404 REVISTA CLINICA ESPANOLA

41 diciembre 195

INFORMACION

MINISTERIO DE JUSTICIA
Médicos del Registra Civil.

Orden por la que se aprueba el Reglamento de Ilu .Iu_u-
ta de Médicos del Registro Civil y de la Mutualidad Le-
néfica del Cuerpo (B. 0. E. 19-XII-1958).

Resolucién de la Direccion General de Justicia pot la
que se convoca concurso de traslado para la provision
de las Forensias vacantes de Mula, Caceres, Puente-
areas y Posadas, entre Médicos forenses de primera
segunda o tercera categoria (B. O. E, 29-X11-1959)

MINISTERIO DE LA GOBERNACION

Médico Director del Patronato Nacional
Antituberculoso.

Resolucién por la que Se convoca CONCUrso-oposicion
para cubrir una plaza en Centros de este organismo, de
la especialidad osteoarticular (B. O. E. 23-X11-1959).

ENFERME-

COLLEGE

INTERNACIONAL DE
DEL AMERICAN
PHYSICIANS

Vvl CONGRESO
DADES DEL TORAX
OF CHEST

Del 28 de agosto al 1 de septiembre de 1960 tendra
lugar en Viena (Austria) el VI Congreso lnternacional

de Enfermedades del Torax del American College oy
Chest Physicians, organizado pol la Sociedad Vienesa
de f\h-xizrllnu Interna, con la colaboracion de la Sociedad
de Médicos de Viena y de la Sociedad de F'uberculosis
Austriaca. El Congreso tendra I Universidad

de Viena, bajo el patrocinio del I
blica Federal de Austria, Dr. Adolt

sidente del mismo el Dr. K. Fell
A, Sattler. El III C

neral, el Dr. reso
del A. C. C. P. se celebro en Espana, Barce
1954, patrocinado por el e |
ran todos los temas compl en weia To
racica.

Para toda clase de informacion dirigirse a la Secre-
taria del Regente del American College of Chest Phy
sicians en I Corcega, 393, 4 1 Barcelona,

I
Dr. A. Caralps.
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LES MEDICAMENTS DU SYSTEME NERVEUX CE-
REBRO SPINAL. Editorial Masson et Cie. Paris,
1959.—Un volumen de 574 pdginas con 25 figuras.
Precio: 5.800 francos.

Bajo la direccién del profesor Mercier y con colabo-
raciones muy valiosas, se recogen en esta monografia
las medicaciones fundamentales de accién sobre el sis-
tema nervioso cerebroespinal. Una gran parte de los
datos que se exponen se basan en el estudio electroen-
cefalogrdafico de las acciones de estos medicamentos,
Anestésicos, hibernacién artificial, hipnéticos, analgési-
cos, medicaciéon antiparkinson, antiepilépticos, neuroes-
timulantes, convulsivantes o no, son sucesivamente es-
tudiados con un criterio didactico y de revisién de los
estados actuales de cada cuestion. Al final se tratan los
medicamentos que actiian sobre la sinapsa neuromuscu-
lar y los anestésicos locales.

La informacién en la que se basa el libro es, no obs-
tante que los autores hayan hecho intencionadamente
una reduccién de la bibliografia, muy bien seleccio-
nada.

CARCINOGENESIS. Mechaninsof action.—Ciba Foun-
dation Symposium. Editado por J. A. Churchill. Lon-
dres, 1959.—Un volumen de 336 paginas con 48 fi-
guras.

A la altura habitual de todos los tomos que publica
la Ciba Foundation con el contenido de diferentes sym-
posiums, éste, dedicado a las drogas carcinogenéticas
Y su mecanismo de accién, tiene un destacado interés.
En sucesivos capitulos se exponen las teorias de carci-
nogeénesis, los métodos de induceién tumoral por im-
plantacién subcutdnea de plasticos, el mecanismo de la

CRITICA DE LIBROS

carcinogénesis por virus, los cocarcindgenos, la carci-
nogénesis humoral, los aspectos inmunologicos del can-
cer, la pérdida de antigenos celulares especificos en re-
lacién a la carcinogénesis, la relacion de la ligadura a
las proteinas en la carcinogénesis hidrocarbonada, la
leucemogénesis, etc. Cada uno de los capitulos esta tra-
tado por un autor aestacado especialniente en la cues-
tién, y a su exposicion sigue una discusion muy estimu-
lante,

LIBROS RECIBIDOS

“Gaspar Casal y la medicina de su tiempo”, por P
Lain Entralgo.—Editado por la Exema, Diputacion Pro-
vincial de Oviedo.— Un volumen de 60 paginas.

“Historia natural y médica del Principado de Astu-
rias”, por Gaspar Casal.—Editado por la Exma. Dipu-
tacion Provincial de Oviedo, 1959.—Un volumen de 367
péiginas.

“Las proteinas y los electrélitos sanguineos vn‘ la
alergia respiratoria”, por Jorge R. Vaccarezza.—Edito-
rial Lépez Etchegoyen. Buenos Aires, 1959.—Un yolu-
men de 61 paginas con 5 figuras. Precio: 60 M. N. P,

“Traitement des anemies”, por J, Mallarmé, —Edito-
rial Gaston Doin & Cie. Paris. 1959, —Un volumen de
362 paginas con 14 figuras. Precio: 4,300 francos.

“Actualités pediatriques”, por M. Selong. 14]:]1101'1:1{
Gaston Doin & Cie. Paris, 1959.—Un volumen de 326
paginas con 63 figuras. Precio: 3.900 francos. A

“Nouvelle practique chirurgicale illustrée”, 1'-'th'“'1{}(’
14, por Jean Quenu.—Editorial G. Doin & Cie. Paris,
1959.—Un volumen de 266 paginas con 222 figuras. Pre-
cio: 35 NF.
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The Journal of Clinical Endocrinology
and Metabolism.

18 - 10 - 1958,

El efecto termégeno y el destine metabolico de la etioco-
lanolona en er hombre, A, Kappas, L. Hellman, D. K.
Fukushima y T, F. Gallagher,

Metabolismo de la 4-C-testoscerona en sujetos humanos,
W. R. Blaunwhite y A, A, Sandberg.

Estudios sobre la caracterizacion I:lu._r][-igi{'.'{ de las gona-
dotropinas humanas, A. Albert ¥y 8. helly,

La secrecion y disposieion del cortisol durante el emba-
razo. M. Cohen, of. Stierel, W. J, Reddy y J. €. Laud-
law,

Depresion de los niveles de acido citrico en suero y ori-
na por los 17-hidroxicorticosteroides, D, H. Henneman
y P. HL Henneman,

Erecto del fiuor sobre el metabolismo tiroideo del lodo en
el hipertiroidismo. P. M. Galletti v G. Joyet,

Efectos del hipo- e hiperurowhsmo sobre ia nitrabilidad
del magnesio del suero, U, H. Kileeman, ¥. H. Epstein,
D, Menhay y B, Tavorsky,

Efecto termoigeno de la etioeolanolona.—La etiocola-
nolona i'.i"rlllH.—int!l‘{).\',l-t:li(}l,'(}laﬂu-lI-Ulla) €5 un lueLdapo-
lito de las hormonas testiculares y corticosuprarrena-
les, cuya administracion por via intramuscuiar al hom-
bre produce constantemente reacciones pirogenas e in-
tlamatorias. Dosis pequenas unicas de esite esteroide
determinan un rapido aumento de temperatura que dura
de cuatro a doce horas y desaparece de forma igual-
mente rapida. Acompanan al aumento de la temperatu-
ra leucocitosis, reacciones inflamatorias locales y sin-
tomas generales transitorios. Kl efecto pirégeno parece
ser producido por la molécula misma, va que los estu-
dios metabolicos han demostrado que la etiocolanolona
se elimina en gran parte sin modificacién aiguna v pue-
de recuperarse una gran proporeién del esteroide admi-
nistrado. La reaccion producida es estructuralmente
especifica: el esteroide epimérico, 3-beta-etiocolanolona,
€s inerte por lo que Se refiere a la produccion de fiebre.

Efecto del flior sobre el metabolismo del iodo en el
hipertiroidismo,—La administracién prolongada de do-
sis diarias de 5 a 10 mgr, de tluor a entermos con ni-
pertiroidismo puede determinar una mejoria clinica,
junto con un descenso significativo del iodo proteico del
plasma, y una disminucion del metabolismo basal. Dan-
do fluor radioactivo se ve que no hay acumulacion de
flior en el tiroides “in vivo”. Lo que hace el flior es
inhibir el mecanismo de concentracién del iodo en el ti-
roides, como se puede demostrar con estudios de radio-
iodo en sangre, orina y tiroides. El flaor no disminuye
la capacidad de la glandula para elaborar la hormona
cuando hay abundancia de iodo en sangre. El efecto te-
rapéutico se explica por la limitacién de la sintesis de
hormona tiroidea impuesta por la inhibicién de la ca-
pacidad de concentracion tiroidea cuando el ioduro to-
tal disponible es bajo.

American Journal of the Medical Sciences.
237 - 5 - 1959.

La terapéutica con ACTH o esteroides adrenocorticales
de la albuminuria en adolescentes y adultos, T. 8, Da-
nowsky, I, M, Mateer v A, J. Puntereri.

Uso de la tripsina bucal en dos diabéticos con el sindro-
me netrotico, R. Neubauer, J, Exposito y A. Sindronl.

Estudio electroforético de las proteinas séricas en ln he-
mocromatosis, D, A, Rigas ¥ 8. C. Finch.

Los efectos diuréticos de la hidroclorotiazida en la insu-
ficiencia cardiaca congestiva, cirrosis, enfermedad re-
nal erdnica ¢ hipertension: comunicacion preliminar ba-
sada en un estudio de veintiocho casos, M, A, Sackner,
A, A, Wallack y 8, Bellet,

Método simplificado para la instilacion rectal de teofilina.
A. S. Ridolfo v ¥ G. Kohlstaedt.

Valor de las pruebas de laboratorio simples en el diag-
nastico del sindrome de Cushing. J. F. Maher, E. .
Herndon v L. H, Kyle,

* Hipertension portal con varices esofiigicas en la hepati-
us aguda intecciosa. 'W. Haerter y i, . Palmer,

El pape: de los ac.dos grasos no saturados, de largas ca-
denas, en la salud y en la entermedad, L. W. Smith
Vv H. E. Worne,

Ayuda radiologica en el diagnéstico de la embolia pulmo-
nar masiva, L. A, Soloif v J. Zatuchni,

HEstudlo del dorso humano como un conductor de volu-
men por analisis comparativos del vectograma, L. E.
Lamb y G. B. Smith.

* Neumopatia eosinotiica: sindrome de Loeffler, B. P.
Sanaer v J. 'w. mahoney.

Hipertension portal con varices esofagicas en la he-
patitis infecciosa aguda.—82 ¢nfermos con hepatitis vi-
ral rueron examinauos por esoragoscopla leiesuOpsta en
un estudio de hipertensién portal como una manitesta-
cion de esta enrermedad. La mitad de los enfermos
examinados en la primera semana tenian varices eso-
fagicas. Las varices persistieron mas que otras anor-
maiidades fisicas. La presion venosa portal, medida por
puncién de las varices, estaba moderadamente elevada,
siendo la media de once casos de 250 mm. de solucién
salina. No hubo en este grupo ningun caso de hemorra-
gias por las varices.

Neumopatia eosinofilica.—Se describe el caso de un
entermo gue tuvo dos ataques de neumopatia eosinoii-
lica: uno en 1955 y otro en 1958, y se compara el resul-
tado del tratamiento del segundo accidente con este-
reoides, y el primero, no tratado. El efecto de la hor-
mona sobre la eosinofilia, fiebre, sintomas subjetivos e F
infiltraciones pulmonares lleva a la conclusién de que
la droga tiene un efecto poderoso sobre el factor etio-
logico fundamental.

Annals of Internal Medicine.
50 - 1 - 1959,

Nuevas drogas para el tratamiento de la hipertension.
R. W. Wilkinsy. \

El papel de la toracotomia en el diagnéstico diferencial I
del derrame pleural, J, M, Schless, H. N. Harrison v
J. A, Wier,

Efectos de la nitroglicerina sublingual sobre la presion
arterial pulmonar en enfermos con insuficiencia wven-
tricular izquierda, J. B. Johnson, A, Fairley ¥ C. Carter.

El problema del diagndstico de las lesiones gdstricas.
G, C. Hennig y H. D. Harvey,

Las indicaciones quirargicas de la tuberculosis pulmonar.
J. D, Steele.

Aumento de la significacion clinica de las alteraciones en
enzimas de los liguidos corporales. F. Wroblewski,

Enfermedad por hemoglobina, D, E, W. Smith y C. L
Conley,

Metaboliamo de la sal en la hipertensién. J. M. Weller
¥ 8. W. Hoobler.

* Ictericia familiar benigna: publicacion de tres casos. S.
R, Fox.

Investigacion en psicosomdatica. Problemas en metodolo-
gla. K, K. Lewin.

Investigacion rusa sobre la hipertensién arterial, E, Si-
monson y J, Brozek,

* Dermatomiositis con lesiones pulmonares. J, D. Goldfis-
cher ¥y E, H. Rubin,

El sindrome de exoftalmos, osteoartropatia hipertréfica v
mixedema localizado. M, T. Diamond,

* Sarcoidosis con afectacion vertebral. T. Rodman, E. E.
Funderbuk y R. M. Myenson.

Mononucleosis infeeciosa grave tratada con prednisolona
M, C, Creditor vy H. W, McCurdy.

Taguicardia ventricular requiriendo cantidades masivas
de procainamida. L. J. Embree v S, A. Levine.

Ictericia familiar benigna.—Se presentan tres casos de
ictericia familiar benigna, padre v dos hijos. Ello con-
firma la suposicion de que en este desorden existe una
tendencia hereditaria. Se cree gue existe una deficien-
cia enziméatica congénita que da lugar a la incapacidad
de las células hepdticas a conjugar la bilirrubina indi-
recta con el dcido glueurdnico. No hay cambios micros-
copicos hepatocelulares, como en el sindrome de Dubin-
Sprinz, y el curso es benigno, en oposicién a la enfer-
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medad de Cligler-Najjar. Es importante un correclo
diagnostico en los casos de jctericia familiar benigna a
causa de que simula enfermedades serias.

Dermatomiositis con lesiones pulmonares, Sa pre-
senta el caso de un hombre blanco, de sesenta y dos anos
de edad, que presentaba sintomas clinicos y de laboralo-
rio de una dermatomiositis. El curso de la enfermedad,
en sus comienzos, fue de una neumonia, El examen de
los pulmones revelé que existia una fibrosis imnj‘hlivi;i[
difusa, bronquiectasias y enfiseina. Las biopsias de
piel, musculo y pulmén mostraron cambios compatibles
con el diagnéstico de dermatomiositis. Los hallazgos de
autopsia revelaron una dermatomiositis que envolvia la
piel, los musculos, el corazén y el eséfago: neumonitis
intersticial difusa, arteritis pulmonar, bronquiectasias
y enfisema, fibrosis miocdrdica intersticial y cor pulmo-
nale.

Aunque la
roria de

Sarcoidosis con afectacion vertebral.
coidosis se sabe que puede afectar a la may
6rganos del cuerpo, poco se ha dicho de |
vertebral. La biopsia de la médula oOsea de las
bras, cuando se hace en casos de necropsia, muestra
algunas veces las lesiones granulomatosas no caseifica-
das, tipicas de la sarcoidosis. Los autores presentan lo
que ellos piensan es el primer caso de un diagnéstico
de sarcoidosis vertebral ante-morten. La adiciéon de la
sarcoidosis a aquellas enfermedades que se consideran
en el diagnéstico diferencial de las lesiones vertebrales
destructivas llevard a un mayor conocimiento de la afec-
tacion vertebral en la sarcoidosis.

afects

Surgery, Gynecology and Obstetrics,

107 - 5 - 1858

Necesidades locales v generales de gor
futeinizacion de los transplantes de o
en el conejo. H. C. Browning y 0. B, Wiswell

Estudios para detectar el escape de liquido amniético en
la circulacion materna durante el parto. R. A. Sparr
y J. A, Pritchard.

Anergia y supervivencia del homoinjerte en la enferme-
dad de Hodgkin. W. D, Kelly, R, A, Good v R, L, Varco

Seis casos de fibroma condromixoide del hueso. 8. Iwata
vy B, L, Coley.

Comparacion experimental y clinica de las bombas oxi-
genadoras, J, V. Maloney, W. P, Longmire, K, J.
Schmutzer, S. A. Marable, E. Raschke, Y Watanabe,
E. L. Lobpreis y J. E. Arzouman.

Valoracion cliniea de un nuevo barbiturato oxigenado de
accion ultracorta para la anestesia intravenosa, R.
Weyl, B, Unal e Y. Alper.

La relacion de energia, velocidad v aceleracion a la de-
formacion v fractura de craneo, F, G, Evans v M
Lebow, '

Sindrome de defectos congénitos afectando la pared ab
dominal, esternon, diafragma, pericardio v corazon, J
R. Cantrell, J, A, Haller v M. M. Ravitch,

Estudios sobre el mecanismo de muerte en el microem-
bolismo pulmonar. D. B. Moore, R. J. Graff, 8. Lang
M, D. Pareira,

Cinco afios de observaciones sobre
aorta en perros. J, E. Jesseph, Th. W. Jones, L. R. Sau
vage, E. A, Kanar, LI. M. Nyvhus y H. N. Harkins.

Cervicocolpitis (vaginitis) enfisematosa. M. R. Abell

El papel de la angiocardiografia en el tratamiento qui-
rargico de derrames pericirdicos masivos, C. W. Hol-
man y 1. Steinberg,

Resultados del tratamiento conservador del cancer de rec-
to en enfermos en mal estado. J. H. Wittoesch y R. J.
Jackman, .

Observaciones sobre la relacién de los polipos adenoma-
tosos benignos del colon a la historia natural del can-
cer de colon. J, W. Cole, R. 8. O'Hara v W. D. Holden

cuiares

injertos venosos de

Anergia y supervivencia de los howoinjertos en la
enfermedad de Hodgkin.—Los autores apoyandose en
las observaciones de que los enfermos con enfer-
medad de Hodgkin son propensos a diversas infec-
ciones y al estado de anergia que en ellos se desarrolla.
hgcen experiencias con diversos antigenos (toxoide
diftérico, virus de las paperas, ete.) y ven que los en-
fermos de Hodgkin no dan reacciones cutdneas, mien-
tras que si los controles. Otra experiencia se refiere a
homoinjertos, viendo que en dos casos se comportan

como autoinjertos, siendo en los demas enfermos mas {
retardadas las reacciones al injerto que en los sujetos

de control

Estudios sobre el mecanismo de muerte en el micro-
embolismo pulmonar, Cuando en perros ligeramente
anestesiados se produce una microembolizacion difusa
con bario, se produce rapidamente una hipertension pul-
monar, hipotensién arterial periférica y muerte. Las em-
holias. en este caso, estan principalmente en el lecho
arteriolar. El hexametonio y el priscol no alteran esta
respuesta cuando se dan despueés de la embolizacién
subletal. Las embolias estan en el lecho arteriolar antes
y después de administrar estos agentes blogueantes gan-
gliénicos. Cuando el animal es tratado antes con hexa-
metonio, esto le confiere una gran resistencia a las em-
bolias pulmonares. En este caso, lag embolias yacen en
el lecho capilar. En estos estudios no hay pruebas de
vasoespastico. Las wvarias respuestas
en relacion con el taman
blogueados meca-

un fendémeno

vasculares descritag estan
de los vasos pulmonal

nicamente.

estan

que

The Journal of the American Medical
Association.

168 -1 - 3 de enero de

tiroides en despudg de radioterapia e
D R. W Powell
ruro de n cirugla v obstetricia, M
Jlman, Lief v S. A, Miler
nestesico aobre U

Steinhaus

dad, J. M. Painter

I n v AL G, Cazor

Estudio clinico ¥y metabolico de la clorotiazida. N. 5. As-
sali, L, L, Judd y N. Mondz,

Analisis de la prueba de precipitacion para el lupus erite-
matoso, C. M, Pearson,

Valoracion de un nuevo resucitador por via oral, por la
la ventilacion artificial de aire espirado. W. L. Lee, A
B, Tarrow y R, J. Ward,

Parpura fulminante tratado con éxito con anticoagulan-
tes, J. R. Litle,

Problemas clinicos de la hipersensibilidad.—La solu-
cién de los problemas clinicos de la hipersensibilidad
en la alergia depende del hecho de que la respuesta in-
munolégica alterada estd presente y del empleo de to-
dos los medios posibles para evitar ¢ modificar esta
reaccion. En el tratamiento de los enfermos alérgicos
hay que considerar: que las personas alérgicas son
:apaces de respuestas inmunolégicas anormales a los
factores ambientales, que ellos llegan a ser sensibles a
los agentes expuestos, en una mayor cantidad y en un
tiempo mayor; que los sintomas son generalmente la
respuesta acumulativa a algunas sensibilidades; que
afectan generalmente primero a la piel; luego, los 0jos,
nariz, garganta, triaquea, Arbol bronquial y alvéolos;
que los ataques repetidos bajan el nivel de sensibilidad
critico de respuesta a las exposiciones siguientes, re-
sultando en mayor gravedad de los sintomas; y que los
sintomas se modifican por la edad, cambios endocrinos,
factores climdticos y stress emocionales.

Tratamiento de la urticaria crénica, ] andlisis de
cincuenta casos de urticaria crénica revelé una gran
variedad de alimentos, drogas, infecciones, inhalantes
eteétera, como posibles causag de este desorden. Los en-
fermos variaron en edad, de ocho a setenta y tres aﬁhoﬁ.
y algunos habian padecido tanto como veintidos anos
de la enfermedad. Dificultades emocionales aparecie-
ron en treinta y dos casos, pero solamente seis de éstos
no tenian otros factores de desencadenamiento, El tra-
tamiento sintomdtico, para la mayor parte de los ca-
808, consistié en la administracion de atarax en combi-
nacién con antihistaminicos y, en ocasiones, efedrina.
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169 - 2 - 10 enero de 1959, vos en cuarenta casos y falsas positividades en ocho
(17 por 100). De los doce entermos con probable diag-

Istudio de las infecciones estafilocéeicas en un servicio A P
quirargico. M. L. Koch, D. Lepiey, C. M. Schroeder y néstico de artritis reumatoide, cuatro fueron positivos
M. B. Smith, ¥ ocho dieron falsas negatividades, El test se aplico
’1‘1'}1}1?1::1!01:10 de la hipertension con clorotiazida, E. D, tambien a otras condicioues, con resultado negativo en
‘rels. : ; % 4 S z
Clorotiazida, nuevo agente diurético. J, W. Keyes y F. J. diecisiete, de dtecu‘luev? casos de espondilitis reumatoi-
Berlacher, de, y resultados negativos en todos los cinco casog de
Clorotiaz da y tensién premenstrual. E, C, Jungck, W. osteoartritis con fibrositis, indicando que estos dos des-

E. Barfield, R, B. Greenbiatt. g g ¢ g = i
Morfoiogia y distribucion racial de la coceidioidomicosis 6rdenes difieren significativamente de la artritis reuma-

fatal, R. W, Huntington. toide.
* Hernia del hiatus sintomidtica, R, F, Hoffman y F. X.
Byron, = r
Prurito anal y vulvar, I, D, Osborne y H. L. Stoll, El tubo En‘d“tra‘l“eal'c“m“ origen "'-le infeccion,—Los
* Reacciones adversas a la sultametoxipiradazina. H., O. autores describen un método de esterinizacion de 108 Tu-
Perry y R. K. Winkelmann, bos de intubacién y llegan a la conclusiéon de que los

cultivos hechos antes y después de la intubacion de los
enfermos tratados por ellos no muestran nuevos gér-
menes, que serian responsables de la infeccién por el
tubo endotraqueal. Todos los gérmenes hallados en el
enfermo después de la intubacién estaban presentes en
la nariz o garganta antes de que se efectuase ésta.

Hernia del hiatus sintomatiea.—Fue valorado el tra-
tanuenwo quirurgico de 1a hermia del hiatus en seseaia
¥y cinco eniermos. Primero depe ser mieacado €1 Liacd-
miento medico; pero, a menos que ei eniermo quede
anviado compietamente y el paciente este conioruie a
seguirio durante muenos anos, depe ser operado. kil
trutamiento quirargico en esta Serie de casos se sigulé
de falta compieta de molestias durante un periodv guae

ha variado de seis meses a siete anos en el bu,8 por 1u0 The American Journal of Clinical Nutrition.

de los casos. La via transtordcica es la de preterencia. 7 -4 -1959.
El cardias debe ser reducido por debajo de: diarragma.
El saco de la hernia debe ser destruido. El drea lunma Relaciones entre las pteridinas y otros heterociclos (pu-
debe ser posteriormente eliminada y el hiatus estrecha- gnaghr;';ih““a\'iﬂa ¥ vitamina Ba), H. A. Nathan y H.
do, por aproximacién de los haces muscuiares de la de-  + sccion hematopoyética de los metabolitos del acido foli-
recha, que cruzan posteriormente. kEl ligamento ireno- co en la anemia megaioblastica, R, W. Rund.es,
esofagico debe ser ligado a la cara abdominal del dia- N';{‘;“”{‘E“ 5 ffgffm;f'dadi déticit de dcido folico en el ra-
fragma, y el angulo oblicuo de entrada del eséfago en EIII;I,IHE‘C-N:TI.llrilﬁ%;&: del dcido formiminoglutamico: apli-
el estomago debera mantenerse. cacion para el diagnostico y la clinica del déticit del
fc.do fouco. A. L, vuhby, J. M, Cooperman, D, N. Te-
Reacciones adversas de la sulfametoxipiridazina.—En Allé‘ilrlllas exploraciones microbiologicas para discernir las
la mayoria de los casos, el control de la dermatius her- re.AC.ONes mMuiuas entre las viaminas., S, H. Hutner,
petiforme debe alcanzarse con el empleo de la sulfa- H. A RNathan, H. Baker, H. Sobotka, S. Aaronson.
metoxipiridazina. Es imposible predecir el nivel de la ’\ﬁf,;m:.e(l_l:,_'_l,::":,‘.,',t,drfior;;ﬁ;;x'I{;’? T . Ol o
dosis de mantenimiento necesaria para suprimir la reac- M. Simonson, ) i =xmibee ]
cion clinica, y es también imposible predecir los niveles \'l\_ﬂﬂif“l-jl.\' sintesis de la hemoglobina. D. A, Richert y
sanguineos alcanzados con una sola unica dosis. Las Aﬁ‘;;,rc;(:ﬂﬂ:'lﬂia{‘.;tamma Bis en las ratas con déficit de
reacciones secundarias observadas atafien principal- piridoxina. S, D. J. Yenh ¥y B, F. Chow.
mente a la sangre y a la piel. Puede haber también ma- Es.udios Sobre el pape: de factor incrinseco en la absor-
nifestaciones del sistema nervioso y del aparato diges- iy G R R s e B L WA
tivo. Las manifestaciones dermatolégicas son Similares * Respuesta de la colesterinemia en el hombre a la inges-
a todas las conocidas previamente por otras sulfami- tivn oral del dc.do araqu.donico. A. Keys, J. T. Ander-

: : s & son ¥ F. Grande,
das. Debe saber el clinico que la emplea que tiene que * Acciull 46 uia u.eta pobre en grasa sobre la colesterine-

valorar los beneficios presuntos que se van a obtener y mia del aduito. N. Jolliffe, 8. H. Rinzler ¥ M. Archer.
sopesarlos con los riesgos a que se somete al enfermo.
Accién hematopoyética de los metabolitos del dcido

169 - 3 - 17 'de enero de 1959 folico «n la ancnua megalobia.tica,—El dcido félico fun-
ciona como un coenzima en la biosintesis de los tres
Numero especial dedicado a los informes de la "Commis- aminodacidos, serina, histidina y metionina, el anillo pu-

ﬁﬂ;i,l.';f:tiﬁ{?fm“' Care Plans of the American Medical  pinjoq y la timuina. La manifestacén clinica mas impor-
At ’ tante del déficit de acido félico es la anemia megalo-
bidstica, debida probablemente a una falta de estos me-

168 - 4 - 24 de enero de 1959, : i = v
: tabolitos esenciales. La accién hematopoyética de los

Una prueba simple v rdpida para el diagnéstico de la ar- metabolitos del dcido félico se estudia cuando se admi-
tritis reumatoide: la prueba de floculacién con bento- nistran por separado y combinados a enfermos con ane-

i o v ¥ 2 i . H i : :
, , pita. K, J. Bloch y J. J. Blunim. mia megaloblastica, y se obtienen respuestas significa-

La prueba de floculacién con bentonita en la artritis reu- . g T - .
matoide. R. A. del Toro, R. T. Smith, K, M. Kron, tivas tanto con la serina como con la histidina-inosina
I, F, Hermann y M, H. Clappier, y timidina.

Complicaciones extrahepaticas asociadas con la cirrosis
del higado, H. M. Pollard, W, A. Gracie y J. C. Sisson,

Fijacién interna del peroné en fracturas de ambos hue- Accion del déficit de piridoxina y dcido pantoténico
J\HOH de la IPiE:"}"l- B, B{ iE‘l'im-* v G. W. N. I'li-m-;:‘ﬂ- sobre los reflejos condicionados, — El déficit de écido

nestesia de roqueo dae raZo superior en n.nos con s Avic iyt -3 * 2} rOC, 4

Practuras, M- 1 Clavtan v D. A, ,Pmmr pantoténico 0 plndo:‘m"la eén perros provoca una pe:.rdllda
El res'dente v el estudiante méd'co. R. K. Dedmon. de los reflejos condicionados comparable a la pérdida
Célculos vesiculares opacos, E. Salzman, R, P, Spurck, de la funcién mental en el hombre, tal como lo gque su-
L C. Kier y D, H. Watkins, e S cede en la psicosis de Korsakow. Esta pérdida aparece
I'ratamiento del melanoma por la técnica de perfusion < - 2 * =

aislada. O. Creech, R, F. Ryan vy E, T. Krementz. cuatro o diez dias antes que cualquier otro sintoma neu-

* Bl tubo endotraqueal como una fuente de infeccion, J rol6gico o alteracion de la sangre, y con o sin cambios

R. Smith v W. 8, Howland. i : ) apreciables en la conducta. Esta accién es reversible
Uso topico de la nitrofurazona para las dermatitides bac- . : :

terlanas, A. L. Weiner v Z. Ch. Fixler. ¥ los reflejos se normalizan cuando el animal vuelve a

una dieta adecuada. En ratas puestas en una dieta ade-

La prueba de la floculacion con bentonita en la artri- cuada, o con una dieta que contiene todas las vitaminas
tis reumatoide.—La prueba d: floculac'én con benteonita conocidas, o con la misma dieta sin piridoxina, los ani-
fue aplicada a los sueros de cuarenta y ocho enfermos males de la primera dieta se encuentran algo mejor
que llenaban los requisitos para el diagnéstico de ar- que los de la segunda, ¥ éstos, mejor que los sometidos
tritis reumatoide. Fueron obtenidos resultados positi- a la tercera dieta. Hubo una pérdida de la funcién re-
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fleja, condicionada cuando la dieta era deliciente en

piridoxina, tanto si el reflejo estaba condicionado pol
el alimento como por el doior. La pérdida de la tunc.on
refieja, condicionada en los perros por el dencit de piri-
doxma, tue equivalente a ia perwuda que tene r
después de una buena dosis de aicohol, ae mortina o de
anoxia. La piridoxina aparentemente es necesaria en
la dieta no solo para la salud fisica, sino para la tun-
cién refleja concicionada normal, la cual esta basada
en la funcién mental.

luga

Respuesta de la colesterinemia en ¢l hombre a la in-
gestion oral del dcido araquidonico.—En un experimen-
to rigidamente controlado, con sujetos somelilus a und
dieta constante, todos ellos sanos fisicamente y de edad
v de condiciones somdticas similares, se les suministra
en cépsula un concentrado de dcido araquidonico y du-
rante el periodo de control, de 4cido oleico. Otros tres
sujetos de la misma edad y caracteristicas que el grupo
control toma la misma dieta, pero ingiri
dcido oleico. La dosis de dcido araquid
a 5 gr. por sujeto y por dia, durante once dias. La con-
centraciéon de colesterina total en la sangre no mostro
alteracion durante los primeros dias de suplem
dieta con dcido araquidénico; pero tiende a aumentar
y se eleva durante varias semanas, siguiendo la supre-
sién del dcido araquiddnico. Los cambios en la concen-
tracién en el suero de la colesterina total son depen-
dientes de los cambios en la colesterina de la fraccidn
lipoproteica del suero.

1do solamente

nico fue de 4

ntar la

El club anticoronario; incluyendo una discusion de la
accion de una dieta prudente sobre el nivel de coleste-
rina en el suero en sujetos de edad media.—La colcste-
rinemia normal de setenta y nueve sujetos de peso nor-
mal y edad entre los cincuenta y sesenta anos fue de
251 mgr. por 100. En estos sujetos fueron colocados de
2.000 a 2.700 calorias, con 66 a 97 gr. de grasa, 130 a
150 gr. de proteinas v 225 a 280 gr. de carbohidratos
log dcidos grasos saturados fueron limitados a una can-
tidad no superior al 15 por 100 de las calorias totales;
los dcidos grasos poliinsaturados comprendian del 9 al
11 por 100 de las calorias totales. Después de seis me-
ses de llevar la dieta anteriormente sefalada, y que en
el trabajo se describe con todo detalle, la colesterina
descendié de 251 a 222 mgr. por 100. Este estudio de-
muestra que la colesterinemia puede ser descendida con
una dieta que contiene un 9 a un 11 por 100 de las ca-
lorias totales, a expensas de Acidos grasos poliinsatura-
dos, con un 7 a un 8 por 100 de las calorias totales, a
expensas de dcidos grasos saturados, De los ochenta y
seis sujetos que aceptan esta dieta en principio, conti-
ntian con ella, durante seis meses por lo menos, seten-
ta y nueve, indicando esto una buena aceptacion de la
misma. Concluyen log autores que este tipo de dieta es
facilmente practicable y puede ser seguida por la ma-
yoria de los sujetos durante seis meses por lo menos
¥ que esta dieta desciende de una manera positiva la
colesterinemia,

Metabolism.
K -1-1959.

Densidad disminuida del hueso: etiologia v diagndstico
W. H. Meroney, M. E, Rubini, P. J, Rosch, F. K. Aus-
ten, E, G. Herndon v W. B. Blithe,

Anormalidades de los linu'dos del cuerpn en la anorexia
nerviosa v en la desnutricién. J, R, Elkinton v E. J
Huth.

Accion de la desnutricién cronica sobre la composicion
del organismo de la rata. J. R. Elkinton v E. M. Wid-
dowson,

Accion hipoglucemiante del acetilsalicilato, A, Hezt v M.
., Goldner,

El ayuno v el factor estimulante eritropoyético, J. M
McCarthy, N, I, Gallager y Lange,

Un método rapido para determinacion en la orina de los
IT-IhIdruxlturtit'uslproidos libres y conjugados. L., Kor
nel, '

Exceso de tiroxina circulante en muijeres no embarazadas
aormotiroideas con vodemia organica elevada, S Tana-
ka y P. Starr
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Pielonefrit hipertension maligna
L »

Utz 14 vy 4-amino-5-imidazo
1« 1 del Acido arico en s
hombee, J. B, Wwy! J, I, Seegmiller, L, Laste;
v AL E

Anormalidades de los liguidos del eutrpo en la anore-
xia ¥ en la desnutricion.—En una revision hecha sobre
anorexia nerviosa, reiativa 1 105 va
encuentra hipocio

veilwe enrernios de

rolitos en el suero, se

lores de els

remia, hipokalemia e hiposodemia en la tercera parte de
estos entermos, sin gque necesariamente existan vomitos
asociados. En los estudios de balance realizados sobri
dos mujeres de este grupo se encuentra: a) Disminu-
buena con-

:i0 en exceso de nitrogeno; b)

cion de pota

servacion renal de potasio; ¢) eliminacion baja de al-

dosterona; d) tendencia a la eliminacion de orinas al-

ricas

n bicarbonato; e) po-

calinas, pobres en cloro

hidrégeno v quiza de cloro
estitn en

arbitrariaments

sibilidad de cambios de

entre los liquidos extracelulares, que equili-

plasma ¥y olros liguidos

brio con el

considerados como intrace ares, En estos tipos de
icion, la hipoclore no es independiente de los
vémitos, la hiposodemia se asocia 4 la inanicion grave,
exis expansion relativa del liguido extracelul
on stribucion del cloro, También se ve
uy habitualmente en estos casos una dism m e
v no esta todavia claro de 81 existe una exce-
hidratacién intracelular y 1 eliminacion ret
sada de agua. Se concluye gque, en sujetos con anorexia
nerviosa, la hipocalemia es una consecuencia de la dis-
minucién de potasio, propia de todos los sujetos muy

desnutricién que

primariamente un

desnutridos, suele aumen

vomitos,; la hiposodemia es

cuencia de esta dism ion en los catione.
cuerpo, ¥ la hipocloremia ex celular es primariamen-
te debida a los vomitos v a weidosis intracelular

la disminucion de potasio

\ecion hipoglueemiante del acetilsalicilato, A tres
sujetos sanos y doce diabéticos se les da, con muy bue-
na tolerancia y durante una a tres semanas, una dosis
de 4,8 gr. diarios de acetilsalicilato. En la mayoria de
los casos se obtiene una hipoglucemia moderada. Cuan-
to més alta es la glucemia inicial, mds acusada es la
acciéon hipoglucémica, la cual se manifiesta con mayor
intensidad alrededor del tercer dia de la medicacion y
persiste durante todo el periodo de tratamiento. La
administracién de salicilato supone un ahorro de insu-
lina v parece aumentar la accion de la tolbutamida.
Practicadas las curvas de glucemia oral e intravenosa
y medida la tolerancia a la insulina y al glucagén, pd-
rece deducirse que el acetilsalicilato no altera la ab-
sorcion gastrointestinal de la glucosa, ni su eliminacion
renal ni la sensibilidad a la insulina. Parece no afec-
tarse la glicogenolisis hepdtica ni parece ser que la ac-
c¢ion hipoglucémica sea producdia a través de las su-
prarrenales. Puesto que otros investigadores indican
que el efecto hipoglucémico no depende de la presencia
de tejido pancreitico funcionante, el mecanismo de ac-
¢ién es oscuro.

American Journal of Medicine.
26 - 2 - 1959

Relacion cuantitativa entre la dosis de insulina v canti
dad de hidratos de carbono utilizados en personas dia

béticas. M. Somogyi v H. V. Goldwasser.

icerbacion de la diabetes por exceso de accidon de la

insulina, M. Somogyvi

Kfecto diabetégeno de la hiperinsulinemia, M. Somogyi

Defectos de la coagulacion en la enfermedad hepatica ¥
respuesta a la transfusion durante la cirugia, R. BE.
Finkbiner, J. J, MecGovern, R, Goldstein v J, P, Bunker

La significacion de la fraccion de reaccion directa de la
bilirrubina sérica en la ictericia hemolitica, W, A, Tis-
dale, G, Klatskin v E, D, Kinsella

La historia natural de las varices esoffgic
115 enfermos cirrdticos en los que las v
diagnosticadas antes de la hemorragia, L. A.

. Smith ¥ G. Lieberman,

[atudio de
wrices fueron
Baketr,

Valoracion en seis meses de una droga anabolica, la nore-
C personas de bajo peso, R
Bradley, R

N, Watson
Peters v R, C. Kory

tandrolona, en

M H Callahan, B, J
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Colestasis producida por la administracion de la nore-
tandrolona, ¥. Schartiner, H. Popper y E. Chesrow.
Aortitis e insuficiencin aodrtica asociada con espondilitis
reumatoide, 1 Toone, E, L. Pierce v G. R, hennigar
Glucosa sanguinea e higado, . F, Chahill, J. Ashmore,

A, E, Renouwd v A, B, Hastings.

Efecto diabetogeno del hiperinsulinismo, Se emite
una hipdtesis sobre la paradoja de que 108 hidratug ae
carbono son mal tolerados en personas que, a causa de
un tumor de células de islotes del pancreas, sufren de
hiperinsulinismo orgénico. La explicacién es que la hi-
poglucemia, producida por el exceso de la insulina, pro-
duce una suelta de azicar sanguineo a causa de las
hormonas del sistema hipofisoadrenal, en una extension
tal, que, bajo ciertag condiciones, la accion de los fac-
tores excitados, que se oponen a la insulina, aventaja
a la insulina. Asi, la respuesta “diabética” en las prue-
bas de tolerancia a la glucosa durante el estado de hi-
perinsulinismo, asi como la diabetes transitoria, des-
pués de la eliminacion guirtirgica del tejido en exceso
insulinico, son manifestaciones de una “diabetes adrena-
linica”. El hiperinsulinismo artificial producidoe por la
administracion de inyecciones de insulina a personas no
dabéticas se acompana de las mismas anormalidades
que el hiperinsulinismo organico, ya que activa 108 mis-
mog factores diabetégenos. El tratamiento con insulina
causa hipoglucemia en las personas diabéticas, que les
coloca en un estado de hiperinsulinismo artificial, con
la consecuencia de que se implanta la diabetes adrena-
linica sobre un estado ya alterado del metabolismo.

Valoracion de la noretandrolona, Entre 57 sujetos
que recibieron noretandrolona para engordar, el ‘4 por
100 mostraron alteraciones en la prueba de la bromo-
sulfotaleina. Las pruebas de funcién hepatica restan-
tes fueron normales en todos, excepto en dos casos, que
mostraron ligera elevacién de la bilirrubina del suero
v de la fosfatasa alcalina del suero. Algunas semanas
después de suspender la droga se hicieron normales.
No se obtuvo en ningun caso ningtn hallazgo clinico
de afectacién hepdtica. De las siete biopsias hepaticas
que se hicieron, cuatro mostraron minimas anormalida-
des, que consistian en incremento de la actividad nu-
clear ligera v moderada infiltracion por linfocitos. Uno
de éstos mostraba minima necrosis focal ¥ minimo es-
tasis bhiliar. Las tres prestantes tenian una histologia
normal. El posible mecanismo de la alteracién que se
encuentra en la excrecion de la bromosulfotaleina se
intenta explicar por los autores diciendo que la nore-
tandrolona probablemente inhibe la transferencia de
Ia B. 8. F. de la sangre a la bilis.

Colestasis producida por la administraciéon de nore-
tandrolona,—Se les administré a 27 enfirmos por un
periodo de tres a ecinco semanas, noretandrolona. Fue-
ron hechas biopsias hepiticas antes y después de la ad-
ministracion de la droga. En cuatro casos se encontro
demostracion de que existia una cdolestasis hepitica
En todos estos casos aumentd por encima de los nive-
les normales la actividad de la transaminasa glutamica
oxalacética. En un enfermo se desarrollé una ictericia
que durd diez semanas. Los restantes pacientes tolera-
ron bien la droga y ganaron peso. En un grupo de con-
trol, de veintiocho enfermos que recibian una droga
tranquilizadora, no se encontraron casos de colestasis.
Antes vy después de la administracién de la noretandro-
lona se observé en algunos enfermos una reaccién in-
flamatoria en la zona de la porta y alrededor de con-
ductos proliferados (colangiolitis) ¥y no se asociaba de
colestasis.

Journal of Chronic Diseases.
8 -5 - 10588

La incidencia de flebre “psicogénica” en un hospital uni-
versitario, Kerr L, White y Walter N. Long, Jr

BEstudio del estada adrenal en la hipertension. Ahmen H
Shamma, James W. Goddard y Sheldon C. Sommers

El fenimeno L. E. vy el lupus ervitematoso diseminado
J, Liouis v L. R. Limarzi

REFERATAS 109

fecto de la ayuda respiratoria mecaniea sobre la efi-
ciencia ventilatoria en el enifisema pulmonar y en la
poliomielitis, Alvan L. Barach y Gustav J. Beck.

Efecto de un nuevo aerosol broncodilatador sobre la di-
namica del flujo aéreo de la tos veluntaria maxima de
pacientes con asma bronquial y enfisema pulmonar.
Hylan A, Bickerman y Syivia K, Itkin.

Inyecciones intraarticulares de hidrocortisona, predniso-
lona v sus derivados terciariobutilacetados en pacientes
con artritis reumatoide y osteoartritis. Jack Zuckner,
Otakar Machek, Carlo Caciolo, Arch M. Ahern ¥ Ro-
bert Ramsey.

Comparacion de la eficacia analgésica del d-propoxifenc
(Darvon) v de la meperidina (Demerol). Alex Sahagian-
Exdwards,

111 método epidemiologico en la investigacion del cancer,
Editoriai,

Fetudio del estado adrenal en la hipertension.—Se es-
tudia el estado de las suprarrenales en setenta y ocho
hipertensos a los que se les habia practicado una adre-
nalectomia terapéutica uni o bilateral v en doscientas
veinte autopsias de pacientes hipertensos, comparando-
las con doscientas veinte autopsias de sujetos normo-
tensos. De los doscientos veinte casos hipertensos au-
topsiados, se encuentran cuarenta y cinco adenomas
adrenocorticales, v dieciséis entre las setenta y ocho
adrenalectomias, demostrandose s6lo cuatro adenomas
entre los testigos; entre los sesenta y un adenomas, sélo
tres son funcionantes, demostrdandose hipersecrecién de
aldosterona, La densidad celular de la zona glomerular
de los pacientes adrenalectomizados era significante-
mente superior a la de los normotensos y a la de las
autopsias de hipertensos. Los nodulos corticales eran
mas frecuentes en los sujetos hipertensos que en los
normotensos. La actividad de hidrogenasa de los nédu-
los reflejaban una anormalidad en su metabolismo, El
peso de las glindulas, su contenido en lipoides y otras
alteraciones morfologicas no demostraban diferencias
significativas entre los tres grupos de sujetos. No se in-
cluyen hipertensiones sintomaéticas especiales (Cushing,
coartacion adrtica, ete.), ni hipertensos con enferme-
dad cardiaca valvular.

Fl fenomeno L. E. ¥ el lupus eritematose diseminado,
Se estudia el fenémeno L. E. en ochenta y siete enfer-
mos de lupus eritematoso diseminado: setenta y dos
reacciones son positivas en la médula é6sea y cincuenta
en la sangre periférica. Se practican reacciones L. E. en
trescientos cuarenta y tres enfermos afectos de otras
enfermedades, en muchas de las cuales se han descrito
células parecidas a las L. E, (artritis reumatoide, otras
colagenosis, sensibilidad a drogas, etc.), no demos-
trandose ninguna positividad de la reaccién en estos
casos, Para los autores, el fenémeno L. E. positivo es
especifico del lupus eritematoso diseminado.

British Medical Journal.
2.100 - 4 de octubre de 19858,

La enidemiologia de la fiebre Q en Gran Bretafia, R. P
Marmion y M. G. P. Stoker.

Estenosis esoffigicas después de la cirugia giAstrica e in-
tubacion nasogéstrica. J. A, W. Bingham,

Estenngis esnfagica después de la gastrectomia parcial
K. C. McKeown.

Adrenalina en el hinertiroidismo ¥ en la hipoglucemia
insulinica. W. F. Diller ¥y R, Kilnatrick,

Factores etiologicos en la enfermedad de Raynaud pri-
maria. J. H. Peacock.

Contribucidon a la micologia de 1a boca. E. C. Fox v G. C.
Ainsworth,

Rasgo de hemoglobina J en dos mujeres indias. L. D.
Sanghvi, P, K. Sukumaran y H, Lehmann,

Dolor de mama v pezdn en los estados tempranos de la
lactacion, B. Gans,

Apendicitis en la vejez, E. Chistensen,

Otorrea “pierde sal", §. C, J, Shortman y A, D. M. Smith

Rasgo de hemoglobina J en dos mujeres indias—La
hemoglohina J fue encontrada en un negro americano
por Thorup y colaboradores en 1956, y posteriormente
se han referido casos en diversas partes del mundo ¥
de diversas razas. El precedente trabajo tiene el inte-
rés de describir el hallazgo de la hemoglobina J en dos
mujeres indias, una de las cuales era portadora de un
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gen talasémico. No hubo pruebas de que hubiese inte-
raceién nociva entre la hemoglobina J y la talasémica.

La apendicitis no es rara

S

Apendicitis en la vejez. : 0
después de los sesenta afios de edad. Entre 1.254 ca:
de apendicitis que se presentaron en un departamento
quirtrgico, el T por 100 correspondian a estos casos.
Con frecuencia lleva la gangrena y perforacion tem-
prana, sin sintomas alarmantes. La mortalidad y las
complicaciones son muy altas. La operacion no tiene
contraindicacién respecto a la edad del paciente. A ve-
ces, la operacién descubre precozmente tumores del cie-
go o apéndice. Deberia ser siempre examinado el colon
derecho cuando se practica una intervencion en estos
sujetos de edad.

5.101 - 11 de octubre de 1958,

Drogas antimalaricas en Nigeria, L. J, Bruce-Chwatt y
D. W. Horn. B

Malaria v prematuridad en la region oeste
S. H. Cannon,

de Nigerfa. D

Mecanismo de la hipotension aguda por miedo o nfiuseas
E, P, S. Shaffer, v E. D. Barlow
* Hormonas sexuales mama. J. Th. van der
Werff,
Antibidticos en las tonsilitis agudas v en la otitis agud

media, J. Fry.
Respiracion artificial, B, G
Valoracion clini del Miradon. G,
Experiencia clinica con el Wz
Estafilococo aureus tipo 80 e infe

Uganda, R, 5. F. Hennessey v R

B. Lucas y H. W, Whitcher
Kellaway,
i

co. M. Toohey

-

Hormonas sexuales y cincer de mama. - Después d»
una discusion acerca del efecto de ciertas hormonas en
el tratamiento del cdncer de mama, incluyendo el nue-
vo preparado Durabolin (fenilpropionato de norandros-
tenol), se publican algunos resultados obtenidos con
este compuesto. Los hallazgos son los de que el
bolin es un poderoso y activo, a largo plaz
mento que, debido a su débil accién virilizs
progreso real en el tratamiento de la enfen

1€

dad.

Estafilococo aureus tipo 80 e infecciones humanas en
Uganda.—En ¢nfermos que sufrian afecciones infeccio-
sas, el estafilococo aureus tipo 80 componia el 40 por
100 de doscientos cuarenta v ocho cultivos de estafilo-
cocos coagulasapositivos. Hste tipo es muy resistente
a la penicilina (el 97 por 100). Se subrava el peligro que
representa para las infecciones de hospital.
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Neoplasias de tiroides después de la irradiacién, G. M.
Wilson, R. Kilpatrick. H. Erkert, R. C. Curran, R. P.
Jepson, G. W, Blomfield vy H. Miller,

Colapso quirtirgico durante vy después de la terapéutica
con corticoesteroides. R. I, S. Bayliss,

Grupos sanguineos, hemoglob'nas v talasemia en turcos,
M. Aksoy, E. W, Ikin, A. E. Mourant v H. Lehmann,

Sel:'i\'i('m de transfusién de sangre en Chipre. P. A. Clear-

n,

El mecanismo del sudsr gustatorio posnarntidectomia
(sindrome anriculotemnorall. D H Glaister, J. R.
Hearnshaw, P. F. Heffron v A. W_ Peck.

Esplenomegalia crénica y su relacién con la
hepatica, A, K. Basu,

Drogas no restringidas, C. P. Seager v A. R. Foster,

* Caso de colitis ulcerosa infantil. I. Coll y D, L. Steven-
son.,

* Carcinoma del tiroides después de la irradiacién. A. W.
G. Goolden.

patologia

ﬁ'n caso de colitis u'cerosa infantil.— Este trabajo se
refiere al caso de un nifio que a las tres semanas em-
pez6 a tener sintomas de una colitis ulcerosa. Como el

ic

tratamiento médi tuviese resultado satisfactorio
se le practicé una intervencion quirurgica y se confir-
mé el diagnoéstico de colitis ulcerosa, que comprometia
recto. A la vista de
esto se renuncio a la reseccion, con el pensamiento de
ponerle un tratamiento con cortisona y, si al cabo de
cierto tiempo no I'r:-']ur]’lli:.'l. hacerle la intervencidn. A
los tres meses de terapéutica con cortisona no se habia
obtenido mejoria alguna y el estado del enfermo em-
peoraba rdapidamente. Entonces se practicé una resec-
cion del tercio i'/ll’i]lil‘!‘1i:1 del colon transverso, colon des-
cendente y sigmoides, haciéndose una anastomosis ter-
minoterminal. El nifio quedd bien v, a los dieciséis me-
ses de la operacion, habia ganado de peso vy hacia dos
s sin moco ni sangre

el colon descendente, signoides v

deposiciones dia

Carcinora de t'roides después de irradiacion,—Se re-
visa rapidamente la bibliografia que existe sobre la re-
lacién entre irradiacién de region tiroidea v cAncer de

tiroides. Se sugiere que en la actualidad existen pocas

pruebas que demuestren esta relacién en el sujeto adul-

to. No obstan el tor presenta tres casos de cdncer
de tiroides desarrollados después de la irradiacion
3. 10 25 de octubre de 1958

M. R. Kerr J. M. Dun 1
Hipoproteinemia despues de gastrectomla parcial corre-
gida por dieta libre de gluten. J, W. B, Forshaw.

Mening’tis tuberculosa desnués de la vacunaciéon B.
C. G, Se =abe muy bien que la vacunacién B. C. G.
puede ir seguida por complicaciones, que generalmente
son las de una denitis con o sin supuracién o uleceracién.
Las formas meningeas o miliares de tuberculosis des-
pués de la vacunacién se cree son muy raras. Los auto-
res de este trabajo presentan un caso de meningitis tu-
berculosa que ocurrié en un nifio de once meses de
edad que habia sido vacunado nueve meses antes. El
organismo infectante se demostré era una raza viru-
lenta del micobacterium tuberculosis de la variedad hu-
mana,

Hiroproteinemia después de gastrectomia parcial co-
rregida por dieta libre de gluten.—Se deseribe un easo
en el que se present6 un obstdculo a la absorcién del
nitrégeno después de una gastrectomia parcial que pro-
dujo un fallo en el nivel de la albiimina plasmatica,
permaneciendo normales los niveles de globulinas y que
se corrigié por una dieta libre de gluten, Esta mala ab-
sorcién del nitr6geno se presenta muy rara vez después
de la gastrectomia parcial, y los disturbios en la nutri-
cién se producen generalmente en el metabolismo del
hierro, grasas y en el compleio vitaminico B, En el caso
presente, aunque habia manifestaciones clinicas de de-
ficiencias de riboflavina y nicotinamida, no habia ane-
mia v la absorcién de la grasa sélo estaba ligeramente
disminuida.
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