
TNd:r XXIII 
NúMERO 2 

CONSULTAS 165 

de proteínas, excreta igual mEtionina diaria por 
la orina que las personas normales. Cuando se 
le administra metionina en forma suplementa­
ria o, por el contrario, se disminuye, se modifi­
ca su eliminación en igual forma que En los su­
jetos normales, y sin que guarde paralelismo con 
el volumen de orina excretada. 

En los enfermos con alteración hepática exis­
te un aumento En la eliminación de metionina 
cuando se le administra en forma suplementa­
ria, interpretando estos resultados, como lo ha­
ce GILLMANN 5

, como que en circunstancias es­
peciales el organismo pierde la capacidad de uti­
lizar la metionina administrada, y de ahí que 
aumente la excreción de azufre inoxidado en 
mayor proporción de lo que sucede en El suje­
to normal. Por eso, como observó M!LLER 6

, en 
los estados de desnutrición, de modo similar a 
lo que acabamos de comentar en los enfermos 
de insuficiencia h Epática, existe un aumento en 
la eliminación de metionina al suplementar la 
dieta. 

En realidad, no sólo sucede esto con la me­
tionina, sino con otros aminoácidos en cuyo me­
tabolismo interviene el hígado. Así BERNHARDT 
y ScHNEIDER 7 demostraron la influEncia en la 
tirosina, y ABELS, KUPEL, PACK y RHOADS 8 con 

la glicina, que no se transforma en creatina y 
creatinina cuando existe una enfermedad que 
curse con alteraciones en la función hepática. 
(El lector pordá encontrar abundantísima biblio­
grafía sobre €ste tema en el trabajo reciente 
de SAHYUN 9

.) 

Tiene una importancia práctica el conoci­
miento de esta alteración en la utilización de los 
aminoácidos en los enfermos con déficit hepá­
tico, y que no sólo es debida a una primaria en­
fermEdad hepática, sino también en los estados 
de déficit secundario, como sucede en los en­
fermos desnutridos, y de ahí la necesidad de 
tener en cuenta la falta de utilización cuando 
administramos una dieta con fines encamina­
dos a su renutrición. 
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CONSULTAS 

En esta sección se contestará a cuantas consultas nos dirijan los suscriptores sobre casos 

clínicos, interpretación de hechos clínicos o experimentales, métodos de diagnóstico, tra­

tamientos y bibliografía. 

A. G. E.-He tenido recientemente dos casos de quiste 
hidatidico de bazo, localización poco frecuente. Antes 
de publicarlos me inte resaría me informasen sobre 
los casos publicados con anterioridad en España. 

La localización del quiste hidatídico en el bazo no es 
extraordinariamente rara, aunque las publicaciones mo­
nográficas sobre el IDismo no abunden. Recientemente 
ha publicado MATAIX PLANA. (Ser, 4, 34, 1945) un ex­
tenso trabajo wbre el rumnto, con un caso propio, y 
en él hace referencia a algún otro de la literatura es­
pafiola.- E. LóPEZ GARClA. 

J. R. A.-He leido en la Revista Cubana de Medicina 
Soviética un articulo de A. A. Bogomolets. Habla en 
él de un suero antirreticular citotóxico, obtenido por 
la inyección de bazo y medula ósea hwnanas, de 
cadáveres recientes, a distintos animales de experi­
mentación, hasta obtener una cierta concentración de 
precipitinas especificas. A determinadas dosis seria 
un estimulante del sistema reticnloendotelial y seria 
útil para combatir el rewnatismo, hipertensión ne­
frógena, esquizofrenia, cáncer, para el rejuvenecimien-

to, etc. ¿ Se ha tomado en consideración por alguna 
escuela seria de Medicina esta cuestión y cuáles pue­
den ser las perspectivas del método? 

Los principios en que se funda BOG0:\10LETS son exce­
sivamente deleznables para fundar sobre ellos un mé­
todo terapéutico que es casi una panacea. No es ex­
trafio que los ･ｳ｣ｾｯｳ＠ datos que hasta ahora se poseen 
de clinicas no rusas sean denegatorios de los resultados 
anunciados por el autor. En esta Revista se ha publi­
cado, en la Sección de Novedadades Terapéuticas, la 
referencia de un articulo de BACII (Ann. Rheum. Dis., 
4, 62, 1945), en el que refiere el fracaso obtenido por 
él en el tratamiento del reumatismo con muestra.s de 
suero proporcionado por BOGOMOLETS. En el mismo sen­
tido se expresa un Editorial del J. Am. Med. Ass. 

(128, 956, 1945). En la actualidad realizan trabajos so­
bre la eficacia del suero de BOGOMOLETS, especialmente 
en lo que se refiere al tratamiento del cáncer y de la 
hipertensión. GOLDBLATT y EcKER, del Western Re­
serve Hosp. (Ohio), y STRAUS, del Cedar and Lebanon 
Hosp. (Los Angeles), si bien aún no se conocen los re­
sultados logrados.- E. LóPEZ GARC!A. 


