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neuroquirúrgicos, discutiéndose especialmente las indi­
caciones operatorias. También se presentarán antiguos 
operados, con objeto de valorar los resultados lejanos 
de la intervención. 

Las conferencias extraordinarias tendrán lugar a las 
siete de la tarde los días 5 (Prof. Maree! David: "Le 
traitement neurochirurgical des dyskinésies"), 7 (Pro­
fesor J. Barcia Goyanes: "El electroencefalograma en 
el diagnóstico de los tumores cerE-brales") y 10 (Pro-

fE-sor H. Krayenbühl: "Aspects cliniques de la com­
pression drs nervs et du chiasme optique" J. 

Una vez terminado c>l curso se entregará a los asi¡;­
trntes un certificado acreditando haber tomado parte 
rn rl mismo. 

Las silicitudc>s de inscripción drben dirigirse a la Se­
cretaría dd Dr. Tolosa, Platón, 7, entlo. 1.• , Barcelona. 
El plazo de inscripción Sl' cerrará el 20 dE' febrrro. El 
precio dr la matrícula rs dr 500 pesC'tas. 
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KLINISCHE PSYCHOPATHOLOGIE. Kt:RT SCIIXEI­
DER.-Georg Thieme, Editor. Stuttgart, 1950. Un vo­
lumen en cuarto, de 179 páginas, 11.40 DM. 

Constituye este libro la tercera edición de la¡; con­
tribuciones anteriormente publicadas por el autor, com­
prendiéndose un primer capítulo muy interesante sobre 
conceptos nosológicos y sistemática elínica, srparando 
los procesos que son en realidad maneras patológicas de 
ser de la psiquis y los que son consecuencia de enfer" 
medades, los que a su vez ordena en el sentido soma­
tológico y psicológico. Se analizan después las perso­
nalidades psicopáticas, las reacciones anormales, las 
psicosis oligofrénicas, la construcción de las psicosis 
de base somática y los hallazgos psíquicos y diagnósti­
co psicológico. 

En esta nueva edición, ampliada, se mantiene la ori­
ginal y sencilla exposición que valoriza este libro para 
la práctica clinica. 

LES EPILEPSIES. PROBLEMS AC'fUALS P HYSIO­
PATHOLOGIQUES, ANATOMO- CLINIQUES ET 
THERAPEUTIQUES. ROGER, H., CORNIL, L. et PAIL­
LAS, J. E.-Editions Medicales, Flammarion, Pa­
rís, 1950. 

La renombrada escuela neurológica de Marsella, for­
mada por Roger, Gastaut y Paillas, que tanto se ha 
distinguido en la investigación sobre la epilepsia, reúne 
en este libro una serie de interesantes conferencias que 
tratan los diferentes temas de tan extenso problema. 

Los aspectos clínicos y fisiopatológicos están desarro­
llados ampliamente por Roger, Cremieux y Alliez, y 
la anatomía patológica por Poursines. En un magnífico 
capitulo revisa Gastaut la electroencefalografía, dis­
tinguiendo y describiendo los diferentes ritmos durante 
las crisis y en los periodos interparoxísticos, así como 
los métodos modernos de activación fotógena asociada 
al cardiazol. Los tratamientos médicos con las drogas 
clásicas (bromuros, sales de boro y barbitúricos¡ y mo­
dernas (derivados de la hidantoína, tridiona, etc.) son 
revisados por Boudouresques, y el problema asistencial 

por Cornil y Ollivier .Fmalmentc Palllas dcscnbe ｬ｡ｾ＠

E-pilepsias lesionales de base orgánica y d('sarrolla 1'1 
tema del tratamiento quirúrgico en aquellos casos f:>­
cales y después de una C'stricta selección cllnica, radio· 
gráfica y electroencefalográfica. 

En conjunto reprC'senta esta obra, dP 310 pAginas, 
una acertada revisión moderna con gran acoplo de da· 
tos en los diferentes frentes dr este inll'rcsantc campo, 
que ha sido renovado n•cit·nlemrnlt•, l' n muchos con· 
ceptos, !)or la aplicación dr las técn1cas d1' n•gistro 
rlectrocncE>falográfico. 

LIBROS RECIBIDOS 

"Grundlagen der Gynakologie". Prof. Dr. H . Martius. 
Georg Thieme, Editor. Stuttgart, 1950. - Un volumen en 
cuarto, de 144 páginas, 23,40 DM. 

"Die Funktionellen Sexualst.Orungen". Dr. W. Kem­
per.-Georg. Thieme, Editor. Stuttgart, 1950.-Un vo­
lumen en cuarto, de 96 páginas, 5,70 DM. 

"Leitfaden für Geburtshilflich en Operationskurs". 
Profesor Dr. A. Dt>del'lein.- Georg Thieme, Editor. 
Stuttgart, 1950.-Un volumen en cuarto, de 272 páginas, 
con 184 figuras, 7,50 DM. 

"Atlas der Normalen Histologie und Mikrosk opisch en 
Anatomie des Menschen" . Prof. Dr. E. v. Herrath Y 
Profesor Dr. S. Abramow.- Georg Thieme, Editor. 
Stuttgart, 1950.-Un volumen en cuarto mayor, de 140 
páginas y 398 figuras, 48 DM. 

"Praktikum der Wicbtigsten Infektionskrankheiten". 
Prof. Dr. C. H egler.-Georg. Thieme, Editor. Stuttgart, 
1950.- Un volumen en cuarto, de 277 páginas, 14,70 DM. 

"Hirndurchblutungsstorungen". A. Brobeil. - Georg 
Thiem e, Editor. Stuttgart, 1950.- Un volum en en cuar­
to, de 264 páginas, con 84 figuras, 45 DM. 

"D. E . D. E. F. " (Diccionario Espafiol de E specialida­
des Farmacéuticas).-San Sebastián, 1950-1951.-Un 
volumen en cuarto menor, de 1.418 páginas, 150 pesetas. 
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Archives of Internal Medicine. 

85 - Ｚｾ＠ - 19BO 

ｆｲｯｮｴｩｾｰｩ｣￭ｯＺ＠ Doctor N. C. Gilb<'rt. 
Ef<'Cl<?R d<' la dclta-5-pre.l"'nenolona pn la ;Lrtl'itis r l'Uma­

to•.rle. R. Davison. P. Koets. W. G. Snow v L. r; G:•-
brJelson. · 

• ;, Hay t·elaci(l_n entre la dit"'la y la cole!ile•·ina de la sangn•? 
• C. F. Wllkimwn. E. Blecha y A. Reime1·. 

Concentradones ele c·olesterina. grasa total v fosfolloidos 
en el suero <1<'1 hombre normal: Referencia de un es­
ｴｾ､＠ io. con a teneión especial al sexo, edad y tipo c·ons­
tJtuc·wnal. V. Korneruo. 

Nt•frosis de la nefronn infprim·: Referencin dPI tratamien­
to de 44 t•nfcr·mos por ｴｲ｡ｮｒｦｵｳｩｯｮｐｾ＠ RURtituti\'aH rppr­
tJdas. J Dau!'!set. 

• ｔﾷｾｮ＠ ｦ･ｲｭｾ､｡､＠ ca!·cliovaRe·ulaJ' hin• rtensiva llt[{ucla 1 e Hipe1· 
tenHJÓn maligna): Est Helio dínico v a na tomopatológicn 
c1P 39 cnHos. J. E. Kocpsell, J. F. Kuzm11 v F D. 
Murphy. 

Porfi1·in ｡ＢＢｵ､［ｾＺ＠ Refert>nci:t dP un c·nHo. c. H. Gra ,. 
HlpP•"ltro•d•smo Tratnmiento con ｾﾷｯ､ｯ＠ raelioactivn.- S 

FpJ(t'lbt'l"[{, P. S. Kaunitz, S SilvPr. N Simon. L R 
WnRserman v S. Bennctt Yohalem 

:'\óclnlos nulmorin l'('S 1\SOI'ÍIH]o ron rstrnosis mltr¡¡J. R 
H . S11hn e I. Levine. 

• E!<tados hipermrtabf>lieos sm ｨｩｮ･ｲｴｩＱﾷｯｩ､ｩｾｭｯ＠ thiparmeta­
boltsmo no l1reógenol S. Ril\"('1' P Poroto ,. ""' n Crohn. ' · r.. n. 

Sinrlro,.,_e de Lutemhal'her nRocindo a rlext roen rdias. J. In­
n<'rfl<'ld. 

ｔＧｲｯｾｃｴＧＡＧＡ＼ｏｳ＠ <'11 mrd_icina int!'ma. Slfilis: Unn J'E'ViRión ele la 
lltrr·ntUI"Il J'<'e'l<'rtlP. H. B••prman. L. Xirholns . M. e:; . 
Rut>k y \V 1' For•l 

IU€'cto-. de la dE'lta-3-prt>gnE'nolona en la artritis reu­
matoi<lt>. Los autorC's comunican la administración ､ｾ＾ｬ＠

estC'roidC' sintético dC'lta-ñ-r.ngnt"nolona en invC'cción in­
tramuscular a enfermo!'; dt> artritis rcumatoidC'. ObsC'r­
van QUP dicho prC'parado consigue la r('misión sintomá­
tica dC' la C'nfC'J mC'dad, pC'ro los síntomas y signos dC' 
actividad rC'aparC'cen a los pocos días de suspender rl 
tratamiento. No SC' apreciaron C'fectos tóxicos tras la in­
yección diaria durante un pC'ríodo superior a cuatro 
meses. Terminan su trabajo, que lo presC'ntan como un 
rstudio clinico-experimental, manifestando que sC' preci­
san estudios ulteriores para establecer los esquemas df" 
dosificación y dt:>tcrminar C'l modo dC' aC'ción del prepa­
rado. 

¡,Hay relación entr·e la dieta y la colesterina de la 
sangrE'? Estudian los autores 83 personas emparenta­
das, en las qu<' existía hipercolesterinemia familiar esen­
cial, utilizando un tipo dC'terminado de dieta. Encuen­
tran que la cantidad absoluta de hidratos de carbono, 
grasas, proteínas v colesterina de la dieta no tiene una 
relación demostrable con la cifra d<' colesterina total en 
el suero. No fué posible d<'mostrar que el porcentaje de 
calorías totales aportadas por los diferentes constitu­
ventes de la dicta estuviera relacionado con la coles­
terina total en el suero. Cuando la hipercolesterina S<' 
debe a una anormalidad heterozigótica de la hipercoles­
terinemia familiar esencial no puede postularse un pro­
néstico adverso, lo que no ocurre cuando la anormalidad 
N; homozigótica. Han podido ver también que la hiper­
colesterinemia per se no tiene un efecto demostrabk 
sobre la duración de la vida. Discuten la significación 
de estos hallazg·os en relación con la ateromatosis, sub­
rayando que en la producción de esta última intervienen 
factorC'S metabólicos muy diversos. 

ConcentraciOJl<''> dt> t'OII''>tt>rina, grasa. total y fosfolí­
pidos en <'1 su€'ro drl hombrE' normal.- Señala el autor. 
en orimer lugar, que el índice' antropológico calculado 
según Stl"omgrC'n varió en sus casos con el aumC'nlo de 
la C'dad hasta los cincu<'nta años; la n•lación <'ntr<' la 
C'dad y el índice fué tabulada, y por medio de la tabla 
pudo dividir los sujetos en tr('s gruoos: uno, principal­
IDC'nte lcptosomático; otr o, intermediario, y otro, princi­
palmente picnico. Observa qut> las cantidades absolutas 
y relativas de fosfolipidos y fosfátidos en el suet·o son 
mayores en los nifl.os que en los adultos. De conformidad 

con otros investigadores, encuentra una tendencia hacia 
los valores más altos de lípidos del suero en las hem­
bras aue en los varones, en los ancianos que en los jóve­
nes y en los pícnicos que en los leptosomátieos. En los 
niños aprecia una tendencia a concentraciones bajas de 
colesterina en el suero, pero las diferencias, sin embar­
go, eran pequeñas y en general sin significación. Los 
sujetos ancianos normales presentan valores de lípidos 
e>n el suero más altos que los jóvenes, lo que posible­
mente puede S<.'r debido a la presencia de alteraciones 
mórbidas características latentes en los sujetos pícnicos 
de este grupo de edad. 

Nefrosi'> de la nefrona infe rior.- Subraya el autor que 
los enfermos en la fase anúrica de la nefrosis de la ne­
frona inf<.'rior pueden ser eficazmente tratados por 
transfusiones sustitutivas repetidas. Después de descri ­
bir la técnica utilizada, señala f'l autor que el procedi­
miento es útil cualquiera quf' sea el origen del síndrome, 
pero más especialmente en las insuficiencias debidas a 
la presencia en la corriente sanguínea de un pigmento 
ｨｾｭ･＠ no ､ｩ｡Ｇｾｺｾ｢ｬ･Ｌ＠ c?mo en las transfusiones incompa­
tibles, he>mohsrs masiva, crush síndrome o quemaduras 
o de un tóxico ligado a una proteína no dializable. La 
experiencia ha demostrado la eficacia de este método en 
los casos más graves con sifllOS neurológ-icos v hemo­
rrág-icos (sepsis por el Cl. perfringensl. El estudio de la 
disminución del nitrógeno ureico de la sangre después 
de la transfusión sustitutiva demuestra que la sustitu­
ción con una cantidad de sangre ieual al vo'umen total 
de sangre del enfermo permite únicamente mantener el 
1:-alance de urea: pero si la cantidad aportada es el do­
ble consigue disminuir el nitrógeno, y en un 25 por 100. 
al día siguiente, por lo que la importancia y frecuencia 
de las transfusiones d<.'ben de estar de acuerdo con las 
necesidades. Fisiológicamente. la transfusión sustitutiva 
permite extraer del organismo la urea y todas las sus­
tancias anormales. sean proteicas o cristaloides, dializa­
bies o no; es particularmente eficaz en la extracción de 
los pigmC'ntos heme, responsables a menudo de la insu­
ficiencia r enal. y de las proteínas ligadas a tóxicos. Me­
jora el balance humoral y repara la anemia, mejorando 
notablemente así el estado general. El empleo alterno 
de la transfusión sustitutiva y de la diálisis es en al¡m­
nos casos, a juicio del autor, una buena solución. En 
cuanto a resultados, señala que utilizando el citado mé­
todo en Francia se obtuvieron 29 curaciones de 44 casos. 

Hipertensión maligna.- Los autores presentan 39 ca­
sos de esta enfermedad, o enfermedad cardiovascular hi­
rcrtensiva (aguda l, con el fin de podt>r obtener un cua­
dro clínico y ｡ｮ｡ｴｯｭｯｰ｡ｴｯｬ￳ｾｩ｣ｯ＠ más claro y subrayar 
la importancia del diagnóstico y tratamiento precoces. 
Han prestado atención <.'Special a aquellos casos qu<.' <;e 
desviaban del cm:so clínico habitual. como por eiemplo. 
un caso de remisión espontánea, otro en el que faltaban 
las tipicas alteraciones oculares v otro en que los tras­
tornos cardinales aparecieron después del comienzo de 
albuminuria y otros signos de afectación renal. Pasan 
revista a los datos clínicos, particulatmente a los deri­
vados de la afectación de los riñones y dt>l corazón v dt> 
la presión arterial. Después de discutir la duración de la 
enfermedad y la causa de la muerte. revisan la anato­
mía patológica, encontrando que sr afectan habitual­
mente los riñones, el corazón, el hígado, r l bazo. el pán­
creas y las suprarrenal<'s, s iendo la arteriolonecrosis la 
lesión vascular característica. En la n•visión de la his­
toria natural y del curso de la enferm<.'dad se demuestra 
que algunos casos no exhiben el típico cuadro clínico. 
Es objeto también de su interés las indicaciones de la 
conversión de la hipertensión b<.'nigna en maligna, as! 
como t ambién las exc<.'pciones raras en el curso clínico. 
Discut en la diferenciación de la gloroérulonefritis eró-
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nica y el tumor cerebral de la hipertensión maligna, (' 
insisten que el diagnóstico correcto de ésta puede ha­
cerse por un estudio cuidadoso de la historia del enf er­
mo y el empleo de pruebas sencillas de función renal. 
En cuanto a tratamiento, manifiestan que cuando se 
llega precozmente al diagnóstico de hipertonía maligna 
debe hacerse la simpatectomía radical; el tratamiento 
precoz, especialmente en las personas jóvenes, consigue 
resultados más satisfactorios que ruando se realiza tat·­
diamente en el curso de la enfermedad o ruando ya estú 
avanzado el proceso arterioesclerótico. 

Tratamiento con ;vodo radiaetivo dt'l hi¡)('rtiroidi.,:n,l. 
Comunican los autores el resultado del tratamiento con 
yodo radioactivo !"", de 184 enfermos de hipertiroidis­
m o. Se consiguió la curacióu en 182; en 13 de ellos se 
presentó un cuadro de hipotiroidismo post-terapéutico y 
dos de tres enfermos con exoftalmos progresivo antes 
del tratamiento continuaron mostrándolo. En conjunto, 
los autores consideran que el empleo de la radiación in­
terna con el r" es el tratamiento de elección para los 
enfermos con bocio difuso tóxico. 

Estados hipermetabóliCOl:> sin hipertiroidi-.mo. Entr,• 
los procesos que cursan con un metabolismo oasal alto 
órganos hemopoyéticos (anemias, policitemia8, leucc­
mias, mieloma múltiple, Hodgi,;in, linfosarcoma>. proce­
sos cardiovasculares (insuficiencia cardíaca cong-c stiva, 
algunos casos de hipertensión, aneurismas ｡ｲｴ･ｲｩｾｶ･ｮＧｬﾭ
sos), tumores malignos con o sin metástasis, fl·ocromo­
citomas, dermopatias extensas con eritrodermia y la E-n­
fermedad de Paget. Las observacwnes ¡·ealizadas en 
89 enfermos con diferentes procesos de los tndicados, 
que cursan con hipermetabolismo basal sin el cuadro 
clínico del bocio tóxico difuso; los estudios de la función 
tiroidea por medio de las determinaciones de los niveles 
en sangre de yodo ligado a proteínas y por el empleo de 
los estudios de eliminación de dosis trazadoras de P", 
han demostrado que no hay evidencia de aumento de la 
actividad tiroidea en dichos trastornos. Llegan a la con­
clusión de que el mecanismo del hipermetabolismo en 
estos enfermos no está claro, pero que es de base dife­
rente a l del bocio tóxico difuso. 

Nódulos pulmona res asociados con la estenosis mitrat. 
Los autores presentan dos casos de nódulos pulmonares 
asociados con estenosis mitra!. Aunque el primer en fer­
mo exhibió las á reas "blandas" de infiltración y el se­
g undo las áreas de densidad "cálcica", de acuerdo con 
la distinción mantenida en la literatura, los autores su­
gieren que ambas deben ser interpretadas sobre las mis­
mas alteraciones básicas; éstas consisten en una combi­
nación de hemosiderosis, fibrosis, alteraciones conges­
ti':a.s ｣ｾ￳ｮｩ｣｡ｳ＠ y vasos ingurgitados con calcificación y 
ostftcactón representando una reacción más extrema a 
las a lteraciones degenerativas. El segundo caso sirve 
también para subrayar que no todo caso de calcifica­
ｾｩ￳ｮ＠ pulmonar es debido a tul:erculosis o histoplasmosis; 
mcluso aunque la mayoría son debidas a estas dos infec­
ciones, deben realizarse las pruebas cutáneas para lle­
gar a un diagnóstico exacto. 

The Journal of the American Medica) Asso­
ciation. 

14{) - 9 - 2 de julio de 194\! 

Artritis . E. F. Rosenberg. 
Resumen de. las enfermedades cutáneas más corrientes l n 

• la práctica genet:a!. E. C. Fox y T. L. Shields. 
• ｒ･ ｳ･｣｣ •ｾｮ＠ del ｡ｊ＿￩ＡＧ､ｴｾ･＠ a uricular izquierdo. J . L . Madden. 
ｔｲ｡ｴ｡ｭＱ･ｮｴｾ＠ qlllrurg •co del "pulmón cardiaco". P. Coss!o 

e I. ｐ･ｲｾ｡ｮ･ｳＮ＠
Nor-epinefrina (arterenol, simpalina N) como droga pre­

so.ra. M. Joldenber., V. Apgar, R. Dete•·iing y K L . 
ｾｮｾ＠ . . 

Encefaloml.elitis equina del E s t e en Chicago. w . Saph it· 
y A. M1lzer. 

Eritema multiforme grave con afectación intestinal G M 
. Cr'!-wford y R. H. Luikart. · · · 

ｌｭｦｯ･ｾｴｯｳ＠ e inmunidad. 
Empleo de isótopos en estudios sobre la formación de he­

moglobina. 

Actividad paratiroidea y al rii\ón 
Contaminantes qu!miros d<> loR alimentos. 
Amiloidosis primaria. 
Ritmos cardiacos anormales t•n la ｴ･ • ﾷ｡ｰｾｵｴｩ｣｡＠ eon d igi­

toxina. 

Uesección del a¡M'ndice anrleular iz(¡ulerdo.-Sefiala el 
autor que el origen más frecuente de un émbolo arterial 
periférico es C'l desprendimiento total o parcial de un 
tmmbo mural localizado en una de las cámaras cardía­
cas y que generalmente dependen de trombosis corona­
ria con infarto miocárdico y de cardiopatías reumáticas. 
En aproximadamente el 90 por 100 de los casos de in­
farto miocárdico son los ventrículos particularmt·nte c1 
izquierdo, el sitio de formación del trombo, y t•n más 
del 90 por 100 de los casos de cardiopatias reumáticas 
los trombos están localizados en las aurículas, especial­
mente en los apéndices auricular es. Subraya que la 
trombosis cardíaca mural varía en relación directa con 
1& edad del ｅｾｮｦ･ｲｭｯＬ＠ la presencia de fibrilación auricu­
lar o de insuficiencia cardiaca congestiva. Las embolias 
arteriales periféricas se asocian más frt>cucntrmrnte con 
cardiopatías reumáticas y se producen aproximadam<'n­
te en el 45 por 100 de los rasos y en l'l 15 por 100 ó 20 
por 100 la embolia cerebral es la causa mmediata de la 
muerte. Con el fin de quitar supcrficir para la forma­
ción de los trombos murah•s y por lo tanto como método 
profiláctico de las embolias arteriales, se ha n·comenda­
do la resección del apéndice auricular izquierdo. El autot· 
comunica dos casos en los cuales se hizo dicha intcrv,·n­
ción y en los cuales el cuadro clínico. ad!'más de los !ng­

nos típicos de la cardiopatia. se caractl'rizaba por , robo­
has repetidas: uno de C'llos falleció y el otro no ha vuC>I­
to a tener embolias ocho meses después clr> la inll'rvt·n­
ción. Termina el autor declarando que la única lndica­
C'ión para la intervenc•ón rstá en un enfermo con car­
·Hopatía reumática y estenosis mitra!, con o sin fíbr1la­
Clón auricular, que haya tenido una o más oclusiones 
embólicas recientes 

Tratamiento qulrúJ'g"ICO del "pulmón cardíaco". -Hay 
tres procedimientos para combatir quirúrg icament<> el 
estancamiento sanguíneo irreductible del pulmón en las 
cardiopatías: la anastomosis de una vena pulmonar con 
la arteria subclavia, arteria esplénica o su vena homó­
nima, a valvulotomía tricúspide y la ligadura de la vena 
cava inferior por debajo de las venas renales. Los auto­
res comunican haber realizado estos dos últimos proce­
dimientos en enfermos con insuficiencia cardíaca y or­
topnea permanente que no respondían ya al tratamiento 
médico. Han podido observar una mejoría inmediata y 
dramática, que se ha prolongado ulteriormen t<> hasta un 
periodo de seis m eses, que es su tiempo de observación 
más largo. Creen que el tratamiento quirúrgico d!'l "pul­
món cardíaco", irreductible médicamente, debe <'omen­
zarse por la ligadura de la vena cava inferior y seguirse 
por la valvulotomia tricú spide, a menos que haya exten­
sas obstrucciones vasculares en las extremidades que ha­
gan inútil la primera operación; la ausencia de aumen­
to de la presión venosa como consecuencia de la eleva­
ción de los miembros puede considerarse com o una indi­
cación para la valvulotom ia desde el principio y en la 
estenosis mitra! este procedimiento es probablem r ntr lo 
más satisfactorio. 

140 - 10 - 9 de julio de 1949 

Prostatectomía rel!·opúbica. F . A. Bt>neventi y F. P . 
Twinem . 

Granuloma cutáneo por contamin ación accidental <on IH'-
rilio fosforado. A. D. Nicho! y R. Dom!nguez. . 

D erm a titis venenata por compuestos m ercuria lcs o•·g[tn•­
cos. L . E . Gaul v G. B. Underwood. 

• Administración perora ! de ácido undecilénico en el psoria­
sis. H . H. Perlman e I . L. Milberg. 

Sobre la alergia al aceite de algodón. H. S. B ernton , E. J. 
Coulson v H. Stevens. 

Incidencia de pelagra. W . B. Bean, R . W . Vilte r y M. A. 
Blan kenhorn. 

• F iebre consecutiva a la simpatectomla toracolumbar. J. 
L . Chassin v J. W. Hinton. 

Relaciones del triptófano y el ácido nicot!nlco. 
E streptomicina en la tuberculos is pulmonar. 
Dermatomas en las extremidades. 
Control del tifus murino con DDT. 
Terapéutica de alteración en la tuberculosis pulmonar. 
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Administración peroral de ácido undecilénico en el 
psoriasls.-Comunican los autores el tratamiento d.? 
41 psoriásicos con ácido undccilénico por vía oral; en 
algunos de estos enfermos se trataba de formas recal­
citrantes de la enfermedad; en ningún caso se aplicó 
medicación tópica. La dosis diaria adoptada fué de 19,8 
gramos; no se presentaron efectos tóxicos intensos o du­
raderos: sólo ligeros trastornos gastrointestinales y en 
un enfermo hubo de suspcnedcrsc el tratamiento. D e los 
40 enfermos con lesiones cutáneas, 12 mostraron una 
mejoría indudable durante el tratamiento, 15 mejoraron 
algo, en 10 no hubo modificaciones y tres se agravaron; 
en siete de ocho enfermos con artritis psoriásica se notó 
una mejoría dr los dolorrs. A juicio de los autores pa­
rece posible que el ácido undccilénico tenga una influrn­
cia favorable sobre rl curso del psoriasis, pero que es 
preciso ampliar la investigación ant<'s d<' sacar conclu­
siones definitivas. 

. Fiebre conSE"cutiva a la simpatectomía toracolumbar. 
Los autorrs r<'fierrn dos casos a los qu<' se había reali­
zado una rxtrnsa simpatrctomía toracolum bar y que 
con motivo de una ola dp calor rxhibieron una evidente 
Pl<'vación de temperatura. Explican este fenómeno en 
virtud de que la abolición de la mayor parte de los me­
canismos de sudoración hace a estos enfermos suscepti­
bles a las altas temperaturas ambientales, especialmen­
tr durantt• el periodo postoppratorio preroz. 

140- 11 - 16 de julio ele 1949 

El laboratorio en el diagnóstico ｾﾷ＠ control dt> la enferme­
dad. F. W. Konzelmnnn. 

• Poliomit•litis no paralitica y ｭ･ｮｭｧｯｾ･ｮ｣･ｦ｡ｬｩｴｩｳ＠ parotidica. 
L. Kilham, J. LeHns y J. F. Endcrs. 

ｄｩ｡ｾｮ￳Ａｬｬｩ｣ｯ＠ dinko para la r<•habilitación. A. R. Shands. 
Profilaxis de la g-onorrea con tabletas de penicilina. H. 

Eagle, A. V. Gu<le, G. E. B('cl<mann. G. Mast J J. 
Snpl'ro y J. D. Shindled!'cl<et· · · 

• Cefalea asociada con nll<'t'aciones en la columna cervical. 
A. l. Josey. 

'Tratamiento de la pnrapl<'jia const'cutiva a trauma de In 
médula. L. W. Freeman. 

Obstrucción urinat·ia debida ttl C'lot·ut·o de tt·ipelenamina. 
S. A. Wolfson. 

Poliomielitis no paralitica .r nwningolc'ncefalitis pat·o­
tídica.- Señalan los autores que entre 17 enfermos hos­
pitalizados con el diagnóstico dE> poliomielitis no para­
lítica, seis demostraron tener una meningoencefalitis pa­
rotidítica, según se vió por los resultados de las reac­
ciones serológicas, y el virus pudo aislarse en el líquido 
cefalorraquídeo de tres enfermos. Subrayan que el diag­
nóstico inequívoco de poliomielitis no paralítica es difí­
cil o imposible de hacer sotre la base de observaciones 
cl!nicas, de laboratorio y epidemiológicas, y puesto que 
no es rara la presentación de tal tipo de meningoencefa­
litis sin afectación de la glándula salivar, deben reali­
zarse las reacciones serológicas antes de diagnosticar 
una poliomielitis no paralítica. 

Profilaxis dE> la gonorr('a con tabletas de penicilina. 
Se refieren en este trabajo las experiencias realizadas 
con el fin de valorar la eficacia profiláctica o abortiva 
en la gonococia de la penicilina en tabletas por vía oral. 
En primer lugar, se administró a los sujetos una tableta 
de 100.000 unidades a un grupo y otra tableta de un 
placebo a otro que actuó como testigo, y aproximada­
mente a las dos horas del posible contagio; en el grupo 
testigo la incidencia de blenorragia fué del 12,2 por 
1.000, mientras que en el que tomó la penicilina fué del 
1,8 por 1.000. En segundo lugar, y de igual manera res­
pecto a los dos grupos, salvo que la tableta de penicilina 
fué de 200.000 unidades, la incidencia de blenorragia f ué 
del 10,8 por 1.000 en el testigo y ningún caso en el tra­
tado. Por último, la experiencia consistió en dar una ta­
bleta de penicilina de 250.000 unidades a los que la pi­
dieron y el resultado fué que presentaron blenorragia 
el 3,9 por 1.000 de los no tratados y un caso dudoso de 
contaminación ulterior (1 pot· 1.000) entre los tratados. 
Los autores concluyen que este tratamiento profiláctico 
de la blenorragia con penicilina por vía oral posee una 
gran eficacia y, por otro lado, declaran que no han 

observado la producción de sensibilización a la droga y 
que no enmascara una posiblE> infección sifilítica. 

Cefalea asociada con alteracione<, en la columna cer­
vical. - El autor refiere un grupo de enfermos que pre­
sentaban un cuadro de cefalea de localización frontal y 
occipital, generalmente con dolorimiento en el cuello 
siempre con una pérdida de la lordosis norJYal de la co­
lumna cervical, demostrada radiográficamrnt . A su jui­
CIO, la causa de esta cefalea reside con tr.rh probabilidad 
Pn una torsión de la parte alta de la co:•:mna ccrv1cal y 
considera que la transmisión del dolor a la región fron­
tal está condicionada por la distribución escleratómica 
o quizá relacionada con la porción CE-rvical dt! P.úclco 
del quinto par craneal. El tratamiento debe dh i_t!"irs l· 
principalmE-nte hacia la inmovilización y tracción de la 
cabE-za. 

HC - 12 - 23 de julio dt> 1949 

Tumot·es benigno!; de la mama. H. C. Saltzstt'in y R. S . 
Pollacl<. 

Procedimientos opcratol'ios frente a los no operatorios 
en los ltbroides uterinos. R. T. Frank. 

• Lesiones de los nervios reriféri<-os pot· administración de 
penicilina. T. R. Broadbent, G. L. Octon y B. Woodhall. 

Hematoma extradural en la infancia v niñez. F. D. Tn­
graham, J. B. C'amobcll y J. Cohen: 

El problema de la asistencia médica a los indio; na\ajos. 
M. Fijoan y C. S. McCamman. 

'Tratamiento de la paraplejía consecutiva a trauma <le la 
médula. L. W. Freeman. 

Una reacción fatal al metapirilene <thenylenel. H. F. Ri­
ves, B. B. Ward y M. L. Hicl<s. 

Gafas con espejo para los enfermos con hemianopsia. 
E. Bell. 

Estado actual de la terapéutica y profilaxis d<> la silicosis 
con aluminio. E. W. Brown y W. Van Winl<le. 

Fiebre Q. 
Educación sanitaria del oúblico. 
Tratamiento del paraplé)ico. 

Procedimiento.., operatorio;, frente a los no opE"t·atorio., 
ｾＧｾＧＧ＠ los fibroidE>s uterinos.-Los fibromíomas dE>l útero, los 
tumores más frecuentes del aparato genital femenino, 
son neoformaciones funcionales, dependientes en su ma­
yor parte de una estimulación estrogénica. Señala el au­
tor que de 3.000 enfermas ginecológicas tenían fibromas 
916, o sea el 30,5 por 100. Los síntomas más frecuentes 
y característicos son las hemorragias excesi\ as, prolon­
gadas o demasiado frecuentes ( 54,7 por 100 l; tenían do­
lores el 20 por 100 y el 6,2 por 100; sin embargo, no 
mostraban síntomas. Sólo hubo seis accidentes urgentes 
de ｾｯｳ＠ ＹＱｾ＠ casos que exigieron una intervención quirúrgi­
ca mmedtata y en sólo dos la urgencia era debida direc­
tamente al fibroide (torsión de la neoformación subperi­
toneal y expulsión a través del cervix). Considera, pues. 
que los fibroides rara vez exigen un tratamiento de ur­
gencia; además no conducen a la producción de cáncer, 
más del 50 por 100 se detienen y no exigen operación, 
que los de tamaño pequeño situados en el fundus rara 
vez interfieren con el embarazo y el parto y que en la 
menopausia pueden involucionar y desaparecer. Subraya 
que para decidir sobre el procedimiento terapéutico in­
dicado cuando coexisten el tumor con embarazo requiere 
una gran experiencia, señalando que cuando el tamaño 
del tumor es mayor que un feto de seis meses en una 
enferma en el segundo o tercer mes de embarazo exigt' 
la miomectomía, como también cuando el tumor bloquea 
la pelvis, pero que la necrosis aséptica puede desapare­
cer con el tratamiento conservador. Por otro lado, los 
fibroides mayores que un feto de cuatro meses precisan 
la operación en el 90 por 100 de las enfermas. Declara 
que en líneas general no está justificada la histerecto­
mía total, que la tendencia actual en el tratamiento de 
tales tumores es demasiado radical y que la operación 
S<' realiza demasiado a menudo. 

Lesiones de los nenios ｰ･ｲｩｦｾｲｩ｣ｯｳ＠ J>Or administración 
de t>enicilina.-Describen los autores cuatro casos de le­
siones de los nervios periféricos por inyecciones de peni­
cilina. En esencia, los enfermos exhibieron lo que pare­
cía ser una reacción tóxica a grandes concentraciones 
de penicilina inyectada en o adyacente a un gran tronco 
nervioso periférico. Esta neuritis se caracterizó por un 
intenso dolor inmediato irradiado distalmente a lo largo 
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del segmento afectado, anest esia completa, que L·n dos 
casos se hizo permanente. La reacción no muestra sr­
mejanza con cualquiera de las secuelas traumáticas bien 
conocidas de la anest esia con p roraína. Ta l r eacción 
puede ser más intensa en presencia de un vehículo como 
la cera, p ero no depende totalmentr de dicho vehículo. 
La observación operatoria en dos de los casos sugierr 
una lesión intraneural y no una compresión extrancnral, 
de acuerdo con el cuadro clínico qur traducr una pro­
funda alteración en los axones motores. 

140 - 13 - 30 de julio de 1949 

• Tr·ombopenia v aumento de In frag-ilidad capilar en las 
cnfe rmeda(tes del hlgndo. F. B. \Vhitesell y A. M 
Snell. 

Los peligros de la medicación intratecal. C. \VIlson, C. 
R upp y \V. \V. ｜ ｖｩｬｾｯｮＮ＠ . 

Una evaluación de la leucotomra prcfrontal. H. C. ::io­
lomon. 

• Casos problema de bocio tóxico difuso tr·atados con yodo 
radioactivo.-:M. Prinzmetal, C. ｾＱＮ＠ Agress, H. C. Berg-­
man y B. Simkim. 

Ejercicios médicamente prescritos para los enferm_o:s n€u­
ropsiquiátricos. A. B. C. Knudson y J. E. Dans. 

Penetración reforzada a través de las mucosas. 
Coli na y la prevEnción de ateroesclerosis aórtica experi­

mental. 
Síntesis del ácido nicotlnico. 

Trombopenia y aumento de la frag ilidad capila r en 
las enfermedades del hígado.-Subrayan los autores que 
la disminución en el número de plaqurtas y cl aumento 
de la fragilidad capilar son defectos extremadamente 
frecuentes en las enfermedades parcnquimatosas del hí­
gado. Llaman la atención sobre la existencia de una 
cierta r e'ación entre la presencia de tales defectos y un 
estado anormal de los coloides del suero y especialmente 
un gran aumento de la gamma globulina. Decla ran que 
es muy importante establecer una diferenciación cntre 
los trastornos t roml::ociticos y capilares detidos a la 
hepatopatía de los de la verdadera trombopenia idiopá­
tica, y a este respecto insisten que todos los enfcrmos 
con púrpura t rombopénica idiopática deben ser explora­
dos desde el punto de vista de su función hepática, re:a­
lizándose incluso la punción biópsica del hígado en caso 
necesario, antes de plantear la conveniencia o no de una 
csplenectomia. Por último, señalan que cuando existen 
tales trastornos el tratamiento quirúrg ico se complica, 
puesto que al riesgo dc la hemorrag ia por la trombope­
nia y al aumento de la f ragilidad capilar se añade el de 
la existencia previa de un déficit de protrombina, de­
biéndose además tener presen te el ｰ･ｾｩｧｲｯ＠ de la precipi­
tación de la insuficirnria hepática termina l. 

Casos problema de bocio tóxico difuso tratados con 
yodo radioa.cth·o.- El tratam iento quirúrgico es satis­
factorio en la mayor parte de los casos de tirotoxicosis, 
pero hay enfermos en Jos que no se puede realiza r por 
haber habido recidivas postoperatorias por ex ist ir una 
insuficiencia cardiaca congestiva grave, por t ratarse de 
enfermos con inestabilidad emocional extremada o psi­
cosis franca o por ser de una t oxicidad difícil o impo­
sible de controlar antes de la operación. El propósito de 
este trabajo es demostrar que tales enfermos pueden ser 
tratados con éxito por medio del yodo radioactiva. Lo 
utilizan los autores en 18 casos, de los que en t res ex is­
tia una insuficiencia cardíaca congestiva, en otros tres 
psicosis o extremada inestabilidad de recidiva postiroi­
dectomia y en uno era un proceso maligno. De los 18 en­
fermos se consiguió en 16 estabilizar su función tiroi­
dea; un enfermo murió por causa ignorada varios meses 
después de la complet a remisión; un enfermo tiene to· 
davia ligeros síntomas tóxicos y en sólo un enfermo se 
obtuvo un franco fracaso t erapéutico. 

The Journal of Experimental Medicine. 

91. 6- 1950 

Observaciones sobre la a glutinación de h ematíes tra t a dos 
con polisacá ridos con antrsueros de tula r emia. M. M. 
Alexander, G. G. Wright y A. C. Baldwin. 

• Proteinuria de renlna en la rata. II. Demostración de que 

la renina no interfiere con la absorción tubular de he­
moglobina humana purificada o albúmina bovina. L. 
J. Rather y T. Addis. 

' Poliomielitis en el rhimpancé. D. M. Hor1'1tmann y .T. L. 
Melnick. 

• PaRo dr hematil'S radiacti\·os desde la cavidad peritomal 
a la sangrE' durante la ascitis expuim<.>ntal. F. W. 
McK<.>c y W. B. St<.>wert. 

Estudios quimicos en las n'lacion<.>s ｬｬｵｴＮＧｳｰｃＧ､ＭｶｩｮｲｾＮ＠ VI. 
Estudios inmunoquimicos sobre la ¡nu·cza de cone<.>n­
trados dr vnr·ios virus barterianos preparados por di­
ｦ･ｮｾｮｴｃＧｳ＠ métodos de centrifugación difer·C'ncinl. S. s. 
Cohcn y H. Arbogast. 

VII. Comparación de algunas propicd:Hles <ll' tres par·es 
de mutantes de virus bacterianos. S. S. Cohen y R. 
Arbogast. 

• La histoqulmica de los hidrocarbonaflos estU<lin<la ror ti·t·· 
ni e as de a.c<.>tilación. J. F. A. McManus y .r. 1<: . Ca>;on. 

Las propt'<iaoes de miofibrillns cstl'iadas dl' mamlf,'ro ais­
ladas por un mí'todo cnzimúti('O. A. F. !:khnie]( v e 
M. Hac;s · · 

Prot<"inuria de renina <'n la rata .- La inyección de re­
nina produce proteinuria. Se ha pensado que csta pro­
teinuria se halla ligada al efecto presor, de tal forma 
que al aumentar la presión dentro dcl glomérulo pasa 
más proteína a través de la mcmbrana del mismo. 
Brandt y Grulm han pensado que el efecto podría más 
bien ser debido a falta de reabsorctón de las partículas 
de proteína normalmente filtradas y rt'absorbidas. En el 
presente trabajo se estudia en ratas la reabsorción de 
hemoglobina purificada humana, inyectada mtrapelito­
nealmente, junto con renina. La cantidad dc proteínas 
eliminadas por la orina es muy grande y el riñón aumen­
ta de peso, probablemente a causa de la gran rantidad 
de hemogloblina atrocitada en los tubuli. S1 dl·muestra 
así que no es la falta dc absorción la causa d!• la pt o­
teinuria, sino que es más probable qup se deba a un 
aumento de la presión de ftltracíón o a una mayor per­
meabilidad de la membrana glomcrular. 

Poliomielitis en el chimpanc(>. ｊ＼ｾｮ＠ los chimpancés cs 
fácíl producir poliomid tis, incluso sm mantfl'staewncs 
clínicas, pero con inmunidad subsiguit•nt¡• Como la ud­
min istración oral del vtru, raramlnt..., hacP apar. ·r n.a 
nifestaciones paralitica::;, la prueba de la inmunidad so­
lamente puede deducirse de que el animal no se hace 
portador intestinal del virus. Los autores han estudiado 
la inmunidad en 18 animales inoculados oral o subcutá­
neamente. E n 16 de los casos sc produjo enfermedad (se 
hicier on portadores intestina les). Solamente uno de 12 
pudo ser r einfectado con u na raza homóloga de virus. 
Con una raza heteróloga pudieron ser reinfectados siet e 
de 10 chimpancés. El estudio de los ant icuerpos se com­
portó perfectamente de acuerdo con est os datos clinicos. 

Paso de hematíes radiactivos d<"sde la cavidad peri­
toneal a la sangre durante la ascitis experimentaL-Se 
sabe desde ant iguo qué hematíes intactos pueden ser 
reabsorbidos desde el peritoneo, pr obablemente a t ravés 
de los estomas que unen la cavidad peritoneal a los lin­
fáticos. El método de producción de ascitis por lig adura 
de la vena cava sobr e el diafragma permite estudiar de 
nuevo el fenómeno. Cuando en tales perros ascíticos se 
inyecta intraperitonealmente hematíes con h ierro radi­
activo, se observa su r ápido paso a la sangr e. Cuando el 
animal está produciendo activamente ascitis, el paso de 
los hematíes a la sangre es menos r ápido que cuando 
no se está formando ascitis. En los perros normales, el 
paso de hematíes de la cavidad peritoneal a la sangre 
es completo en setenta y dos horas, en tanto que en los 
perros ascíticos permanecen aún del 5 al 47 por 100 de 
los hematies al cabo del citado tiempo. 

La hlstoquimica. de los hidrocarbonados, estudiada por 
técnica de a.cetila.ción.- El ácido peryédico es capaz de 
formar aldehídos de los 1-2-glicoles. E sta r eacc ión se 
puede utilizar en histoquimica para la demostración de 
los hidrocarbonados, teniendo presente la posibilidad de 
colorear los aldehídos con el r eactivo de Schiff. Cuando 
se acetilan los grupos oxhidrilos de los 1-2-glicoles, la 
reacción ya no puede producirse, pero vuelve a obtener­
se la tinción si se eliminan los grupos acetílicos con un 
álcali. McManus, que ya había propuesto otros métodos 
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a base de ácido peryódico, expone tres técnicas en el 
trabajo para la acetilación y supresión ulterior de los 
grupos acetílicos, mediante los cuales puede tenerse la 
seguridad de la naturaleza hidrocarbonada de las es­
tructuras tefí.idas. Serían a s! más o menos completa­
mente de naturaleza hidrocarbonada las membranas ba­
sales del rifí.ón, la reticulina esplénica, la mucina epite­
lial, la sustancia fundamental del cartílago, la hialina de 
la gloméruloesclerosis intercapilar, la sustancia inters­
ticial de los vasos, etc. 

Medicine. 

29 - 3- 1950 

• Insuficiencia !'Ulmonat·. E. F . Bald\\'in, 
Anhidrosis. vv. B. Shelley. 

• Anorexia nerviosa. J. C. Nemiah. 

Insufici<'ncia pulmonar. Se <'Studian en el trabajo 
16 casos de grandes quistes pulmonares. Teniendo en 
cuenta que en algunos casos se halla justificado el tra­
tamiento quirúrgico de los mismos, el conocimiento de 
la capacidad funcional del parénquima pulmonar res­
tante tiene un considerable interés. Se pueden así dife­
renciar tres grupos de enfermos, según el grado de co­
municación del quiste con el árbol bronquial y según el 
enfisema del parénquima restante. En los casos ::;in en­
fisema y con amp. ia comunicación con el bronquio el 
único hallazgo es un g ran espacio muerto. Cuando no 
hay enfisema, pero la comunicación es precaria, se de_s­
arrolla insuficiencia pulmonar, dependiente del tamano 
de los quistes y de las condiciones de presión en los ｭｩｾﾭ
mos. El t ercer grupo de casos es aquel en que ｳｾ＠ asoc1a 
un enfisema del resto del pulmón. La intervención qUI­
rúrgica es obligada en los pacientes del segun•io grupo. 

Anhidrosis.- La falta de sudoración es rara en _ com­
paración con la gran frccuencta de la hlpermarost.s. 
Los autores hacen un análisis detallado de la fisJOlog1.a 
de las glándulas sudoríparas y clasifican las anh1dros1s 
en tres grupos, según se deban a alteraciOnes de los 
centros nerviosos, a alteraciones de las prop1as glán­
dulas o su origen sea desconocido. Es notable la gran 
cantidad de enfermedades generales que puede pre­
sentar una anhidrosis asociada a su sintomatologia. En 
el trabajo se refieren ocho ejemplos no publicados an­
teriormente y que ilustran la diversidad de causas que 
la anhidrosis puede t ener. 

Anorexia nerviosa.- Los motivos psíquicos de la ano­
rexia han sido poco analizados y la mayor parte de 
los trabajos publicados sobre el asunto se refieren .a 
un número muy pequeño de enfermos. En el trabaJO 
presente se analiza la historia de 14 enfermos. La sm­
tomatología digestiva es considerada por el ｡ｵｴｯｾ＠ como 
más amplia de lo que suele hacerse, ya que mcluye 
todo tipo de alteraciones del apetito, incluso la ｢ｾｬｩｭｩ｡Ｎ＠
Generalmente se asocia a un trastorno en el s1gntficado 
sexual de la boca y a una defectuosa adaptación al me­
dio. Es muy frecuente la existencia de uno de los padres 
muy dominante, con sentimiento de hostilidad hacia el 
mismo, así como sensaciones de inferioridad, necesidad 
de apoyo y dependencia y deseo de independencia y 
libertad. Frecuentemente se trata de personalidades in­
fantiles, emocionalmente frias, que no establecen fácil­
mente relaciones afectivas con otras personas. 

Archives of Neurology and Psychiatry. 

64 - 1 - 1950 

• Intoxicación barbitúrica crónica: Estudio experimental. H. 
Isbell, S. Altschul, A. J. Eisenman, H . G. Flanary y 
H. F. Fraset·. 

Conducta ｡､｡ｰｴ｡ｴｩｱｾ＠ en perros sin neocortex. A. \Vikler. 
Estudio de estlmulos somestésicos en el desarrollo de la 

excitación sexual en el hombre. M. Herman. 
• Sección de las fibras en U de la corteza motora en casos 

de parálisis agitante (enfermedad de Parldnson). S. 

Cobb, J. L. Pool, J. Scarff, R. S. Schwab, A. E. Wal­
ker v J. C. White. 

Floculaéión de cefalina-colesterol y prueba de la turbidez 
del timol en la esquizofrenia. J. E . Oltman y S. 
Friedman. 

Degeneracion transsináptica en el sistema visual. J. X. 
Haddock y L. Berlin. 

• Astrocitomas del cerebelo. R. F. Mabon, H. J. Svien, A. 
W. Adson y J. Kernohan. 

NEuritis aislada de un filamento sensorial de un tronco 
nervioso r¡erifédco. A. Gorclon. 

• Electromiograf!a en el diagnóstico del sinclrome de com­
presion radicular. P. A. Shea, W. W. Woods y D. H. 
Werden. 

Química de la degeneración walleriana. A. C. Johnson, 
A. R. McNabb y R. J. Rossiter. 

Intoxicación barbitúrica cnmca: estudio experimen­
taL-El consumo de barbitúricos es actualmente extra­
odinario y plantea problemas médico-legales de düícil 
resolución. Los autores han pretendido estudiar algu­
nos puntos poco dilucidados de la intoxicación. ｢｡ｲ｢ｩｴｾﾭ
rica por la experimentación en cinco voluntanos, anti­
guos morfinómanos. L os sujetos fueron sometidos du-
1 ante noventa y dos a ciento cuarenta y cuatro días a 
dosis de barbitúricos suficientes para provocarles una 
intoxicación leve o grave. Los sintomas son similares 
a los del alcoholismo crónico y los enfermos demues­
tran una cierta habituación, de tal forma que toleran 
dosis que, administradas de primera intención, les pro­
ducirian una intoxicación grave. La supresión brusca 
de los barbitúricos origina un sindrome de abstinencia, 
caracterizado por debilidad, temblor, ansiedad, anore­
xia, náuseas, vómitos, pérdida de peso, taquicardia y 
taquipnea, convulsiones, etc.; la psicosis de abstinencia 
recuerda el delirium tremens. Posteriormente se logra 
una completa desaparición de los sintomas. 

Sección de las fibras en U de la corteza motora en ca­
sos de parálisis agitante (enfermedad de Parkinson) .­
Se trata de una comunicación negativa. Hace dos años 
que Meyer comunicó un buen resultado en un caso de 
hemibalismo por una incisión en el área 4 de Brodmann, 
la cual debe interrumpir las fibras en U entre las áreas 
4 y 6. La operación fué propuesta con este motivo 
para el tratamiento de los enfermos con síndrome par­
kinsoniano. Los autores han tratado nueve casos y co­
munican brevemente sus resultados. Tan sólo dos mejo­
raron muy ligeramente y dos empeoraron; los restantes 
no se modificaron en su sintomatologia lo más mínimo 
por efecto de la intervención. 

Astrocitomas del cer ebelo.- Analizan los autores 131 
casos de astrocitomas del cerebelo estudiados en la Clí­
nica Mayo. Si se gradúan en cuatro t ipos, según su des­
diferenciación, el 83 por 100 de los casos pertenecen al 
tipo 1, es decir, al histológicamente más benigno. En 
51,5 por 100 de los casos se hallaba el tumor en la linea 
media. Existían dos veces más tumores quísticos que 
sólidos, y de los tumores quísti'cos el 60,5 por 100 esta­
ban en un hemisferio; de los tumores sólidos, el 76,7 
por 100 estaban dominantemente en la línea media. Si 
se piensa que los quistes se forman por destrucción 
parcial del t ejido, se comprende que sean más frecuen­
tes en los hemisferios, en Jos que la sintomatologia 
suele ser más tardía. El pronóstico no depende del 
carácter quístico o macizo de la tumoración. 

E lectromiogra.fía en el diagnóstico del síndrome de 
compresión ra.dicular.- La electrorniografía, que hasta 
ahora se babia utilizado sólo en investigaciones fisioló­
gicas, está en t rando en el campo de la clínica desde 
que los progresos de la electrónica han permitido pro­
ducir comercialmente un aparato sensible que utiliza un 
electrodo de aguja, introducido directamente en el 
músculo que se explora y cuyos potenciales de acción 
se estudian con un osciloscopio de rayos catódicos. Los 
autores lo emplean para la localización exacta de le­
siones que producen compresión radicular, deduciéndose 
de la demostración de fibrilación de denervación. De 
75 casos estudiados, la mayoría producidos por hernias 
de disco intervertebral, en 68 se obtuvo una localización 
exacta. La mielografía con un compuesto yodado pro­
porcionó resultados concordantes en 58 de los 68 casos. 
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The Journal of Pediatrics. 
37 - 1- 1950 

• Insuficiencia s uprarren a l en la infancia. L. J. Geppert, 
W. A. Spencet· y A. M. Richmond. 

• Empleo de c loromicetina en infecciones. P. Cohen Y R. 
Sehwartz. . . • 

• Meningitis por influenza tratada con clorom1cetma, R. W. 
Carabelle, D. D. Mitchell "y G. W. Salmon. 

Un caso d(' meningitis por bacilo de Pfe1ffer tratado con 
polimixina B 1aerosporina) .. E. Brakeley. 

• Coat·tación de la aorta en la pr1mcra mfanc1a. M. M. Ca­
lodney y M. L. Carson. 

Protromlima en el rec1t!n nacido. S. Kove y C. Banton: 
• Protrombina en el recién nacido. Efecto de la sultacha­

zina sobre la protr·ombina dl.'l recién nacido. S. Kove 
y C. Benton. . . · S D 

Púrpura trombopénica eongémta. H. R. L1tschfleld, . · 
Sternbl rg y B. ｾｉＮ＠ Zwe1fler. . 

Hemorragia espont(Lnl.'a en un hemang10ma de la protu-
berancia. B. F. Grotts. . h 

Ausencia <'ongcnita de los genitales externos. J. D. K1rs -
baum. ... ··• A Obstrucción intestinal múltiple en un ｲ･｣ｾ＼Ｚｮ＠ nacruo. . 
Matheson. . . 

Conocimientos r·eciente!l sobrE' la patogema de la poiloml<?­
litis. C. Jungeblut. 

Insuficiencia suprarrenal en la infancia. Son. muy 
raros los casos de enfermedad de Addison en la mfan­
cia. Jaudon sólo pudo encontrar 62 en menores de quin­
ce años, descritos basta 1946, y solamente cuatro eran 
menores de cinco años. Los autores descnben un caso 
en un niño que sólo vivió veinte meses. Es probable­
mente el primer caso descrito en niños tan pequefios 
de síndrome de insuficiencia suprarrenal pura, pues 
más frecuentemente es la asociada a intersexualidad. 
Se trataba de un caso de bipoplasia de la corteza 
adulta, si bien no se puede excluir que se trate de la 
consecuencia de hemorragia intracapsular. Desde el 
nacimiento el nifio tuvo frecuentes vómitos y a veces 
､･ｰｯｳｩ｣ｩｯｮｾｳ＠ algo blandas, pero no franca diarrea. ｾ＠
tinte de la piel era como tostado por el sol y no tema 
ptgmentaciones en mucosas. No extstía ｢ｩｰｯｴ ｾ ｮｳｩ￳ｮＬＮ＠ ex­
cepto en las épocas de esfuerzo. Los datos bwquimtcos 
eran tdénticos a los de la enfermedad de Addison dt>l 
adulto. En. 'lU. fa.<iP fina.l. ｴｊｾｗｾ＠ 'W.'l.. lú;'!Rf{}üt!!mifd 'n"I .-­
versible. 

Empleo de cloromicetina en infecciones ¡x¡r virus. 
Los autores han ensayado el tratamiento con cloromi­
cetina en afecciones r espiratorias producidas por virus 
en un total de 41 niños de edades entre seis meses y 
dieciocho afios. La dosis administrada en general fué de 
100 mg. por kg. y día , basta la cesación de la fiebre, y 
después 50 mg. por k g. y día durante cuatro días más. 
Los r esultados fueron buenos en los casos de infección 
r espiratoria aguda de las vías altas, con sintomas ge­
nerales, así como en las neumonías atípicas. En los 
casos de laringotraqueobronquitis la r espuesta no fu é 
tan brillante, aunque se tiene la impresión general que 
también el antibiótico resulta beneficioso. También se 
observa a veces la desaparición de la fiebre que per­
siste después de una infección respiratoria aguda. 

l\lenlngitis por bacilo de la influenza, tratada. con clo­
romicetína.- La meningitis por bacilo de Pfeiffer es una 
afección muy grave, especialmente en los nifios meno­
res de dos años, en los que es bastante frecuente. Las 
sulfonamidas mejoraron algo el pronóstico de la enfer­
m edad y aún más la estreptomicina. Los autores han 
emprendido el tratamiento con cloromicetina y lo han 
empleado en cinco nifios. La dosis usual fué de 60 mili­
gramos por kg. de peso y día, por vía oral. En todos 
los casos se produjo una considerable m ejoría del es­
tado general y de los hallazgos del liquor, y los enfer­
mos curaron sin secuelas. 

Coartación de la aorta en la orimera infancia.- Mu­
chos nifios pequefios mueren a causa de una coartación 
aórtica no diagnosticada. La mayor parte de los nifios 
que la ·padecen tienen un aspecto normal al nacer, pero 
el 78 por 100 de ellos presentan algún sintoma en los 
primeros catorce días. En muchos se presenta como 
primer síntoma una descompensación cardiaca. Los 
autores han estudiado 22 casos; de ellos, 21 con autop­
sia y en 14 se pudo hacer el diagnóstico en vida. En 

27 por 100 existían otras malformaciones cardíacas. 
En todos los casos en que se ddt>rminó la tt>nsión artt>­
rial en los miembros superiores se t>ncontraron cifras 
altas. La práctica de esta t>xploración dt>bit>ra hacerse 
sistemáticamente en los recién nacidos, ya qut> una vez 
desarrollados los síntomas de la insuficit>ncia circulato­
ria el pronóstico es fatal. En ｣ｾ･ｲｴｯｳ＠ ｣ｾｳｯｳ＠ diagnosticB:­
dos es incluso aconsejable realizar la mtt>rvenc1ón qm­
rúrgica, aun en una edad tan ｬｴ＾ｭｰｲｾｮ｡Ｎ＠ En todos los 
casos es aconst>jable evitar las infeccwnt>s, que puedt>n 
llevar fácilmE"nte a la dt>scompt-nsación circulatoria. 

Protrombina t' n E"l rt'<•ién nacido. t:ft"('to dt• la 1-.Ulfa­
diazina sobrE' la protrombina del r<'dén naddo. Co'llo 
es sabido, t>n el recién nacido t>xiste una hipoprotrom­
binemia que se atribuye a la falta de formación dt> 
vitamina K en el intestino. Teniendo rn cuenta qut· 
t•xisten trabajos que indican la producción de una bipo­
protrombinemia por la administración dt> sulfadiazina 
u otras sulfonamidas, al producirse una altNación dr 
la flora intt>stinal, St' ha pensado que la administración 
a los recién nacidos de sulfadiazina podría exagNar aún 
la bipoprotrombinemia y dt>sencadenar ft>nómenos bt>­
morrágicos. Los autort>s han estudiado en sris nifios 
recién nacidos y normales los efectos de la administra­
ción de sulfadiazina, en dosis de 6 ct>ntigramos por 
libra de peso y por día, durante tres consecutivos. En 
ningún caso se observó un desct>nso dt> la protrombina. 
ni siquiera una disminución t>n la velocidad drl ascenso 
fisiológico de la misma, por lo que se dt>duct• que t>n 
los tratamientos quimioterápicos de los mños pequeños 
no es necesario suministrar vitamina K simultán<'a­
mente. 

Bulletin of the Jolms Hopkins no.,¡>ita l. 

85- 6- 1949 

• BaJa r esrst<•nc•u eléctrica en lu región del dolo•· L'n la st­
nus•tis a:-:udn dolowsn. T . E. ｾ＠ an ｾｬｴﾷｴｲ｣ Ｎ＠

Aglutinación de he m: th·' lllt(n• ·h ¡.or 1 • :e< u• 1 dt 1 II H 
de la cnfermeda<l dr c-.:cwca.,tlt· 1 El du·.t ud. -uuu • ., 
cte pollos de pájaros ',¡fcctados sobre las células sen­
sibilizadas. F. B. Bang v R. Libert. 

" Absceso espinal subdural debido a ca\'idad dérmica con­
génita y acompañado ､ｾ＠ cambios l'n. el sistema nE'r­
vioso autónomo. A. B . Kmg v C. P. Rlcht('r·. 

Baja resistencia eléctrica en la región del dolor en la 
sinusitis aguda dolorosa.-Se encontró un árt>a anormal 
de baja resistencia de la piel en la región dolorosa en 
nueve casos consecutivos de sinusitis aguda dolorosa. 
En siete de los nueve casos se siguió esta baja resis­
tencia de las áreas dolorosas por su desaparición cuando 
cesó el dolor. Esta alteración puede tener valor en el 
diagnóstico de sinusitis, pero para ello estudios pos­
teriormente realizados deben aclarar si tales alteracio­
nes se encuentran en todas las sinusitis dolorosas y si 
pueden presentarse en otros casos de dolor facial no 
debido a sinusitis. 

Absceso esoinal subdural debido a cavidad d l> t·mica 
congénita y acompañado de cambios en el sistema ner­
vioso autónomo.- Se r evisa la historia de un enfermo 
con cavidad dérmica intradural congénita, en el que una 
escisión parcial bloqueó su drenaje y llevó a la for­
mación de un absceso subdural que fué curado median­
te drenaje quirúrgico y quimioterapia. Posteriormentt> 
la cavidad dérmica fué totalmente ext irpada. Se nota­
ron cambios difusos unilaterales del sistema nervioso 
simpático durante el t iempo que existió el empiema 
subdural. Estos cambios persistieron durante más de 
cuatro afios después de la curación de absceso, como 
lo puso de manifiesto la baja resistencia eléctrica de 
la piel. 

1.'he New England Journal of Medicine. 

242 - 1 (5 enet·o) 1950 

Dos años de rehabilitación en veter·anos con lcsioncf! tic lll 
médula v de la cauda eQu ina. D. Munro. 

• Infarto d e miocardio después de la administración de an­
titoxina tetánica. J. 1<'. McManus y J. J. Lawlor·. 
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Ventajas de las tabletas entéricas de aspirina. R. H. Tal-
l{OW y M. W. Ropes y B. Bauer. . .. 

• Acúmulo de l!ouido subdural complicando a las menmgitis 
debidas al - haemophilus influenzae. R. J. McKay, R. 
A. Morissette, F. D. ln;!raham y D. D . Matson. 

Infarto de miocardio después de la administración de 
antitoxina tetánica.- Se comunica el caso de un enfer­
mo que sufrió un infarto de miocardio al poco de re­
cibir una inyección de antitoxina tetánica. Como se 
trataba de un hombre de treinta y dos afios sin enfer­
medad alguna, no se puede achacar a otros padecimien­
tos. Se recuerda que en la literatura existen casos de 
infarto en el curso de la enfermedad del suero y también 
que tras la inyección de suero de caballo muchos auto­
res han logrado alteraciones coronarias que pueden ser 
impedidas por el empleo de los antihistamínicos. Parece 
ser que estas lesiones debieron ser las responsables en 
el caso sefialado, ya que en el curso después de la in­
yección no se presentó hipotensión, que pudiera haber 
explicado el mecanismo del infarto. 

Acúmulo de liquido subdural complicando a las me­
ningitis debidas al haemophilus influenzae.- Los auto­
res comumcan una sene de casos mtantiles de este 
tipo de meningitis en los que después de haber des­
aparecido las manifestaciones infecciosas persistían fe­
nómenos de hipertensión intracraneal y en algunos 
casos fiebre. Craniectomias realizadas en algunos casos 
les llevaron al conocimiento de tales colecciones sub­
aracnoidcas, y en sucesivos casos realizaron la eva­
cuación de las mismas por medio de : quefios trépanos 
en diferentes lugares. El contenido líquido era de color 
amarillento, con un contenido alto de proteínas, osci­
lando entre 0,7 y 3 gr. por 100. No está claro si tales 
colecciones son la expresión de exudados o hemorra­
gias en el espacio subaracnoidco por una ｣ｯｭｰｬｩ｣｡｣ｩ￳ｾ＠
de la meningitis misma o si constituyen una compli­
cación que se presenta tras la administración de la 
terapéutica y las repetidas punciones lumbares. Pudiera 
también ser expres1ón de un hematoma subaracnoideo 
anteriormente existente, pero esto parece poco proba­
ble. Los casos en los que se encontraron estas colec­
ciones habían sido tratados, siete con estreptomicina y 
sulfodiazina, uno con estreptomicina y sulfodiazina. 
aureomicina y otro con aureomicina y sulfodiazina. 
Aunque tales colecciones pueden verse en otras menin­
gitis bacterianas, son mucho más frecuentes en las 
debidas al hacmophilus. 

24.2 - 2 (12 enero) 1950 

El médico práctico en la Medicina preventiva. \V. G. 
Smillie. 

• Resultados de la cirugia nasal y de lo s<nos sobre las ma-
nifestaciones de la aler!:;ia. F. L. Weille. . 

Ag ran ulocitos is mortal por el "Presidon", un nuevo hipnó-
tico. A. H. Covner y S. L. Hal='ern. . 

• Quinidina como causa de púi·put·a trombopémca. J. \ V. 
Noreross. 

Resultados de la cirugia nasal y de los senos sobre las 
manifestaciones de la alergia.-Los resultados de esta 
cirugía en los alérgicos han sido siempre muy discu­
tidos. La experiencia de los autores se basa ｳｯ｢ｲｾ＠ Ｎｬｾｳ＠

resultados conseguidos en 783 casos de asma y nmt1s 
vasomotora. Los autores encuentran en todos los casos 
de asma una mejoría considerable después de operar 
los focos nasales e iguales resultados consiguen en los 
casos de rinitis vasomotora. 

Quinidina como causa de púrpura . trombopénic.a..-El 
autor comunica un caso de esta cond1C16n que se mstaló 
en una mujer que durante un cierto tiempo tomaba q':li­
nid.ina para aliviar sus ataques de taqmcard1a parox¡s­
tica. Un dla presentó una intensa púrpura con hemo­
rragias, y una determinación del número. de plaquetas 
demostró una gran disminución de ｬ｡ｾ＠ m1smas. . . 

Para comprobar la realidad del tóx1co se le admm¡s­
traron primero medio gramo de ｱｵｾｩ､ｩｮ｡Ｌ＠ y en ｶｩｾｴ｡＠
de que no tuvo ningún efecto postenormente se le die­
ron 3 gramos, con lo cual se desarrollaron t odos los 
síntomas de una plaquetopenia con cifra de 30.000. En 
días sucesivos las plaquetas ascendieron a cifra normal. 

241 - 3 (19 enero) 1950 

• Coccidiomicosis. J. M. Looney Y T. Stein. 
Evisceración pélvica completa <n el hombre en casos de 

cáncer de recto complicado. J. E. Thompson y Ch. W. 
Howe. 

Hipoplasia hipocortical en el recién nacido. R. W. Pro­
venzano. 

• El efecto de la aspiración de oxigeno al .10 por Ｑｾ＠ y al 
100 por 100 en ciertas pruebas de función hepática. P. 
Kaufman, J . Hollo, J. Rosenthal, J. Stone, R. D. Beck 
y V. Fink. 

Coccidiomicosis.-Los autores han tenido ocasión de 
estudiar algunos casos procedentes de infección del la­
boratorio. La mayoría de las veces el comienzo fué agu­
do, con fuerte dolor torácico y tos. A rayos X se pueden 
ver lesiones semejantes a las que se observan en la 
tuberculosis o en la neumonía. En algunos casos tar­
díamente se desarrollan cavidades, y en dos casos hubo 
de hacerse ulteriormente una lobectomia. Los ganglios 
linfáticos del hilio están constantemente aumentados. 
En la fórmula se demuestra casi constantemente un 
aumento de los eosinófilos entre 5 y 20 por 100. Lo más 
común es encontrar leucocitosis. La reacción de fijación 
del complemento es de extraordinario valor, ya que es 
positiva en todos los casos. Las precipítinas son positi­
vas sólo en los primeros momentos de la enfermedad. 
La prueba cutánea con coccidionina tiene también va­
lor, pero debe ser interpretada con gran cautela. El 
cultivo del hongo en medio de Sabouraud es el dato 
principal para el diagnóstico. Pueden ･ｭ ｰｬ･｡ｲｾ･＠ los es­
putos o tejidos de b1opsia. ｾｮ＠ el curso. ｵｬｴｾｮｯｲ＠ de la 
enfermedad tienen importancia las localizaciones óseas 
y cutáneas. Los antibióticos modernos no tienen ningún 
efecto, parece que son más útiles las radioterapias y los 
antimoniales. 

El efecto de la aspiración de oxígeno al 10 por 100 y 
al 100 por 100 en ciertas pruebas de función hepática..­
Ya son viejas las experiencias que refieren que los pe­
rros, por ejemplo, soportan mal la anoxia del higado 
y que en tales condiciones es más fácil provocarles. una 
hepatitis por el t etracloruro de carbono, como pud1eron 
demo;:;trar en 1926 Resnik y Keefer. En el presente tra­
bajo se demuestra cómo en los enfermos con cirrosis 
de tipo Laennec, al inspirar una mezcla de nitrógeno 
conteniendo un 10 por 100 de oxígeno, la prueba de la 
bromo-sulfotaleína se hace más fuertemente positiva. 

24.2 - 4 (26 enero) 1950 

• Cloromicetina en el tratamiento de las infecciones. W. L. 
Hewitt y B . Williams. • 

TratamiEnto de la habituación a algunas drogas. M. ｾｹｳﾭ
wander. 

Profilaxis de la dermatitis por Rhus tóxicodendron. R. J. 
Hoagland. 

Cloromicetina en el tratamiento de la.s iniecciones.­
Se hace un repaso general de las condiciones de obten­
ción de esta droga y de algunas infecciones en las que 
puede ser útil. En las infecciones urinarias díó buen re­
sultado en los casos debidos a E. coli, en tanto que se 
mostró poco eficaz cuando el agente era un pseudomona 
o un proteus. Las formas agudas de infección urinaria 
responden mejor que las crónicas. . . . 

1 ambién se mostró útil en la neumonía pnmana a ti­
pica y en la neumonía por neumococos. 

No mostró ninguna utilidad en casos de herpes zóster 
ni de colitis ulcerosa. 

Los efectos desagradables se reducen a náuseas y 
vómitos, en ocasiones con sensación de dolor abdominal 
y frecuentemente impresión de sabor amargo o metá· 
lico con glositis más o menos marcada. 

'fhe Quarterly Journal of Medicine. 

19 - 73- 1950 

• El modo de acción del salicilato ·en el reumatismo agudo. 
J . Reid, R. D. Watson Y D. H. S='roull. 

• El tratamiento de la hipoglicemia espontánea por hiper­
plasia de los islotes de Langcrhans. G. Graham y \V. 
A. Oakley. 
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• Estudio patológico y cllnico dt> ･ｮｦｾｲｭ｣､｡､･ｳ＠ renales. R . 
Platt y J. Davson. . 

Toxoplasmosis congénita. W. G. Wyllie y H. J W ｆ•ｾｨｐｲ Ｎ＠

Osteoporosis postmenopáusica. I. A. And!'rson. 

El modo d('> acción del salicilato en 1"1 reumati ... mo 
agudo. Aún se desconoce el mecanismo. ､ｾ＠ acción ､ｾｬ＠

salicilato y es probable que su esclarecimiento podna 
servir para proporcionar datos de valor ｳｯｾｲｾ＠ la ｮｾｴｵﾭ
raleza de la infección reumática. En un anáhs1s de Siete 
casos los autores observan que la sintomatología clí­
nica ｾ･ｪｯｲ｡＠ y la velocidad de sedimentación desciende 
de un modo paralelo a la aparición de un ｳｩｮ､ｾｯｭ･＠
salicllico caracterizado por aumento del catabolismo 
proteico,' agravación de una alcalosis .resJ?iratoria, hi­
pernea, bradicardia, vasodilatación ｰ｟･ｮｾ￩ｮ｣｡Ｌ＠ náuseas. 
vómitos, vértlgo, sordera y torpor ps1qmco. También la 
distribución del agua se altera, disminuyendo el agu_a 
celular con un aumento temporal en el plasma y li­
quido intersticial, seguido luego también de disminu­
ción de éstos· a este efecto deshidratante se debe en 
parte la ｭ･ｪｾｲ￭｡＠ d!'l dolor e hinchazón de las articu­
laciones. 

El tratamiento de la hiyoglkernia e!tponhinea por hi­
{>t'rplasia dl' los islotes de Langerhan._. - La hip?glice­
mia espontánea n o es frecuente y sus casos siempre 
plantean interesantes problemas. En el ｴｲｾ｢｡ｪｯ＠ se ｾ･ｦｩ･ﾭ
re un caso muy típico, en el que tres mtervencwnes 
quirúrgicas no consiguieron demostrar la ex.istencia de 
un adenoma de los islotes, por lo que es preciso aceptar 
una hiperplasia de las células beta como el factor res­
ponsable del trastorno. En la enferma se intentó la 
destrucción de las células de los islotes primeramente 
con extracto hipofisario anterior de Young, el cual pro­
dujo una ligera mejoría inicial, pero pronto fracasó. 
Tampoco se obtuvo ningún resultado con la inyección 
de aloxana, en dosis de 1 gr. por kg. en cada vez (168 
gramos en tota]). La extirpación de una porción muy 
considerable del páncreas consiguió una mejoría, se­
guida de empeoramiento gradual, y la radioterapia con­
siguió finalmente una remisión, la cual SI' ha mante­
nido al cabo de casi tres años. 

Estudio pa tológico y clinloo de enfermedades rena les. 
El objeto de los autores es demostrar que el diagnóstico 
exacto de la afección renal se puede hacer pol' medios 
clinicos en casi la totalidad de los casos, y en su esta­
dística de 188 había una correspondencia exacta en el 
95 por 100 de ellos. En un primer trabajo han analizado 
las posibilidades de diagnóstico de los tipos I y II de 
Ellis de las nefritis, y en el presente articulo estudian 
los casos de hipertensión benigna y maligna, de pieJo­
nefritis, glomerulosclerosis diabética, riñón de embara­
zo, etc. El diagnóstico de nefritis intersticial crónica 
debe desecharse desde un punto de vista clínico y tam­
bién debe tenerse cuidado con el empleo excesivo del 
diagnóst ico de hipertensión esencial. Muchos de los ca­
sos con estos diagnósticos son re,almente periarteritis 
nodosas, feocromocitomas, pielonefritis, etc. 

Osteoporosis post -m enopá usica.- La que se llamaba 
osteoporosis senil se ha demostrado recientemente que 
no corresponde realmente a la plena senilidad y que 
afecta principalmente a las mujeres. La designación 
osteoporosis post-menopáusica parece ser más adecua­
da. El autor ha estudiado el balance cálcico en cinco 
enfermas sometidas a la administración de vitamina D, 
glicerofosfato cálcico y dienestrol. Las cinco enfermas 
mejoraron de sus dolores, pero no se obtuvo mejoría 
radiológica. Siempre que el aporte de calcio y fósforo 
fuese doble de las necesidades mínimas, la administra­
ción de dienestrol era capaz de originar retención de 
calcio y fósforo sin afectar al balance del nitrógeno. 
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La industria del hierro y del acero. C. Swanston. 
Control de la tos ferina en las l'nfe•·merlas. G. E. Breen, 

B. Benjamln y A. Beclc. . 
Estenosis pilórica infantil. J. N. Ward-McQua1d y B. E. 

Porritt. 
Alivio del dolor en la artritis reumntoid<:> por e-1 bromuro 

de tetl·aetilamonio. T. H. Howell. 
Ruptura bilateral de los tendones extenHores de la rodi­

lla. A. Fowler y G. P. Mitchell. 
La llora de 100 secreciones bronquiales. J. G. Benstead. 
Determinación de los 17-retoesteroide¡; neutros. W. R. 

Butt. . . . . 
Obse•·,·acione:; t'llnicas con deox1cortona y ac·•do ascor­

bico. D. Le Vny y G. E. Loxton. 

.\Iivio del dolor de la artritis l'f'umatoi<IE' <•on bromuro 
de tetraetilamonio.-Refiere el autor haber admmistra­
do el bromuro de tretraetilamonio en inyección intra­
muscular a enfermos con exacerbaciones de artritis 
reumatoidr en 55 ocasionrs. En diez de ellas no se 
produjo el alivio del dolor, lo que ocurnó más frecuen­
temente cuando el dolor dependía de lesiones de los 
tejidos blandos pcriarticulares. En las 45 restantes 
hubo un alivio del dolor parcial o completo, que apa­
reció generalmente a la ho•·a de la inyección y cuya 
duración osciló entre cinco v dosrientos diez dias en 
los diferentes enfermos. 

La flora de 100 St'cn•<•ionr'> hronqniall'"· :E:l autor ha 
investigado sistemáticamPnte la Hora de las secrecio­
nes bronquiales en 100 casos de diferentes cnfel'meda­
des por cultivo en aero y anaerobiosis. De los hallazgos 
obtenidos, el autor llama la atrnción l'n primer lugar 
sobre la doble relación entre el colapso del pulmón y 
la infección nor el H. inftuenzae en la patogenia de las 
bronquiectas;as. En segundo término, la mayor inci­
dencia de los cocos anerób1cos obligados rn las secre­
ciones bronquiales procedentes dr infecciont•s parenqui­
matosas que en las de enfermrdades bronquiales y la 
importancia de los cultivos rn anaerobiosis en tale11 
casos. En tercer lugar. destaca los caracten.:s l'Scncia­
les de Jos dos tipos de cocos anaeróbicos aislados de 
las secreciones bronqma!es; uno, de gran tamaño y 
gram-negativo, similar al Veillonella alcalescens o ga­
zogenes, y otro, pequeño y gram-positivo, similar al 
Strep. parvulus variante del micros; ambos no patóge­
nos para el ratón. Finalmente, subraya la ausencia de 
clostridias en todas las secreciones examinadas. 

Determinación de los ＱＷＭ｣･ｴｯ･ｳ ｴ ｾｲｯ ｩ､ ･ｳ＠ neutros. Se­
ñala el autor que algunos de los métodos quimicos pu­
blicados para la determinación de los 17 -cetoesteroides 
neutros en la orina son demasiado laboriosos para el 
laboratorio habitual o para el trabajo de investigación. 
Recientemente se han publicado varios métodos rápi­
dos, cuya determinación final se basa generalmente en 
la reacción coloreada de Zimmerman del m-dinitroben­
ceno. E l autor describe una. modificación del método 
polarográfico de Barnett y colaboradores, con la que 
puede realizarse una determinación completa en el 
plazo de tres horas sin pérdida de la exactitud en 
comparación con el método original. 

Observaciones clinícas con deoxicortona y ácido a!'i­
córbico.- Los autores han podido observar que en la 
mayoría de 80 casos de artritis reumatoide, con el tra­
tamiento con deoxicortona y ácido ascórbico, siguiendo 
la técnica de Lewin y Wassén, se reproducen los resul­
tados beneficiosos obtenidos por estos autores. Se ob­
tuvo una respuesta similar en la a rtritis infecciosa 
monoarticular, espondilitis anquilosante y artritis go­
nocócica, y del mismo modo obtienen beneficio en los 
estados traumáticos. Los autores creen que la acción 
de dichas sustancias es periférica. 
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