮｾ＠
ｴｾ＠ debe ser diferente se¡;ún el estado de la masti tis. 
Ctertos antibióticos, carbomicina, eritromicina, espira-

micma, han demostrado ser efecttvos en el estado de 
linfangitis; pero, por el contrario, el tratamiento quirúr­
gico es efectivo en el estado de absceso. 

J - 17 de t•m•rn rle 1959. 

• La cto,;ttlcactón biológica d<' ｬ｡ｾ＠ entecolnmmas ｵｮＡＱ｡ｲｴ｡ｾ＠

en lo.; fcocromocitomas. L. dt• Gt•nncs, H. Briraire, J. 
Hazard. 

Diagnóstico de la mu!'t'lt• dl'l ｾｩｳｴ･ｭ｡＠ nervinso t•n comas 
con parada rcgpimtorin, tratados por t·espiración a rtl­
íiciul. P. \VcrthcinH•r, M. Joun•t y J. Dt•seott•s. 

Algunas precisiont'::l tH'<'<'>H\I'tas HOht't' PI pndl't' protect0 1 
antihigtaminícn de ulgunn:; stwros humnnoR. R. Beoda 

La toxicomnnla al pirmlamidol G. Bottdin y .J . Barbizet 
• Indicncioneg de In ｧｮｭｭｴｵｾｭﾷＡＧｦｮｬｯﾡ［ｲｮｦｩ｡Ｎ＠ T. Planiol. 

Tratamiento de laR angina,¡ tl<•hida>l ll ¡;h·nwnt•s ｢ｮｮ｡ｬ･ｾ＠
con la benzoqutnona¡;uanilhulrazona ttOHPmicarbazona. 
A. Ra,·ina. 

La do.._¡ficación biológ:< a. d.- la.., <'U.l<'<•olanuna.., c•n ｬｯｾ＠

frocromo:-itoma... En 75 !'ttjl te' qut• tt nlan hipNten­
sión artenal inestable o paroxística se <losilicaron las 
catecolaminas urinarias y sus resultados se compararon 
a los hallazgos clínicos. radiológ-ieos y n las pruebas 
farmacológicas. Entre estos enfermos n •sultaron seis 
feocromocitomas, habiendo sido opetndos t•i tH·o y uno 
se comprobó en la autopsia. La prueba a la regttina. 
cuando se hace en condictoncs de ll1t'nlra rig-urosa, da 
menos resultados falsanH'nlt• positi\·os: ful' ｰｯｾｩｴｬ｜Ｇ｡＠ en 
cinco casos sobre sets. El retroncumoperitom·o. lu uro­
g-rafía y las tomografia!'l muchas \'cccs dan l'norcs pot 
exceso. Los resultados <lt• la dositit·nctón lit' las t·atcco­
laminas son patológicos en In mayor pan(' dt• los ＼Ｇ｡ｳｯＮｾ＠
de feocromocitomas. Son supcrior!'s a 200 g-nnunas en 
2t horas, y con frecuencia exceden las 2.000 g-ammas 
por 21 horas. Existen, sin emhnrgo, hastnntt·s t•nsos de 
feocromocitomns en que la rloHIIknr·ttm t•s negati,·a. 

Indi<"a('ioi nt•.., dt• la .l:'ll."!llll:lf'n nl'f alo.l:'rnrm. I..n gam· 
ll'""'ncefnlogrnfíll C.'l el r!!Ltullo dt• In rndlnrl611 t•miUila 
p r c. cerehr J h 1 1 t e • ¡ 1 lf 1 e 
albúmina sérica marcada con r ", y es un método am­
bulatorio de inocuidad absoluta y total. En los casos 
en que se discute la existencia de una neoformactón 
cerebral, la gammaencefalografía da un 90 por 100 de 
probabilidades a favor de la exclusión o de la positivt­
dad, según nos revele la ausencia o existencia de un 
foco de hiperactividad. Además se presenta como un 
método de elección para seguir los enfermos operados 
de un tumor cerebral, descubrir precozmente una reci­
diva y precisar su situación y extensión. 

4 - 24 de enero de 1959. 

Slndromes neurológicos exnerlmen tn.leR y t eranéutica psi· 
ouiátrica. J . D ela,y, P Deniker, R. Ropert, H. Beek, R 
Barande y M . Eurieult. 

' Las hemorragias suprarrenales en e l ｲ･｣ｩｾｮ＠ nacido. M 
Dumont. 

Los paragangliomas del neumogástrico. J. J. Debain ) 
H. Laccoureve. 

La trietilen-tiofosforamida en e l tratamiento de lns r eci· 
d vas del cáncer de mama. T . Greco. 

Sobre el fabismo. L . Chaudou taud. 
Las paratiroides y el metabolismo fosfocálcico. A . Lich· 

twitz y B . Parlier. 
La tox;cidad de la cicloserina. L Vallnde, H. Hugonenq 

y J. P . Jude. · 

ｈ･ｭｯｲｲ｡ｧｩ｡ｾ＠ suprarrenale., en el recién nacido.- La 
hemorrag ia de las cápsulas suprarrenales no es una 
complicación infrecuente en el recién nacido. El autor 
considera particularmente aquellas hemorragias impor­
tantes que se acompañan de destrucción g la ndular y, a 
veces, con un hematoma periadrenal coexistente. Se 
consideran varias causas, como el trauma obstétrico, 
anoxia, prematuridad e infecciones neonatales. Los sin­
tomas no tienen un carácter e<Jpecifico. Ante la presen­
cia de un cuadro cllnico de shocl{ con percepción de una 
masa lumboabdomlnal tendrá que pensar se en el diag· 
nóstico una h emorrag ia adrenal. El tratamiento, en 
primer lugar , deberá ser preventivo : prevención de la 
anoxia y del trauma, administración de vitamina 1{. 

El tratamiento curativo deberá hacerse con ･ｸ ｴｲ｡｣ｴｯ ｾ＠
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de corteza suprarrenal, transfuswnes de sangre y admi­
nistración de vitaminas K y P. Cuando el diagnó.:;tico 
sea segum, podrá plantearse la intervención quirúrgica. 
Ilustran el trabajo cinco casos. 

Los ﾡ ｭ ｴ ｾＮｬＮｧ｡Ｎｮｧ ｬｩ ｯ ｭ ｡ ＮＬ＠ dt>l m•umogástrko. Al lado d<' 
Jos tumores del corpúsculo carotíáeo y del gtomus yu­
gular existen paragangliomas del nervio vago. Se de­
sarrollan raramente en la región cervical, y más fre­
cuentemente, en el espacio subparotídeo posterior, a ni­
vel del ganglio plex1forme. Son extraordinariamente 
lentos en el crecimiento y algunas veces se manifiestan 
como un tumot·, por debajo del ángulo del maxilar o 
parafarlngeo, o envolviendo los cuatro últimos nervios 
craneales en un orden variable. A causa de las desagra­
dables secuelas no se deben de operar antes de la apa­
rición de parálisis o disturbios en la deglución. El peli­
gro de tales tumores reside en su extensión intracra­
neal a través del foramen yugular. Se presentan dos 
casos que se añaden a los encontrados en la literatura 
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\ arie<liuh'li dl' loH t umon_•,¡ Uroicleos del O\'ario, su tul u· 
ro y su dmgnó!ltl<·o. P . Drocq, C. Rou\·illois y J . Gau­
chez. 

El problema de la bilis blanca mtrahepática. L. Lcget·, 
P. Hnmberl, J . Cnnn:et, H. R. Camtllc v C. Drcux. 

• Fistula!! nrtenovenol'ln!l del pulgar con angioma metncnr­
ptnno. A. Trlfaud 

Un nttl'\'O <'apltulo dt:' la anatomla del Ct:'rebro S. Dclmns, 
R. Pt:'r·ttus<-t y II. Pineau. 

ａｬｧｵｮ｡＾ｾ＠ ohH!'rvat•wnt•s IH't'l'Ca de los problemas de la ctto· 
logra y trntamtPnto ele ｬｭｾ＠ queloides. M . Mtt:'ni<·l<i y H 
Kossnl<owsl<n. 

ｾｩｧｭｴｴ｣｡＼ﾷｴ￺ｮ＠ <l<• las ult<•raciones vasculares de la mucoRa 
anal en la pntologla de las hemorroifles. J Sollard, Cl 
Htchtr v <;. 1\lndt•sclau·e. 

' Ln tmpori.an<"ia dl'l <•studio dt:'l metabolismo del t::\lcio cu 
<'1 cancer· d<' In mnma y di' In próstata G . }.1. }.tolinattl, 
F . Cnrnanm y M . Olivetti. 

Tumores pt·untttvol'l del hlgado y modalidadeH de ｲ＼ＧｾｃｴＧ ﾷ＠
CIÓll. C . Pope!ICO. 

La mtcroctrculactón <'n el hombre. H. Hnrderfl 
Fracturas reci!'ntell del calc!tneo .J Latallte. 

Fí'itula<; a rterio\'eno-,a., <'Ongénitas del pulgar con an­
gioma mt'ta<'.ar¡>iano. S<> refiere el autor a un caso de 
angioma cavernoso del primer metatars1ano, desarrolla­
do a expensas de una fistula arteriovcnosa congénita, 
con algunas otras fistulas localizadas en los tejidos 
blandos del pulgar. Los hallazgos angiográficos y radiO­
gráficos, así como las observaciones operatorias, han 
mostrado que la coloración azulada del hueso y su es­
tructura multicavitaria después de la trepanactón. Re­
firiéndose a este caso infrecuente, el autor considera la 
posibilidad de que los angiomas óseos se originen de 
una fístula arteriovenosa congénita. El rápido desarro· 
llo del angioma óseo debe ser debido no a lesiones ex­
tensivas de causa desconocida, sino a un desequilibrio 
hemodinámico agudo. 

La Importa ncia d t•l e• tu dio d('l metabolismo del calcio 
en 1'1 cáncer de la ma·na y di' la pró'!ta ta.-Sobre la ba­
se de un estudio que abarca 82 casos de cáncer avanza­
do de mama y próstata. los autores llaman la atención 
acerca de la importancia de las investigaciones siste­
máticas sobre los posibles desórdenes en el metabolismo 
del calcio, que con frecuencia precede a los signos cli­
nicos y radiológicos de metástasis óseas. Por ser más 
precoz la hipercalcemia que la hipercalciuria creen que 
la pr ueba de sensibilidad a Jos estrógenos propuesta por 
P EARSON para el cáncer avanzado de mama es útil. ｅｾ＠
imposible demostrar una susceptibilidad a los andróge­
nos en casos de metástasis óseas del carcinoma de pt·ós­
tata. 

U - 31 <i<' en<'l'O de 1959. 

Slndromcs ncurológlco!l experimentales y terap¡\utJcn psi 
qul!t.tr·tcn. J. Delav, B. Dcniker, R. Ropert, H. Rt:'el<, 
R. Barnndc y '-f Eurieu lt. 

El asma profesl<mal. J. Turiaf. 
Acción eltost!t.ttca de ciertas nuxlnas. C. A. Apffel. 
La In fluencia de las gl!t.ndulas endocr'nns sobre la fislo· 

lo¡'la y patologla de la próstata. M. L. Batrinos 

• La acc1ón de la clorpromazma sobre los mict·obios y su 
• accwn bactenostátit:a "m vttro". M. Popper y V. Lorian . 

La utu•zat:•on de 1a tura<lantma en urolul-{•a. P. AboutKet 
y J . Lassner. 

\'agmitts y atccciones neonatales. J. Bn•t y Cl. Coupe 

J .. a. 3.C('ión dt' la clorproma:rJna .,ohrt' Jo., microbio.,, 
La clorpromazina tiene una acción bacteriológica so­
bre los estatuococos y una concentración de 15-tiO gam­
mas sobre el bac1lo de Koch. La cloropromazina en con­
centraciOnes de 10 gammas por c. c. tiene una acctón 
ant10t1coestimulante entre un 25 y un 50 por 100. La 
concentración del med1camento en sangre después de un 
tratarmento intramuscUlar es de 5 gammas por c. c .. 
puchendo realizar eventualmente una acción bacterios­
tática y una potenc1ahzac1ón de lo3 efectos de los anti­
bióticos, concmyendo Jos autores que no estimula jamás 
el desarrollo m1crob1ano y que no atenúa nunca el efec­
to de los antibióticos, por lo que cuando se da clorpro­
mazma no se deben tener las p1·ecauciones que tomámos 
cuando administramos estero1des. 

La utilizadón de la furadantina en urología. - Lrn, 
efectos anttm1crobianos de la furadantma han sido es­
tudiados "m v1tro" y comparados a los resultados obte­
temdos en el tratamiento de las infecciones urmanas. 
Los autores creen que el mediCamento es un agente pro­
tector contra las infecciones que s1guen algunas veces 
a las exploraciones endoscóplCas. La utilización de la 
droga en forma de grageas recubiertas mejora la tole­
rancta del enfermo. 

ｾｶ ｵ ･＠ d'Hematologie. 
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ｾｯ｢ｲ･＠ la mitos1s y la figura acromática. A. Pohcard. 
Talasemia y anemia hipocroma con hipersider¡;>mia. R 

Malasscnet. 
Accrón de agentes farmacodinámicos sobre la acth·idad 

de los leucocrtos. A. Policard y A. Collet. 
Sobre las 1sohemaglutininas anti-A naturales o pro\·oca­

das por inmunización. S. Filitti-\Vurm>"er. Y .Jacquot· 
Armand Y ｾｦＮ＠ Theole\·re. 

Estud1o de. las isohemaglutininas anti-A prel'entes en ｬｯｾ＠
sueros humanos del grupo O. Y. Jacquot-Armand. 

ｾｬｯ､Ｎｬｩ｣｡｣ｴｯｮ･ｾ＠ de las células sanguíneas después de in· 
yecc1ones de protamina en el conejo. A. L. Ardoino. 

• Un nuevo anticoagulante derivado del tibrlnógeno. S. Xie 
Wlllrowski y E. Kowalski. 

Sobre la tloculación de las quilomicronas por el polivinil· 
p.rrolldona. l\1. Burstein y A. Prawerman. 

• Un caso <le leucemia con inclusiones eflférical! . J . Terasse. 
1\1. Cavaroc y M. Bessts. 

Un problema cHológico: la persistencia de las estructuras 
en uso en el intervalo de las mitosis. H. Lettré y R 
Lcttré • 

Centnolo, cuerpos de Golg-. y aster de los leueocito.s . M. 
Bessis, J. Breton-G<>rius \' J. P. Thiérv. 

La ceruloplasmina. M. StÚnbuch. · 

l ' n n ut'\ o anticoagulante d(•¡·i\ ado d(•l fibrinógeno.­
Al inyectar plasmina y estreptoqumasa a gatos por vía 
intravenosa, se observa la disminución del fibrinógeno. 
y. paralelamente, la aparición de un antícoagulante, ob­
servándose igual fenómeno "in vitro" con plasma huma­
no o de gato, no ocurriendo cuando se reemplaza el ｰｬ｡ｾﾭ
ma normal por uno desfibrinizado o por suero. Este in­
hibidor de la coagulación aparece en el curso de la fase 
inicial de la fibrinolisis. La incubación del fibrinógeno 
con otros enzimas proteoliticos. además de la plasmina. 
y de ésta con otras proteínas además del fibrinógeno. 
permite demostrar que la actividad anticoagulantE.' no 
aparece más que cuando se incuba el fibrinógeno con 
la plasmina. o la tripsina. Se han podido obtener prepa­
t·aciones activas menos impuras de esta sustancia an­
ticoagulante, demostrada, se cree que por piimera vez. 
en el curso de la proteolisis del fibrinógeno y de la ti­
brinn, acaso similar al obtenido por ｂｴＧｒｾｔｅｉＺ｜＠ del fibn­
nógeno bajo la influencia dE.'! agua oxigenada. ｾｯ＠ SE.' 
puede hablar aún de su constitución química y propu?­
dades fisiológicas y patológicas, pE.'ro acaso ･ｾｴ￩＠ en re­
lación con los inhibidores de la coagulación obsE.'n·ados 
en las diátesis ｨ･ｭｯｲｲ￡ｾｩ｣｡ｳ＠ fibrinolíticas, 
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t:n cru.o de leuCt'mia con inclusiones esféricas. Se 
presenta un caso de leucemia, de aspecto celular ｭｾｹ＠
indiferenciado, en el que en la mayor pa_rte de ｬ｡ ｾ＠ ｾ￩＠ ｡ ｾ ﾭ
las leucóticas se muestran unas inclusiOnes esfer e , 
coloreadas ligeramente en azul rosado P?r el Glemsa ( ' 
ue forman el núcleo. Con el ｭｩ ｣ ｲｯｾｯｰＱＰ＠ de ｣ ｯｾｴｲ ｾ＠ ｾ＠

ｾ･＠ fases se demuestra la consistencia ･ ｸｴｲＹＺｯｲ､ｾｮ｡ｮ ｡＠
mente firme de estas inclusiones, que en apanencla mo· 
testan la activa movilidad de las células, de_forman .. su 
núcleo y detienen los movim1cnto_s de las ｾＱｴｯ ｣ｯ ｮ､ｮ ｡ｳ＠
cercanas. El microscopio electrómco muestza que estas 
inclusiones rechazan todas las estructuras celulares, tie­
nen un aspecto algodonoso, no están limitadas ｟ ｰ ｾ ｲ＠ ｭｾ＠
branas y su interior es una estr':lctura mal ､ ｾ ｦｩｭ､ ｡ Ｎ＠ . n 
parece una observación excepcwnal cuya s¡gmficac1ó 
es desconocida. 

Revue ｆｲ｡ｮｾ｡ｩｳ･＠ d'Etudes ｃｬｩｮｩｱｵ･ｾ＠
et Biologiques. 

3 - 9- 1958 

InJerto de celula" hema topo,·éticas. U. Mathe Y J. Bct· 
na rd. .. . 1 0 •· 

:\'uevo método de cultivo de células cancerosas tn '1 r 
E W olff \' Em. W olff. . 

ｅ ｳ ｴｾ ､Ｑｯｳ＠ electromiográficos sobre el reflejo de estlramten· 
to patológico en lesiones cerebrales. J . Mensch-Dechenc 
y colaboradores . . . . . . 

Es tudiO inmunoelectrotoreu co de la protemut 1a ｴｬｾＱｯｬ￳ｧＱ＠
ca. J . C. P a tte y colaboradores. 

Investigacion es hístoquímícas en un caso de feocromocl· 
toma en el hom bre. H . Ya neva. 

¿El huevo n o fecundado puede provocar una reacción de· 
c idua l en la r a ta? J . J . Allo1teau. 

Influen cia de la temperatura sobre la amoniemia. M. L 
Detorme y colaboradores. 

Estud1o de la secreción gástrica de la rata ¡oor fistula duo· 
dena l. S. Boufils v cotaboradores. 

Aspecto de la apoferritma más o menos cargada de hierru 
en e l m1croscop10 electrónico. M. Bes"1s y colaboraflo· 
res. 

ｅｬ･｣ｴｲｯｦｯｲ･ｾｩｳ＠ en gel de almidón en el estu lio de r.or ｬｾ＾＠
!las sts r1cas del m1e toma múltlple y la macroglobuhne· 
mla. H . Creysse• y S . :M. Fine. 

Fisiopatologla de las neutropentas. B. D r eyfus. 
Metabolismo tlel colágeno. II parte. A . Dela unay y S 

Bazin. 
EstudiO de la eritropoyesis con hema tles m ar cados con 

cromo ratlioactlvo. Y. Na jea u ｾＭ colaboradores 

lnvestigaciones histoquímicas en un caso de feocromo· 
ritoma en el hombre.- Se trata de un hombre de 36 añ.os 
con un tumor encapsulado del tamaño de una naranja 
en la suprarrenal derecha. El estudio histológico mues· 
tra restos de una cortical prácticamente normal, aunque 
con la reticular disminuida en tamaño, separada por 
fibras colágenas del tumor. Este no tiene aspecto ho­
mogéneo: en la periferia sus células recuerdan a las de 
la médula suprarrenal por su contorno poligonal, su 
núcleo central y su citoplasma granuloso. Las células 
situadas en el centro son pequeñas, fusiformes, de nú­
cleos irregulares y picmóticos. Los capilares son muy 
numerosos y atipicos, rodeados por una substancia hia­
lina, cromófoba, no coloreable por el P AS. La reacción 
cromafln está localizada en la pared de los capilares. 
La actividad fosfomonoesterásica alcalina es intensa a 
nivel de la corteza y muy pobre en el tumor, donde, sin 
embargo, es muy acusada la actividad fosfomonoesterá­
sica ácida, la acetilnaftolesterásica y la acetiltiocolines­
terásica, las cuales son nulas a nivel de la corteza. 

Estudio de la l<t'creción gástrica de la rata por fistula 
duodenai.-;-Se describe un nuevo método en ratas cuyo 
pesos osc1lan entre 140 y 210 grs. La rata es sostenida 
por una malla con cinco agujeros, por donde pasan las 
cuatro patas y la sonda de politeno. Esta, después de 
ｬｾｰ｡ｲｯｴｯｭｩ｡＠ por duodeno, penetra hasta el estómago, 
hgándose el piloro con gran cuidado para no estimular 

los lóbulos pancreliticos ｡｣｣･ｳｯｮｯｳｾ＠ comen t_úndose to­
dos los detalles técnicos y sus pos1bles van antes. Las 
ulceraciones ventricula r es que aparecen en dos tet'CIOS 
de los casos no modifican sens1blemenle los camcteres 
del jugo obtemdo. En casos de ligadura p1lónca muy 
apretada, los líquidos son ｦ ｴ ﾷ･｣ｵ･ｮｴ･ｭｾｮｴ･＠ aelorhtdncos. 
Con esta técnica, los resultados obtemdos son· volumen 
medio, 3,5 cm•; acidez libre. 27,3 mEq/ 1. y aridez to-
ta l, 66,7 mEq J. 

Acta l\tedica Scandinavi<'a. 
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Tronco a rt<>nu;;o "omún ¡>tllTialnwnt•• l"'tiHRt••ntt• <'11 u11 
varon adUltO <'01110 llHUIOI'llH\I'IUll l'III'Cillll'll t'Oil l'IRilO· 
StS tardm. J. Kul)lt'CI< y Z. Houstplt, . 

lntcntos para ｰｲ＼＾ｾｬｕｬＧ•ｲ＠ t'l ">Hiltlronw poi' hult·ulazmu" en 
1a ruta albtna. H. 1\ltwllt•rher¡;. 

• Leut•cm•a paramt<'•OhoaStH'Il tlt• IIJ>lll'll'loll slrnultftnt•n c11 
dOS prllllUH (ll'!i}JUL\;:; (h,• C.'Uillt\l'lU RIU\Uil \Jit'') f'Qll g:atn­

nlCXafiO tnexac.orol'H'lUhl' XnnuJ. \' ... JPda¡c.•ka, Z, ttcr-

mansKn, l. ;:,rnotla y A. Kuuaa • 
Tra1amtento t·on t'Orttsona y t·uyus X dt 1 slndr·onw ,¡, 

H anú-;:,chueller-<..:hr.sttan. J h<>Jt•l y \' Lun\1 . 
Du;p.as,a llOt·usn. o::,ott. ＱｾＮ＠ F. Alugcuscn. 
E 11111 .nacwn de ｾｯｴｵｷｳ＠ l'llll tltten•nto•s ＱＱＱＱｾＰＸ＠ d(• orina pro 

＼ｴｵｾＮＺＬｴｴｵｳ＠ por p•u·t.·s.nn . ,.\l . ＮｾＮ ｻ Ｎ＠ hu&coc. 
Usu de 11\ tn\'cu.:wn llllramusculru tle .\(..:Til ¡onm o:>l dlag­

nosuco rlc · tn msuiH'ICIICIIl curllcu 11¡11'611 mud, '1' lJcn· 
ncoeq;:- y B. ｾｫｵｮｓｬＧＮ＠

=-:e 1rn.s <'''" pct·ú.<I•L tic poutslu .\ldost• ronisrno primario 
v. A.sted y 1'. Hall>etg. 

Tumo•· carcmoHie tlcntru tic un t••rutom.L O\'Órlco "n unn 
en1erma con el smdrurno cun·mua.ltl (<.:llrt.:lnuldOIIIli), A 
'1 hurson, A . H ans.m, H. l'crnuw, • • ,.:::.ocd• ratro<•tn, J 
w a .aenscruem,::. h trntuutl v 11 B. \\11111 . 

Leucemia. por Jf.l ·nml·,nno 1·11 do ... ¡1ri11tu., , L{)S nulo· 
res comumcan los ca!'!Os de dos p111nos hcnnanos que 
desde la mtancia hab1wt \ ,v1do en tu. misma \'CCtnd:ul y, 
durante los uJtunos cuano onos, en PI ltliSlllO ¡liso. Slc.rn­
pre habian trabaJado juntos en el mismo lugar y ha· 
h1an temdo la.<; nusnuu; nflclone!'; tfP¡10rt1vn y <le z ,creo 
Ocho meses .. ntes <H.l rnr l ' 11 l 

vieron ambos en contacto durante cier to tiempo con 
grandes cantidades de gammexano, uno de los cuatro 
isómeros del hexacloroctelohexano, ya que tra bajaron 
en la carga y descarga de sacos de este insecticida. 
Transcurrido el tiempo dicho, los dos primos desarro­
llaron simultáneamente una leucemia ag uda paramlelo­
blástica que les produjo la m uer te. Se conocen en la 
literatura casos de a lteraciones hemato lógicas produci­
das por el gammexano; per o éstas han consistido, en 
general, en aplasias de la médula ósea y nunca en leu­
cemias . Los autores llaman la atenc ión sobre la impor· 
tancia de que factores constitucionales, heredita rios y fa­
miliares hayan podido t ener en el desarrollo de la leu· 
cemia en estos dos casos. 

Tumor carcinoide en un tumor teratoide o\'árico. 
Los autores presentan un caso de tumor carc inoide den­
tro de un tumor teratoide de ovario que estudia ron an· 
tes y después del tratamiento quirúrgico (ablación del 
tumor) . Antes de la operación, la enferma t enia un sin· 
drome carcinoide perfectamente desarrollado, ｣ｯ ｾ＠ ｯ ｬｾ ｡ﾭ
das de enrojecimiento, cianosis moteada de locallzac16n 
cambiante, telangiectasias, pelag ra, hiperperistaltismo. 
edema, ascitis, exudado pleural, lesiones cardíacas val­
vulares del lado derecho y aumento de 5-hidroxitripta· 
mina, de 5-hidroxiindolacético y de histamina en sangre 
y orina. Las manifestaciones de pelagra desaparecieron 
mediante tratamiento con á cido nicotinico. Después de 
fila extirpación del tumor, todas las manifestaciones de­
saparecieron completamente, excepto la valvulopatía " 
el edema, sin que volviesen a presentarse en los 17 ｭ ｾﾷ＠
ses siguientes a la intervención. La lesión valvular SI­

guió progresando aún después de ésta y el edema dis· 
minuyó, pero sólo en cierto grado. 
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