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1 us em pujes e iidémieus de la elifeIflie 111(1 de 1 [ci lic - Mcdiii 

rfl el 1 ruguay. han sido estudiados prolijamente otile lodo por \lor-

( IUIÍ ,  el maestro inolvidahie que por 1 (lunera Vez describiera en 

ud - Aniérica, la existencia de la paralisis infantil en forma epi-

démica (1906).  

¡ Ueo Morquio y Esea edó sigilen 1111111 lxii iidt, esea loiiiidamenl' 

11 	llle(lidl (fue se j )resentabill • ¡OS sucesi\ 115 	poussées ' epidémicas 

E5(ul r(ió liaec iiiuv f)0(5 (lÍas en el tursi, de Pcrfeceiona miente 

(kl 1 lisI it tilO de ('liii 1(11 lkdnt lila y Pueiieull ni a, hace el eIudio de 

la enftiniedad de lleille-\ledill cli 11936. 

Etil le liosutios. muchos se han ocupado del ai,íilisis ilisla(l(, de 

algunas eJ(idelilias, 11(10 eoiicspoiide ante todo a Aiiioz A!faio, i\lai-

(lUe y Garelso ('1 métito de su estudio en ctilij 11111 o. Y el reciente y 

del al lado 1 tahajo de \l u IqUe, 1 lUhi ieado en 	1 a cllI;l 1111 Médica ' ', del 

de (lieieillhie, doll(lc expone lotIus iiucsl los empuJes cpideinieos. 

constituye liii (loetliflelitO (le VtldIl(lelo inlelés g lilji(O. 
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Al .\.I lioiiriii'nie la SocitUd A igent ma de Pcdiat ría. dcsignúnd 

Ine relatoi' con mis colaboradores l)l'es. Saguici y ('aleai'ami, aill( 

estas reuniones conjuntas, de los capítulos Sintomatología y Epi- 
tiemiología 	del tema aigent mo 	I'rohlemas actuales sobre la en- 

fcrmedad (le Ucine - \ledin , tal designación me obliga a sintetizar 

la serie de trabajos que este año he pi'cseitado sobre el j>ulito 

los resultados obtenidos con los l)i'cs. Saguier y (Jalcaranii, en el 
pi'olijo estudio que el 	Centro de profilaxis, investigación y trata- 

miento de la enfermedad de lleine-Medin ' ', creado en la Asistencia 
Pública 1)01 el 1 )r. ()harrio y que tengo la satisfacción (le presidir, 
10 realizado en el conjunto (le ('OSOS pi'oducidos y denunciados en 
el radio de la ( 'apital Federal. Fiemos fichado 64, de los cuales 

400 han sido hieii investigados, pero investigación muy retrospec-

tiva en la mayoi'ía, con todos sus lógios inconvenientes. 

El cuadro sintomatológico de la en fermedad de 1-Icinc - Mcdiii 

se extiende cada día más y cada día resulta más proteiforme. 

Dada la índole de este i'elato, hemos ci'eído conveniente enfocar 

su estudio sintomatoló ico, ante todo y sobre todo, bajo el punto 

de vista de las formas evolutivas de la infección poliumielitica, de-

.jando de lado las formas clásicas paralíticas por sei' netamente 
cOII oc i tlas. 	 - 

Pues el concepto de los cinco períodos clásicos aceptados cii Sil 

evolución : incubación, invasión, presentación de parálisis, regle-

sión y secuelas, se ha modificado lot almentc, no pudiendo sei' apli-
cado a la mayoría de los casos. 

¡ os estudios efectuados cii Estados 1 'n idos y 1 )inamai'ea, ante-

lodo, sobre las últimas el ndem ias de poliomielitis, dciii ucst Lan que 
la base del diagnóstico ha variado y que  también la definición de 
lo 	casos ha cambiad)) cii la cniei'inedad de 1-1 cine - Medio. 

1 a 	base del d iagnóst 1(t) ha va i'iado fundainenta miente, desde 
la 	é1 ana clásica en que la 1 ) iii lisis con st it ti iii 10(111 la en fci'meda d. 
El 	mayor colioeiiniciit 	del 1 )eI'íOdO prc )11 la lítico y de las formas 
1. 

1)1)011 Vas'' y 	'rio paralíticas'' que no llegan a la parálisis, ha 
a Ill)1 fi ('a (lo (lesO) ('sil la ha iii el ile el ca 1i1)O de observación de la en fe 1'- 

mcdad de 1 [cine - \1cdiii. 1 [0 	P01' hoy, si cspcl'aliios la aparición 

(1e la parálisis para l'ot'nuila e diagnóstico, de,jii'íanios (le diagnosticar 

luizá el mavol núinei'o (le i ¡dccc iones po' ioniichíl iras y Ile ai'íanios 
a diagiiosl cae sólo un illÍfljii0i iII'iIllelo tic casos, ¡lirthíaIOeIllc, ella!)- 
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do el drama termina y la aeein médica se i'educe a modificar se-

cuelas. 
La definicion de los casos, en consecuencia, también ha ram-

l)iadO substancialmente. Y auhlilue i'cP OnOZcO que todo ensayo de 

clasificación, resulta forzosameiite aI'l)itl'aFiO, (icho plantea ile pa ca 

aclarar un punto tan debatido y lograr policrilos de acuerdo y al 

uflÍsOflo con los i'e (llie apoi'[afl el niavor caudal científico al 

res p ect o. 
Resulta perfectamente cxl d icable que m iciil las se eonsidei'('( 

que la etiqueta de toda 1)01 iornielitis la constituye la parálisis, los 

casos de exc'el)ción que no llegaran a ella, debieran eoiisidei'arse como 

al)Ort iVOS. 

Pero mal podría mantenerse hoy ese criterio, si la fórmula se 

ha invertido y los casos sin parálisis, parecen constituir la gran 

mayoría de las infecciones po1 iornielítieas. se2Un los investigadores 

que poi' su capacidad y amplío campo de observación, están más 

facultados que nosotros para hacerlo. Así los americanos cii el infor- 

me de Pai'k, establecen ci 75 	de formas no paralíticas y los daiie- 

se.s como .Jeiisen y Nissen, lo elevan aún hasta un 90 % 

Si podernos prestar fe a estas comprobaciones, y creo que 1(1 

podernos y debemos, resultará tan inadecuado al)lieai' el téi'inino de 

formas abortivas de Poliomielitis a todas las que no llegan a hacer 

parálisis, como si catalogáramos de abortivas a la gran mayoría de 

difterias, que no llegan tampoco a la parálisis sino cii un míiiiinunl 

de los casos. 

Por eso, las formas abortivas deben quedar reducidas a otra 

definición niás justa y lógica. dentro de una ('lasificacióh lliás 

amI) liii. 

Si Wickinann cii 1 905, va calrulal,a los casos abortivos cii un 

35 a 56 C/  del total, él englobaba aún en ellos a las formas no para-

líticas, (Itie  fuera lc una olisei'vacióii de 'avcrlev en 194, sobre 

6 casos, nadie había (lcscl'il)to todavía. 

Establecida hoy la gran frecuencia y prej)olidel'ancia (le la 

loi'nias no paralíticas, con síntomas clínicos y humorales que le 

son propios, dei)efl Se!' sepai'adas iietamciite de las formas abortivas, 

a qu lenes coi'!'espofl(le oti'a deiiiiicmn, va que no 1 legaii a j ,res('ii tal' 

esos síntomas clínicos y humorales que defineii a las formas 110 pa-

ralíticas. 

Según el infoi'ine de la Sor jeda (1 [e las Naciones ' ' lii mayO!' 

parte de las iif('N'ioileS p(llolinielíl i('as Jl1(ilOfl j001n11'eflt(5 y si ellas 
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se inatii fieslaii, lo llaceII solito 10(10 por 1111 (1111)11 jo leiril, ('o!] silito-
matologia irust la, consl it oyendo lo e.irrpeóo las turnias i)alabtj-

cas '. Tiesiilta así est Iiclameiite uiiposihle prever al plitu'il)io y aún 
(11 la eVO]il('ióII febril de la enfeiinedad, si (i(la ('aso l»1lti('Uía!' Ile- 

(1 110 ¡1 la paiuilisis y por eollsigilie!lte Si nos ellcontrarnos alilo 

un período l)l'el)at'alíl leo o ell el l)oriodo de estado de las loimas 
abortivas o de las 110 pai'alil loas. 

Aun no existe uilaIiiIni(lad para del liii!' los vasos abortivos. Peio 
lehemos sili enilai cgo 1 liga i' a el lo, porque de 	exacta defiiciónn  

depende 110 sólo (1 collo('imielilo de su fi'eciieneia, cii relación eoli 
los casos lwralit icos y taiiibiéii con los no l)ara!ít leus, solo por la 
illlportallcia capital que elleiclI'aI!, para el estudio de la profilaxis 
Y (le los pl'olil('mas del contagio. 

1 )v acuerdo con el l'et' lente illfoI'me de la Soviedad de las Ni-
('iones y sobre todo el iii 1011110 de la ('omisión 1 I!ter]ia('iolial pari 
(1 estudio de la poliomielitis, presidida 1)01 Park, deheiiios aceptar 
como 	tormas al)oi'i ivas ', aquel las ('01151 it uítlas 1)1)1 episodios agu- 
(los febriles pasajeros de 12 a 72 horas, con o sin ce talca, voniitos. 

('ollstipaeióll o diarrea, ailgiiia o ieiiójnoiios catarrales, CH £Ji( fl(J 

(jislr C )'id( 11(10 (i( ji) ('OSlo)) 	id sistc ORI (II rijoso 0(1(11))l y en los 
cita les, 1)01' (ollsigUiellte, el diagnóst lO 110 puede ('101' 101' i'se con cer-
loza, (/Ld( qoc (lo prcsinton (00(1)105 ((H'U(t(I'jS(j(OS (1(1 10100/0 (1 - 

tolo)'raquíd( o. La certeza sólo Se obtendría ('Oil los tesl (11' 11(111 la-
1 izaeión o la demostración del virus. 

En ('amhio, de acuerdo con el colieepto y 'letinieion de los 

iifornies de Pai'k y de la Liga de las Naciones y de los es! odios 
uIt irnos de Nissen y de .1 elisel!, las ' formas no pali! líticas' ('0111- 

i renden aquellos easos en que las (')l u las nerviosas no llegan a estal 
lo suficientemente lesionadas ('01110 para produeii' ii1'Zlii55. En 011as, 
una sintomatología variable, pelo en la cual prrdominoo 105 sínto- 
(O as (/ 	!(11(0(0;)) 1)1 (1) 11OJC(( 	(LOte ((/(/0 el 	' ,  
can 	1(1 /) u nc 	lii,ii loo' y ( 11 la j  't i ((111 1/oria (lc los 10505 II (j'O1( 1)1 

(le! líquido (rfa/orco]1  ud1 0, con sus (1/fr aC)00 5 (ípuuts. II )'liJ' ica 11 

(/iU/fl0S1 ((O, 

Formas abortivas 

1 )e,jo va asentada la defillición (1110 debe lieeI'tlllse, aell!rllill() 
que el ¡lerieldo aún 110 es iiian ¡loe, desde \V ichlnanhi iiie englobaba 
cii ellas a casos con sigilos de iI'rita('ioli nieiiíllgeil, l!llsla l'aul, Ñilin-

ge!' y Ti'asl, que adliliten para los ('lisos aborlivos la existencia de 
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1 li1)1'a l'iCi(i('Z (le cuello y nuca. iipr Xitliilhi(l(eO II ''511.110) (5l(IiiiJt 

de 1 )l'iiper. que cii ci capitulo 	Siiiloiiiatologia ' ' lue.10 desei'ihii'eiiios 

('u dcLalle, por su importancia eII el (liagnósi ieo de las formas no 

1)a111itic'as. Pero en mi opini1n. si'ilo deben aeeptarsc c'omo aborti- 

vos. aquellos (loe no (1( III 15(1(10 (J'/( rio)'izoeioo siO f ('liii! (010 Uo (11_ 

uu no d ja i'uxion (l( 1 sist' mo lic rlloso c iitrol I'ark 

Constituyen ellos la primer categolia d' la i'iasitieaeiou acioii-

toda 1)01' Pai'k 

1." Tipo aboi'tivo. 

2.' Tipo no paralítico. 

Tipo con 1)arálisis sUl)eol'tn'al, 

y (lOS tipos ¿i('CeSOVO5 (I1UChO II1CDOS fI'('eUtiit('S 

Tipo eneetalic'o. 

Tipo atúxico. 

La frecuencia (le las foi'nias abon i\1S i'tsulta difícil de pre-

cisal'. dada SU sintomatología bastando sin ningún signo patogno-

mónico. l'ues fiebre, cefalea, decaimiento, aníntia, lenonienos gasti'o-

intestinales o signos eatat'i'ales de las vías SU)ei'iOi'('5, 1)Ued('li eneoli-

ti'ai'se en la gcneralidad de los procesos infee ('10505 de la infancia 

Poi' lo tanto, ('OTflO dice el informe de Pii'k : ' ' Es obvio que el diag-

nóstico de la tonina abont iva de poliomielitis, raramente puede ser 

loi'rnulado con todo irrado de certeza 

Paul, Slalinger y Trask, han cneoiit rado que (1)' 197 familias 

con casos fran('oS, la proporción de casos abon IV) )s en i'elacioii a 

aquellos, variaba de 4 a 1 y de 6.3 a 1. 

En familias testigos, sin casos francos durante la misma ('lii- 

dcmia, haii ('nc()nt i'ado (1 11.1 	de casos ab((l't iVos ciii le 1 y 4 

años. Sobre un grupo de milos de 1 a 4 años, el S1 	ilt' polio- 

mielitis franca 

'

y el 4:3.2 / de poliomielitis abon no. 

( 'oncluven sosteiiieiulo una proponcioii ik 4 11 G ('0505 OhOI'tiVOS 

poF c'aso franco y una l'i'eeueiu'ia mediana de 10 , de caso, 

VOS. en las familias sin ('osos fi-aneos, en p('i'ool(( epidiiiieo. 

Pai'i ellos, los ('Osos francos son los que presentan, sea bis 

lisis clúsi'as, sea pleiocilosis (1 aumento de glohuhna cii líquido cí"t'alo 

i'aquíilt'o, acompiuilando los sínloioa' habituales de la polioniielil is 

11(1 paralíliea o pne a i'alíl ica. 

Nissen en I935. al describir los 7() casos hospitalizados eH la 

epidemia de imliomielit is de 1 ¡iolei'slew, anoto lue cnt u' los hei'iiiaiios 
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y allegados de los internados, Cxisli( i'on al mismo 	o GUO 

de fiehue y sínl ornas ea la erales, que él desigiia ('01110 	iol iuiim ielitis 

like y que deben ser encarados cOmo casos abortivos, resultando 

así entonces la propoi'cióii de casos paralíticos sólo del 2 al 3.7 % 

El invest igadoi' danés recalen en TUi gráfieo bien sugestivo, Wi 

aumento aiioi'nial de °r1qie y aliginas en septiembre, coillcidieTldO 

con el aumento de poliomielitis V (fUe estas curvas caen también eom-

('identernente, no sólo en Copenhague sino ami en la caml)afíim. 

lo que permite pensar que tales a nginas y grippes eran slo formas 

abortivas de i  moliornielitis 

También en el trabajo de .J cuSen, sobre 3.93S ('11505 de polio- 

mielitis, de los cuales el 90..7) % no llegaron a la parálisis, en umi 

buen número puede haberse t 'alado de — formas abji'tivas ' ', pues 

sólo el 63.9 % de ellas pi'esentó las alteraciones de líquido eefalorra-

(lUídeO (fUC caracterizan las — formas 11(1 paralíticas' 

Además Nissen en su último trabajo (le febrero de este año, 

sobre poliomielitis endémica ', encuentra que de 116 pacientes en-

viados al Blegdam 1-lospital de Copenhague, dirigido por Bie, con 

diagnóstico de poliomielitis confirmado o de presunción, sólo en 113 

pudo establecer con certeza aquel diagnóstico, y en cambio, en otros 

19 internados con el diagnóstico de meningitis, influenza o bron-

quitis , pudo rectificarse el diagnóstico icsultando poliomielitis. 

Simi epidemia, existe gran dificultad y dega a ser imposible el 

diagnóstico emitie casos ahoitivos de paijoimi ielitis y numerosos casos 

de angina y fiebre. En época epidémica es más faed reconocerlos''. 

Tendrían para ello gran importancia ias modificaciones del líquido 

cefalorraquídeo . Pei'o cuando éstas se encuentian, dejan los casos 

de ser cataloga dos como aboi't ivos, cnt rando, con el concepto moder-
110, dentro de las formas no pai'al itieas, O en el período Prepilial it R'ç 

si son seguidos de parálisis. 

1 )e los 316 pacientes, e] verdadero diagnósi ico ulterior fué 

	

Pol ioniicl it is ......................113 	casos 

Anginas (con o si niemung'isnio, lico con líqui- 

do 	ce la lot' ea 1  u íd co norimi al ..........i6 	casos 

Anginas con iguales hallazgos nogal IVOS. 1(1115 

rigidez espinal ..................66 ('lisOs 

aguda ................21 casos 

	

1 nl'luemiza eoii síntomas rata 'males ........16 	cOSOS 

	

Nomimnon a ........................1(1 	(05(15 
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Esta serie de casos se presta a todas las dudas y así Nissen cree 

razonable ('oneeder que entre los casos ('ata lo'ados cuino anginas, 

influenza, ete 	pueden oeultai'se un considerable númei'o de casos 

al)OrtiVOS de poliomielitis 
En época de epidemia, la presunción sería mucho rnayoi', pelo 

creo que la seguridad no podremos tenerla, hasta que contemos con 

test adecuados, que hoy nos faltan. 
La duda hasta entonces existirá y los irnpl'escindil)les e'roi'es 

de diasinóstieo, encarando corno afecciones banales, a formas ahort i-

vas de poliomielitis, o p01' el contra l'io atribuyendo a poliomielitis 

casos que no le corresponden. Así la observación de Neal, llamado 

en consulta por dos hermanos con presunta poliomielitis, que re-

sultan tener una triquinosis.-Stevens refiere (lu('  el año pasado 

al estudiar la epidemia de California, aunque parezca, increíble, 

]la observado 	casos diagnosticados como poliomielitis que no pun- 

sahan ser tales. Bi'andv y Lenai'kv en la epidemia de Nueva York 

de 1931, sobre 1123 eiifei'nios inteinados con el diagnóstico de polio-

mielitis, ya eompi'obar'on que en 113, el dia2nosto'o ei'a ei'i'óneu. 
Como la sintomatología de las formas aboi't ivas no tiene nada 

cai'aet.erístico para oriental' el diagnóstico, éste se hace posible sólo 

en época epidémica. Nos ayudará en su iiivestiiiación la noción de 

existencia de un caso fi'aneo en el ' ' entoui'age ' ' y aún así nos que-

daremos reducidos a formular un (liagilóSt leo de presunción 

sólo podríamos afirmarlo con las pruebas de neul ial izaeión o 

la inoculación experimental, como muchas veces se ha logrado haeei' 
en el extranjero. 

Para que las pruebas de neutralización tengan valor, dado que 

un gran número de sujetos que jamás han sufi'ido apai'enternente 
de poliomielitis, tienen un elevado podei iieut ial izante de su uei'o, 

luizá 1)01' infecciones inal)aI'efltes  previas, será iiecesal'io eleel un i' 

las pruebas antes y después de la forma aboi't iva enestudio. Y si 
ci sucio demostrai'a en la segunda prueba Lin mayor podt'i' iieiil in-

lizante, sólo así sería de vei'dadero valoi' diainóstieo 

oncíbense pues las (lificultades pi'iií't ieas del mé odo. 
En 	cuanto a la i noeulaeióii cxi iei'inieii ial se it I'iei'e, existeii 

pruebas positivas que (lernuesi rau la existencia y la ji feceiosidnl 
de las formas al)ortivas. 

Así Paul y Trasck logi'an en 2, sobre 12 casos. demostrar el 

virus en la secreción nasof'aimnca . 	e 1 iitil)i de h)I'Iillis lil)((l'l ivas 

1 u 1115, sin síni oran s meníngeos 
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Tinibj('ii cii las niisnias loiiiias, Tavior y Aiiioss (lelliulsIlilu 	1 
\ 11115 al 1 e ccci dia 

Estas piueha.s eXl)elimefltales, las únicas que 1)odiian afiiiiia ). 

una forma ahoF iva, dada su sintomaioloíiía anodina y iue los lesI 

de lieni ialización taiuhin son (tifÍ(iies y pata ser a lirmativos de- 
hieian eteetua]se (oil iestillado nCii11 ivo aliles tic la j)risiiiit 	forma 
fi-usta, hacindose posii ivos desptds le el la. estaii en la piSet ica lle-

nas de dificultades. Ante todo pecunia cias, dado el valor de los 

monos sUscel ) tihl es y lucixo por la la lacia de los resultados expe-
ii mental es. 

Así las más recientes iii vcsti aciones al respecto, aun eligiendo 
casos francos de 1-lcine-Medui, dan los siguientes resultados in-
constantes a H~L II ovi y Fisk, en la úl t una e  iit ¡cm ja de Ualifornia 

Con material de ceieluo y niedula de 11 casos de parálisis. 

fué in yectado mt racerelira laical e un conjunto d 	n e boos. En 7 ca- 
sos, los monos desenvuelven las curvas de tenipelat nra clisic;I 1'  e 
uohomielit is expelinieni al. 

"L 	so]aiiiente cii a, los monos hateti Pa ial ii5 cai'acte iRI jias y 

muestran lesiones histopatoiúi.iicas típicas. 

Lavajes nasa les de casos 1 jl ieus. fueron inoculados a monos i  ior 
vía iritraccrehia 1 

1 )e 45 expeiimenl os, todos 1 neron negatiVoS, (Oil lli posible CX-

eepeiún de 2 monos que (leSenvuelv(li la lemjniatui'a i'aiaclerisi ica 
en curva, pelo 111) muest lan i )iili.11i515 

Aunque la demostracián de un caso abortivo aislado sea prúel i-

camente im posible, la plesinieióll diagnótica se afirma en el estudio 

epideriuoiúgico y se con firma i'á cuando contemos coil tesi adecuados 

- fáciles. El conocimiento de las foimas abortivas, entierra bajo ii 
pniit o de vista profiel Ro, un inteis más g1'inde ililU (lue el de 

is casos mapa lentes, demnost raiios tan tieeuenteunente P°-'  los 1 CSI 

de lieut ial ización, P1'5 podría 1 legaise a ilnplall lot su aislamiento 
il io)der fijai lll'Ili ci l'uas, no ililprcsión al haber logrado esu u- 

diai puol ijametite con los 1)i'es. 	aguiee y ('a k'ai'aini cerca ya de 
700 casos de la ael mil epilem ia, investigalido auile lodo el medio 
iiiihieiile, es ( Inc ios pi'tsuntos casos O Iniri iVOS Si. prescillatl (uit (hill 

glali li'eeueni'ia, clii le los ;iIitgido.s dci ciso Frnieo. El ''1 'u ui lo uit 

lito fiia.xis, 	i uivc.sl igieiáui 	y 	1 ialaiiiieui lo 	de 	la 	u ciii isis iii 	ll ji 
micado por ci 1 )i. ( )haruio V que lciii.ai ci lioliti de ticsiilii, eoiui- 

(111(I)ii además (11 (hill serie de obscr\aciones, que al hacer II Ihlflo 

tliiitiuijithit taja lonia 	li l';jsiia lic;iiiiloa la paralisis, aluitiiios de 
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105 Iiciiiiaitos O 	1I(ii(lO5 j)les(tiia(1 alll(5. (01itottOltiÍil(iiittiie () 1)1(2. 

liii p1Oe(S0 (Inc ('OIicSjO)ii(lc al jOilflt1' 1,c1í)(lo fc (111 de la foiiiiii iii-

tósit'ii (jUcdall(l() todo reduci(lo a eso. \rdadeias f Imas ahoit i vas 

Í mo va hemos eX III lea (10 

La investigación de estas t)lmas altoil !\ as. lan itetesalla para 

aploximaise a (UI (O11(ept0 teal de la exterisim de la polioiiiielitis y 

de su infecciosidad, exige interrogatorios y 	 prolijos y re- 

pet idos. para delerminar la existencia cii las 1 e ls tilas que rodean 

al criermo, de maiiit'estacionos p oltaiets. «,an iiclictal(M, 5)011 

nerviosas. 

Interrogad a los patites Titil ati de aber si en (1 IYiUfllelllO en 

que el niño cae cnfcnno, el los se eneontrahan salios, si las per'011as 

de alicdedor no hahian presenla(lo alí1un teiionieiio nióibtdo Em- 

J)ezalán poi contestar iiegativameiite 	lilsistid, se iucol(laiíin eiltOil- 

('es que, en esa fecha, había ti estado un ])0(0 ' ial 1il(311C 	pero (lC 

habían podido cont inflar (5)11 sUs ocUltaciones En cuanto a  sUs ni-

ños, el uno icstiiado, el otro bahía licIto una anidiitt el le tecio iiiia 

enteritis 	( Balioiiiieix 

No pUele, pues nenalse la existencia freeuentisima de formas 

abortivas de 1)01 jomie! it is 	1 )ehenios sahe 	invest iiiiilas, aeel taiitlo 

que su diagnóstico sólo es un diagnóstiCo de presunción difícil de 

cotifi linar por los tcst que aít iiil mente 1  (oseemos 

Nada ITdis sugestivo al iespe(to. (loe la referencia licelta por 

Aiaoz Aliaro cii uno de sus últimos ti'ahaos 

En la epidemia de ( )hío de 1921   el l)i. Frank 4)1(11 estuditi 

(letenidamente, visitiiido casa 1)01  Casa, una aldea de 900 liahiltuiles 

(91 que solo había habido detiuneia oficial de ) (usos irancos y 1 abot-

1 ¡yo. ( omprohó asi que de 90 familias compuestas tic SO iidividuos 

tic mas de 16 anos y 253 niños, 223 iiahiin sido rilas o IIRflos a fecta-

dos p01 la epidemia, en la siguiente forma 1 mutilo. 12 paial íl icos, 

- 38 formas abortivas (es decir, inucliisiii) inlis ic las r~s oficial - 

mente declaradas) , a mós de que 4 preseniaiwin reí lcj ts a flolliO) les 

sin presentar historia elíni coalgiina de cnleiniedad y de 127 que 

habían tenido durante la tpidenna o trastornos di2estiVJs o titbit 

de ('orta tluraeióii o ('(falcas con dolor de 2argaIlla, 1.11 5111)10 sílito- 

mas (Inc ól clasilica de 	sosl)('ellosos 

Ratifico esta ohscrvatióii, el iecientísuno esl mho de Ibuk sobe 

la última epidemia en \Vurtcnburg, donde (91 ('icrllis Zollos, la pobli-

t'ión casi totalmente vav enfetina, con una siiitomal ubogia ilticeeii)sti 

lj(tt1cillcflItuIle gripal. tu liclecñ(( gilqo de ellos 	13,51 hacen for- 
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lilas llieníngeas y de (sIos Ulla muy nhinima palle, I(Jimas lalali-
1 leas (23). 

Birk ene ira el )roeeso 1lleceioso (jfle llega a atacar a casi taia 

111 población, corno foiinas abortivas, de poliomielitis 
La investigacit5ii efectuada H)l el (entro '. demuestra en nues-

tra íiltima epidemia, un buen número de formas abortivas, pudien-
do presumir más de Ufl centeiiar en la búsqueda necesariamente 

defectuosa que efectuamos. l)eeirnos defectuosa, pues las denuncias 

fueron tardías y la iivest.igaeión consecutiva tuvo que efectuarse 
ITLUV retrospectivamente, pasando así probablemente desapercibidos 

o no recordados, muchos procesos que l)udierim encaiaise como for-
mas abortivas de poliomielitis. 

En cambio, en los casos de nuestra clientela civil y hospitalark 

seguidos e interrogados desde su inieiaei(n, liemos encontrado un 

porcentaje mucho mayor de fornias aliort i\'as Iresun tas, corno que-

(la establecido en las historias con que ilustiamos nuestra coinuil 1- 
('ación sobre 	Contagio'' de este aio. 

Formas no paraliticas 

(. orrespomiden al grupo II de la clasificación adoptada en el 
Informe de la Coni ision Internacional para el est udio de la Polio-

in ielitis. ineluv(iir ose en él ' los cosos doiidc las e70l0s )crciosas no 
ll(qu o a csfaj' lo su/icu Ji 1 calen te lesionadas cofia para prorocur 
/)a )'áliH 

Las formas no paralíticas han siclo observadas en las recientes 

epidemias de Estados [nidos y de l)inamarea, con una frecuencia 
(,¿¡(ladía mayor y encierran el 1--las alto valor desde el Punto de vista 

epidemiológico Además la conhl)robaeión general de su evolución he-

lligria , sin dejar secuelas pero ('onfi i'iendu inmun i(lad. quita a la 

enfermedad algo del tei'ioi' que provoca cii m('dieo y tarni 1 ias 

II ay que aclarar que sus síntomas precoces pueden ser tan se-

velos y lan variadis, vonlo cii aquellas Casos (pie llegan a la iaru'ilisis. 

Ahora bien, (lada la extensión cada día mayor que adquiere el 

grupo II, no paralítico, es nercsriio subdividirlo a su vez en tres 
variedades, reconociendo que toda elasit'ieaein. turza';inienl e i'eul-
la a rbi Ira ria 

a) 	Pal jornielilis 	difásica '' (.Vjss 	) 	'/ , 	área (la ri' 
(I)raper) 	Está ('uill'tlii/a(l,( por' SU evl)lueiórl cii lis períúdes : en 
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el estadio primario de invasión, la siiituiiiatologia es alen twa a la 

(tel tipo abortivo ( rtipo 1) . 1 'uego ini ervalo de dosav a rius días 

libre de síntomas y después estadio seeuiida rio de irrilución ut oía- 

f/fll, sin parálisis ulte i'i'fl'íx. 	\uest1'as obsei'viicioiies eneierra 11 va- 

i'ios casos de esta evoluc'ióii curiosa y típiea. \ hubieran sido muchos 

mas si la 2i'iifl niavoría de los eiitei'nios flO liiibiei'an llegado muy 

tardíamente a la ohservaciuii del "('entro' • . 

h ) 	PoliOnhi( luis puknt ic(( (O?)) U)i, U ( tul OCiO?)  

Es la que predomina en todas ¡as ej)ldernias y se caracteriza ('un una 

afección febril, catarral. progresiva y sin intervalo libre de sintu- 

unas. acom ¡»nada 1)01' si(/Oo.s de i)')'itUCWt) mt 1) i )UJC(1, como la 	ai'ie- 

dad anterior y viO jnirálisix ull ¡101(5. En! It aqu(llos 1(1 rifJulez 

espinal. 	signo espinal'' de Dra pci', ColiStil )I)J( (1 si?tto?)t(( CU!'(liO(Il 

!I ex Ci q)l( ('O 191I000l'Ca .0)'t( de )iO1')i)U )F(l'U 1(1 (l(!)ii.S'iofl (l( 105 

1'O1 OS !1 S ñolar lo i?uCwCi(;H (1 1(1 (1/ (('rió u • en cual (1Ui)i1 de las 

tres variedades. No habiendo sido posible seouir los eiifei'inus desde 

su iniciación, pues la mayoría se denunciaren tardíamente y casi 

siempre sólo ante la prescntaein de las paró lisis, esta varie(lad nos 

ha sido dado comprobarla únicamente en iiuesti'a clientela civil y 

hospitalaria sOl)re todo. La mayoría debe haber pasado Sin elit1i-

logar debidamente 1)01' la generalidad de los médicos tratantes. 

e) 	JI( ninqitis /)OliOH io 1jtic . Aquí ti (°,W(I,'o ?)i(I' í?tfJ( 0 (10'))) 

0(1 dCSd( ¡(1 lnwu(1c?ón y i'esultii imposible estal)lecel' el diagnóstico 

diferencial con las meningitis coifihiuies, 1)0) la sintomatología clínica. 

Es el líquido efaloi'i'aquído, con sus altcraclo)ie,s' ctti'act< ristieox ('0 

la enfermed4id de Iícin iledin, quien lo stablcc . Por las mismas 

causas que en las variedades anteriores, en ésta la iuivest igaciómi del 

('entro*" ha tenido que sei' muy incompleta. 1 )e los 19 ('usos l)el'-

i;iiales que citamos luego, 8 1)01' lo milenos entran oleiitrou de (5t11 

variedad, 1)01' su iniciación y evolución. 

También en las otras variedades, los síntomas ineuiíii2es 5O)fl los 

que dan la orientación para la punción y el líq uulo ('eja/v;rl'aq u Íd( o 

(stabUce (1 dutjnostic d)'fi?iiti'f) (11 el oua/br a u'u,l(i'o de (USOS. 

En algunos de los trabajos rnós recientes sobre l)oliouiuielitis, no 

se delimita claramente la definición y extensión de los términos 

f'ormas no paralíticas'' y ' leI'i(1d0 pi'epai'alític'o ' ' y u11 11(1 liii('c1 

la distinción neta, acarrean la confusión consiguiente. 

En mi opinión, el l)ei'ío(l(J l)l'el)a la lii icu sólo debe enea la rSe, ('0- 
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1111.) SIl 11OIlll)I'e lo indiei, ('01110 ('1 con.j iiilio (le siiil 	0115 (jil 	1 	1! 

111 llp;Il'1e1611 (le lis I)1iriuliSis, es dccii iiii estadio pievio y 1 i'alisiloi'io. 

que concluye siempre con pariíl isis. 

leo que cuando ho llega a esa tciininaci6n, no )Uek 1 lamaise 

período prepalalíl ico, 51110 	lollilaS no paralíticas 

ES eViil('lite (jiie aiite (1 caso dado, en la iIiiei ci(n de la sIto-

iiia 1 ología (le iri'itaeioii nerviosa, ('Oiilúll a los dos. nos (juela remos 

cii 	la duda. (Inc  sol o levanlará la exist clic ¡a o a us'i lela ulterior de 

ouúlisis francas 

1 a siiitomaioloe.ía de los casos pieparalil icos señalada por Ay-

eoek y Liii hei, ('oirespohidc exa(' UiIiieflí e a la de los Casos no loiral í-

1 iCOS : postración fuera de proporeióti con la elevación t iírmiea, ('011-

gcst ion (le la cara con palidez ci 1duiii boca l en que juego tanto ha 

ilisist ido Nissen, expi'esióii ti pica de aligusi ¡a. teinhloi'es de estiii'i'zo 

(le hil('Iiil amplitud, I'ii2idez del cuello y columna. 

Agi'eiiuemos que las mod it ieac iones del 1 ¡(lUido  ceta lorraquídeo. 

1í1 (leas de la po1 iomiel it is, piledehi encont la rse lauto en lIllo como ('11 

t 1(1 ('lISO. 

egú1i el Iiitorme de la Soc, de las Naciones que va he citado, 

la mayo!' 1  arte (le las infecc i lles pol 10111 ¡el ítieas quedaii iflO pau'entes. 

y si el lis se man itiest an, lo hacen sohl'c todo por un empuje febril con 

sintomatolol'ja fi'ust ea, constil jendo 1(1 (reejoin 105 !oroos ¿nt)(lIl-

los. Eesulta asi esi lid aluelite imposible pl'e\'eer al o'iux'ipio y aún 

('II la evoludiohi leini 1 (le la enfermedad, si tal caso partieiulai' liai'íi 

0 11(1 pai'úl isis y si poi' eOhiseclIeileia ('st ó el! ('1 período lO'cPaI'alíticO 

de la at('cciólI, o en cI período de estado de la lorma ¡lo paralítica, o 

de la lo 11 u a al oi't iva 

)pilbo que la foi'iiia abortiva, como lo dejo dicho ('II o1 capítulo 

aIltel'iol', tiene caracteres negativos de sin tounatologíi nerviosa. 

('lío ie1I y llUIuloI'al que pei'ni ¡ten ('atalogal'la aparte nuuehas veces 

l'l problema, pues, de la I'elllcioil PI'ololeIOIIal clii re polionne-

lii is prepai'alíi ica Y polio1ie1i 15 110 paralítica, queda siii solueion. 
si 	II) seguimos ost l'ieiallleiite 111('\Olti('ioll del ellicinlo .. \iinqiie .\v- 

cock ha i'epet ido que i'esiili a iluposihile (lelerhli illai' tal i'elaeión, II ii 

111011. cii Noile Aiii(i'ici, en su 111101 jo i'uIIIdliiiielii;ll de 1 i:i t. llega 
a 	o'siahl (celIa basado cii las ('stadist 0115 de Ziilglcel', 1 )r;qel', 1 eOlo- 
iv, 1 i'}1l ehlsteili, Park y 1 iidliw 

'40lIl,' 

 

531 	('11505, ('Si iidiados CII ('1 	ei'ído pi'eluiIi'lil ¡1 ico y 'liii 

illillIlIl ¡'iiio 	'(i, 	I'S (leeil' ('1 	71.. 	Ç 	110 	l'seIt\IiclVe 	loll'l'ilisiS. co- 
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I'l'espOiI(lielldO ('liloliCes a la 	io!i0i1h1s 110 111'ahitira IlI(liS('itt iIjh'- 

111 ('1 it e 

Sobre 2.244 (USoS, estudiados tiinhin en el período pi'epa 'al í-

1 leo, tral iolos ('011 sUelo de convale-ak'iil e. 1.1), es ilec it' ci 70,4 % 

no desenvuelve pai'úlisis . \ sobre un total de mas de 4.1100 casos 

ieeo lii a(los por 1 larnIolI en el período preluiralítico, el 70 a SO  X-

110 P111 aron pa ial isis ultei'ioi'es, es (leei 1' pertenecen tamhiell a 

la foi'nia (le ''poliomielitis 110 pal'uiíliea''. Pues 11'' hasta ahora. 

(111e i1 1 i'atamienlo por ('1 suero 110 previene Ui eVitil la j)iil'íIli'i5 

Pai'k 1 

Este estudio (le Ilauinoii, ial ifiea pites lds eoIl'lusioiIes (¡el In-

loi'nie (le la (_'o11iisin Internaeional para el estudio (le la I'ai'i'ilisis 

Jilfantil piesidida por Park : 	Pi'ohalllelIleiIti' 110 11155 (pie el 25 % 

de todos los 'asos de po1 ioniielitis que llegan a se!' diagnosticados, 

(l('SeflVll('l VCU parSi isis 

El estiI(iio de las más i'eeielktrs rpidenuis amerleallas, (1034 y 

19P2,5 ). cierto es que son limitadas, no deniuesl ¡'a en todas un por-

ventaje tan pal'a(loJaIllleilte gi'ande de poliomielitis no pai'alítii'a, 

('Oniparado con los que deja ¡nos asentados. 

Así ('11 la el )i(lenhil de California de 1934,   donde la nlayoi'ía li' 

los casos, (lada la previa pi'epai'aein de la oI'i1a1Iizu'ii1 i11((li(U. 1(11'-

¡'011 (lesellbierlos e internados en el iiei'iotlo lll'epal'alít ieo. (liei'oil 

ulla 1 )l'opol'ciSn de 1 pal'alít iro por 5 no pa'alíi iros, \ en la illVest i- 

gaeióii Ulterior de casos en 	a ti Fi'ail('isí'U \ Fi'esllo, se ('tl('iieilt Ca 

del 53 al 37 	dr casos que no habían hecho pui'íilisis 

En la epideiiiia de Virginia (II' 1035, Riggiii estahlere que sobre 

525 casos, 254 ('I'11 110 paralít i('os . Delio acentuar 1(01' el 54.3 (/ de 

los IIO paral íleos se present 6 en sujetos inayol'es de II) anos Y ( liii' 

el acmé de los ('USoS 110 1 aral ít icos fiié liost ('I'ioi' cmi dos semanas ai 

acmé paralítico.  

i'ei'o en 1 )jmlilfllam'ea, hemief'ieiida ('(tilo diee el l'e('ieiite 1111011111' 

de la Liga de las \aeiones, 1101'  ('il'eUllsIali('ias cxeep''iollalilleilte favo-

rables paJa el estudio mas pi'olio de la poij011ieltls, como ser una 

loblari(n instruida y diseiplinada, un euei'po llléUiro ya advei'l ido 

de la variedad clínira de la int'ee('i6n , ausenCia de It ras cml l'ei'ineda-

des epidéni icas, facilidades de dia giiást ieo y de ilOSIlitil l izaeil)iI ,V una 

ol'ganizaei(mn de li sei'otei'apia. l' ai'piliii de Ilota 100mlei'aeilmn, que 

limitada a los hospitales ('OIISI it II\(' i011'iI los ('lli('Ilnos (1 liLas sl'gUi") 

('leIIielito (le airacción, se ha logrado illteIiIar y estudiar eolIlo ('II 



lii nguua otra J)ii etc, un número eonsiderahle de casos inicia les que  
no se hubieran podido catalogar en otros países 

Así Jeiisen el ano pasado estudia 4525 casos y afirmando que 
los casos abortivos no han sido hospitalizados, siendo solo adniiti-

(los los diagiiost icados como pucIa]  ialíticos o paralíticos• ', encuentra 
solo el 9.5 % de polum ielitis pai'aiit ¿ca! 

\ Nissen, investigando también ('1 ano pasado la epidemia de 
I-Iaderslew, sobre 730 casos francos h ospitalizudos, encuentra salo 27 
que h ocr a parálisis! 

l)c los estudios efectuados en Estados lándos y Europa, e5)e-

cia Imente 1 )inamaisa, se desprende para Nissen que los hallazgos 

clínicos y epidemiológicos establecen el hecho de que Ci ataque del 

virus, durante las epidemias, a menudo compromete los cuernos an-

teriores de la médula, con síntomas va nados de lesión orgmuiiea, sólo 
en ci 10 a 15 % o n caos, del a únicro total (le pi ?'SLo)((S'i)ifcCtodas 

Y si se agregaran, como va lo he dejado especificado, los casos abur-
1 ivos concomitantes, ci porcentaje de formas paraiítuíis )i0(l11(I (JI 
c udc,' aún de 2 a 3.7 % ! 

Esta preponderancia de fornias no paralíticas, ha 11ev atlo a 

gunos investigadores a fundar la hipótesis de otra afección indepen-
diente, producida 1)01' un virus no polioniielít ieo, pero la simultanei-

dad de presentación y las eoniprubaeiones del líquido cefaloiTaquí-

deo, han hecho desechar terluillafltenieIlte tal suposición. Al tratar 

luego el problema de las meningitis lini'oeitai'ias y de las nuevas acl-

quisiciones iii respecto, no"; exteiidci'einos sobre este punto. 

Otros, como Nissen recientemente, creen que la poliomielitis de-

be ser considerada oi'iginalmente como una infección del organismo 

en general, en el curso de la cual el virus o (IuiZi'i siinplemeiilc su 
toxina, puede invadir el sistema ncl'vioso y producir la eounpliea-
eión : P11 uíil isis. 

Bui'i'ows, en 1931, va pone sobre el tu pci de la discusión. .j 

ia poliomielitis es Ulia iit'eceión pl'im;iI'ia del sistema nervioso o una 
iii lección ' ' sistém iea 

Burroms establece que la invasión del isieina nervioso central, 

debe ser siuii pleincnt e encarada ('orno coin plieaeión de una enferme-
(la(1 ''sisténiiea '' y que la púliouiiiehit is 110 CS una (')itcI'iIIcdid prima-
(iii del sistema nervios)) cciii ial, sino una cnierniedid de los sistc-
1)015 linfálicos del ('11(11)0 ' '. 

1 )urante la epidemia de New Viu'k de 1931. Imil sido el'ct'l uados 



interesantes hallazgos respecto de una invasión sistémica. Smith. 
sol)I'e un estudio de autopsias completo, en Si casos del \Villard Pai'k 

Hospital y en autopsias incompletas de oti'os 53 casos de distintos 

hosl)itales, describe alteraciones de la esi mcl ura linfoidea. 

Sin embargo, en el magnífico Rapport ' ' epidemiológieo de la 

sección Higiene de la Liga de las Naciones publicado en diciembre 

pasado, se plantea el pi'oblema fundainentáiidolo Cii laS eXl)eI'ieii('iils 

de Kranier y Parker en 1933 y demostrando que en los monos iii fee-

tadus y sacrificados va desde el primer día, se encuentran lesn ioes 

nerviosas como infiltración de la s  	 glios  espi- 

imies con neuronofagia y cromatolisis, edema y congestión de la mé-
dula y de la piamadre. Así la localización nerviosa del virus, se 

comprueba a lo menos tres días antes de la faz de reaceióii genei'al 

preparalítica. 

V así no se debe considerar la liebre del esta(lo prel)aiitlítieo, 

corno una faz de infección y de reacción general, preeediendo a la 

invasión de los centros nerviosos por la vía vascular.  

La meningitis serosa no r''preseiitaría tampoco la faz de inva-

sión del sistema nervioso, sino más bien UII fenómeno más o nienos 

tardío de reacción a esta invasión 

Y bajo el punto de vista del diagnóstico, la linfocitosis del lí-

(1uido cefalorraquídeo, no es un signo de iniciación, sino un signo de 

poliomielitis caracterizada, aunque no sea necesariamente pai'alit iea. 

También Faber en 1933 ha puesto bien de relieve el pai'alelisnio 

entre la enfermedad humana y la experimental del niono Y laprecio-

minancia de la infección del sistema nervioso en la poliomielitis, 

aún abortiva. Sostiene que la poliomielitis ('o)flst ituye una enfer-

medad primaria del sistema nervioso ceni ial. 

Hay que notal' que la hiperpiasia linfoide gencralizada, eonsi-

derada por Burrows corno signo de Uila infección general, prece-

diendo a la infección del sistema nervioso y pudicildo no llegar a 

ésta, se observa igualmente olc'spués de la inoculación intracerehi'al 

del mono. Esta eXperien('ia va en contra de que en ci hombre la 

reacción cenei'al preceda a la loealizaeion nerviosa ( S'liultz. 19.22).  

Y debe 1)01' lo la lito a('e} (fa rse, a la luz de esi as demost 1'i('1Oh115, que 

la enfermedad de lleiiie-Mediii constituye una afección primaria del 
sistema nervioso y deseeha i' por el momento la lii potesis de otra iii-
fección independiente de la puliomielil 5, pero que evolucione siniul-
1 úneamenle o'oii ella, en eiei't as épocas epidémicas, aciii'ieaiido una 
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siiiloiiialolugía eoifiisional 	La (tiqll(ti) ík las l)111i isis rOltse('tlliVaS, 

en Unos ('115(15 y las ('ompuol(a('iolleS en el rxaineii del líquido refa-

loiiaquídro (1) 11151 lodos, ('OflhilhiUIil en ('5 ej)]d('lhhias la el ioIoiía 

10)1 ion 1(1 ít ira de las turmas no (11 i'alítiras, asÍ romo los Iest de neu-

tiiilizaeión y las pi'Uel)as de iirnt'ulaeióii 

Eii el congreso del t)epai'tamiiriilo intornarjoiril de 11 igirne re-

lel)lad() (11 IÍ111VO de('sl) aflo, se resolvió ¡(lila purificar las estadís- 

1 Ra 	ilarles vn bm' (0111 Pa ial iVO ifltei'i1ll('i011al. aconsejar SU estUdI)) 

en ludos los países, ísrs, 1 rata mb de )lifel'ellcia i' en las denuncias y en las 

(si adíst iras, los rasos de polioni ir! it is pai'al it ira de los rasos de polio-

ni iel it is no paral u ira. 

Ia solUeiohi del pi'ohlemmi planleado es iitipi'eseiiidihle, pues al 

lado de países ('orno 1 )iiiamirea, donde se denuncian y eatalogaii en 

las i'stolíst iras. eoflsl it (lveiido el lÍ)llVtii' hulado de rasos, las formas 

no paralítieas, en la mayoría de los otros países, los nuestros ¡)oi' 

ejemplo, las ileniiiirias se efertúaii y las estadísticas se rouistruviii a 

base sólo de las i'ormas pahalíl iris eliisieas. 

Así el rreoior'innenfo de la evolución 11)) joii'alítica de la emifei'-

miieda (1, (un o sin sintw-nas netos mci líllgeos, ha sido difícil y Ial)))-

iluso en todas lO) II rs. l muchos mdiros que Ii)) liin visto epidemias. 

urdan aún exept ieo. 1 a fi'eeueneia de senieantes formas no pue-

de dudarse míts tiempo. La 1 rallsieióli entre cisos roli severas O ti-

gemas 1 iaml isis o ron disturbios de alguno, reflejos y los casos me-

lhíhigeos no pii'alítieos, eon miiotlitieaciomies del liquido refalorraluí-

dro y aún lolnellos  sin maiiifesl ae iones iriellÍmigeas o medulares, y 

sulta tan gradual y un il'oi'me v es adenias 11111 frecuente cinto le-

hióhIieliO fama i l ial', que no permite dudai' arelen de la idemi idad de 

1i 	a leer i 611 

lni le miosolm'os, resulta itit problema iotalniette lluevo, rasi 

igiioi'ado hasta ahora . 1 M que se explica Iaeilaieiitc, pues la liase 

de las ohsel'Variolles iio'ioiiales, ¡la estado 111111 10(10 ('Olistitulída 

pom' los en leemos lioslolahizados y estos mio se 111111 iiosliiia!iZlidO Y 

(hiligilosi ieado, simio al llegii a li etapa lou'alíi ira. Y los tIc la elieii-

lela civil, lina pasado drslipci'cihidos y sin 'italogi' debidamente, 

hasl a que iiiia pamíiI isis Foial, tlrsrol're (1 ItIoti y 10111111 el cuadro, 

tiehirmido qiird;iÍ', lotes, lilia gran lliavol'ía sin el iqurta. 

Tau tiche srl' así, ((it'  1110) It los inc 1 nos que 'iiis 11,1 tst hidiu0lC 

II) 	1)01001 Rl it is cmii it' ilosOl 105 \ q ir llliiS ('Xl )ti'it'l u'i,i 1 ene 111 rcspee- 

1i, el t)i'. \Iiii'quc, hri'uilelihli en su iu'uihi,jo de 113,1 : 	lm'lr;'.uhm11o' 
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ii tui grave juie(Juiveilielitc 	lts euifeilulOS nos llegan en el segundo 

y tercer período de la enfermedad, es decir en ci de la apaeieiófl d( 

las parálisis o de la regresión. ignolauutio la forma el in ica de inicia- 

ción ' y en abril de este ano : 	El polimurfisnuo de iniciación ha- 

ce iml)osihle en este período pu'odiómieo, ant es; de la aparición de 

las parálisis, el diagnóstico de la infección a este pi mier período 

(It illlC!llCltll, sobtevieiie sorpresivo el de la paral isis. en que el diag-

nstieo se establece clai'a y sencillamente. 1 )c ahí la imposibilidad 

de hacer tratamientos lre\el1ti\s o di,  asalto, antes de la iniriación 

de bu parálisis' 

1 )ebernos pues, utilizando las enseivanz;us que nos dejan las guau-

des epidemias extranjeras y los respeta les estudio basados en ella, 

1 irocurar también nosotros, el indispensable diagnostico Pi'oZ de 

la mfección poliomielíl ica Para tal 0l).jCi IVO, el ('Ofloti miento sinto-

matulógico tic las formas no 1>arahl icis tan ICi'Uentes, nos serviu'ó 

de ayuda. ' entre la sintonial ologia piol eiioi me de estas formas 

no 1 uui'aJ ít iras, eoneept liamos que la da to;,i o lo1';iu uo ( a íflJf0. culis-

lii uye el hilo conductor pata un diagnost no precoz y para la (Xi-

gencia de la punción lumbar, que euli las alteraciones tÍpicas del lí-

iuido cefaluri'aquídeo. ratificai'ú el (liagilóstico 

1 )e a luí la importancia funtiumcii tal de estas 	turnias nieníu- 

geas'' 	la enfermedad de IIene-Mcdin, que nos ha sido dado ab- 

selval' cli la actual epidemia, pei'uiÉ iendonos fundar un diagnóstico 

>reroz ('011 1 (;dls sus eonsecuencuis favorables. 

Formas meníngeas 

hecha 	la I(lai'I('iIi1I. ('olleepluamos de v(udadel'O 110115 prao- 

leo deseribil. especialtueuite las ' loinia5 uu'Inhigeas ' de la infección 

1 uI iomiel ¡1 lea, ya que cada día sr observan con nuuyol' fi'eí' ticncia 

l'lN'liouIcia vu'iabk' según las epidemias y quizás 1 ambién según la 

iuinu;'iusidad colu que se las estudie, pelo formas que eonst it uven la 

gran niavoría de los oasos diagnost nados como poliomielitis no lnbI11 

1 ít ica. 

F'oinias men íuigeas que si suolui pieeedei al estallido sorpie-

sivo de las parid isis, prl'nl iteuu í'oimi.ular nr cliagiuósi leo pl'ec'oz : for-

¡nas meníngeas pulas no seguidas de pal;'ii isis, cu1lt it uyendu ya sea 

ci segundo período de la variedad di Çásjí'a , ya sea el período de es-

ladi) de la monofásica. 0 ya sea la nieuuingul is pohomiehitica il ('luuhlec. 
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es dccii las lies variedades de la poliomielitis no paralítica, iiie lt 

jamos descriptas cii detalle en el capítulo anterior. 

Con el l)i'. .José Luis Aráoz, recientemente uno de nosotros La 

pi'csentado cii la primera sesión de la Sociedad de Pediatría, un 

estudio de eonunto sobre la Frecuencia de formas meníngeas en 

la 	actual epi(lemia de pa ruuisis  infantil'', donde recalcóhamos la 

importancia fundamental del eouwim ienl o de estas formas menín-

geas, en el diagnóstico precoz, tantas veces difícil, del período pie-

paralítico de la infección poliomielíl lea 

Poco tiempo dcspus, tamhn"n mio de nosotros, eomo relator del 

cina ante la Sociedad de Neuroloiía (30 de abril de 1936 , estudio 

desde el tui pIe plinto de vista el íii ieo, huniora 1 y  anatomopatológieo, 

('1 piolilenia de las Formas meníngeas de la en Vermedad (le 1-feme-

Mcdiii ', demosi raudo sohie la base de 20 observaciones, la realidad 

y lieeueneia de su existencia, colI i probada por el exa nien del 1 íqui-
(10 (eta! ((110(111 ideo 

Luego, ya consl it nido el 	('cutio de plofilaN 5, invesi igaeloul y 

lialam idi to de la enferm edad de Ile in e-Mcd iii ' ', u uest tas ol se uva - 

e iones de formas meníngeas llegan hoy a 82, de las cuales 19 (liTe-

ilan puras, es deeir siil paualists ulterior. 

('icemos interesante reealear, vii que flié el mol i'.o que nos 

incitó a orieni arilos ci> este est udio, la curiosa 	iniultaiieiilad de 

1 reseiil ación de casos meníngeos', iniciada eoii un niño de la (lien-

tela civil, que vimos en toiisulta P01' UI) siidiomc liii níngeo neto 

el 24 de febrero de 1936, que no hizo pil1silr cii meningitis tu-

lele ulosa 

A los 1 meos días, al ¡o (aso \ isto 1 amhin en consulta en la clien-

1 el a civil, hace una toima mciiingoeneefú lico de 1 le me- i1 edi u. 

En esos mismOS días, al volver de las vaeaeiones a nuestro Ser-

vicio del F'crníindez, 1105 eneonl ca nios toii 6 'meningitis 1 infoeita - 

luis' ', conglomerado bien sugestivo de casos el ínieamente aniilogns. 

(Inc jifliiis se había pi'e'i>tailo en nuesti'a ohscivaeion hospitalaria 

('oH el aii tccedente de las observaciones en (uhi leo y de la epidein ia 

rciiiaiite de lleine-Siedin, pudimos presumir por la el uiiea y cali-

pi'ihai' p01' el examen del líquido eelalorra quídeo, que se trataba de 

— formas mcii íngeas ' de II eme- \l c(liit. en 15 de ellos. 

En el 6." caso, desecho mas tal dio gLóst ieo. alii'nuindo una ver-

(ladera mcii ingit is 1 iiheieu lasa, iiic den>ost i'ó luego la cvolueión el í- 
ti aa ('Oil i>iiiei'le a los. 1 	(lías, el exailiel> eti selle del líquido eclalo- 

10(111 ide)) y su ii0illieioli 1  (((sil iva al uoI>avo. 
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Eii esa misma época, al concurrir a tomar exanicli al servicio 

del Profesor Acuña, en el Hospital de ('línicas, pudimos detei'minai 

dos hermanos ahí internados y contagiados el uno del otro con un 

intervalo de 9 días, uno con una forma bulbar y el otto con una 

forma menimrobulbar de 1-leine-1dedin 

V así, en el plazo de l)os semanas. logramos encoiit mi Un 

buen número de casos de formas meníngeas de la enfermedad de 

Fleme Mcdiii, que la índole de este relato nos impide detallar. Las 

historias clínicas quedan especificadas en las romUilieaciOIieS citadas 

y en las fiehas del - ('eiitro''. 

)B'ERvACIONES NACIONALES. —_\ l'aoZ \ltaio, que ha I)rest:ilo 

tilia ateneion preponderante al estudio de la paralisis ínfuittil en 

niiesti'o paÍs, desde el ano 1911, y (flh cii los últimos anos tanto ha 

iflsistid() sobre el punto desde la alta ciii cdiii de la Academia de 

Medicina, afirma su existencia y que ' son niús frecuentes de lo que 

suele cleerse . y que estas formas se mUil iphicaii a medida que se 

inteiisi t'iea su investi2aciúlm 	Luceo Navai'i'o, 	mi 191.).Acufí;m 

Casauhmon, en 1922. estudian casos aislados, así como t imhiéii 	eh - 

weizer, Velasco Blanco y Beretervide. 

Aunque no sea est ncta nent e nac 1w ial, q ueremos mcli e ioi ial la 

opini(n de \lorquio, de quien todos los pediati'as antemitiiios nos coli-

sidei'amos discípulos. (_'on su espíritu sutil de observador, subi'aya 

el maestro uruguayo al estudiar la epidemia de 1929, la frecuencia 

del seudosiiino de Kermii9 : coni i'artura de la nuca y de la colunina 

vei'tebmal, acompañados írecueimleniemite de una re;meeiún nteiiíii'i"a, 

caracterizada por una leueoeitosis de alrededor de 1O(f elemnents iii 

ni ilímet ro cúbico, 

aneiso y Marque, que entre iiosoti'os son quienes tieiieli ma-

01' experiencia al respecto, sintetizada en una sel'ie de ti'aba,jos, sos-

tienen en 1933, al describir S formas meníngeas cnt le los 120 caSOS 

observados ese ano, que algunas veces las formas nienímlgeas se pro-

longami por varios días, haciendo l)('m1mr en 011a naturaleza de afee-

ei(in, hasta que se implanta la pai'iil isis. Es éste el 1 ipo evolutivo 

(IUC generalmente 1 leiia al hospital, no así la forma cuita. abortiva, 

que cura rápidamente y las formas gia ves que nIal.ali . ' Es siempre 

el Concepto epidemiológieo de Ileine-Medin, o cuando a parecen COfli-

limadas con formas l)oliOnhiehít icas, lo que aelai'a su etiología 

Ya en 1931, i\larquc afirmaba al hablar del resultado hialaga-

(101' (1(1 ti'atamiento, en las cuadripleías que responden a una fon- 
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ma niellíligea:'' Tropezamos ('U11 liii grave ii1(OIiVeilieilte; los en lei'-

mos 1105 llegan en el segundo o tercer período de la enfei'rnedad, es 

dcci', en el de la aparición de las parúlisis o de la regresión, iQiO-

raudo la forma clínica de iniciación 

Tambión en el estudio de las últimas epidemias i'egioiiales, efee-

1 nado por Valdez y ( )l iver en Córdoba, Reca Ide Cuestas y Slullitel 

en Rosario, \luniagurria en santa Fc, López Pondal Cii TU('Uiflafl, 

se describen las toinias meníngeas en ulI ;uic'entaje pequeño de 
('asos. 

Sosi eiienios que la¡ poreenlaje pequcñ, Iuci'a de las va riaeio-

ncs va establecidas según las distintas ci ddeinias, se amplificaría 

ni ueh 'siruu si los enfermos no llegaran a la observación llosI iitalaria 

base de la mayor l)al'te de las estadísticas, en el período lardío de 

las parúlisis, donde, ('orno lu recalcai'a liei'fci'taitienle Marque, no 

puede estahlecerse la foi'rn;i ('línu';i de iii ieiaeióli 

V ('asualmei(te es CII la inie'ileioil del proeeo, donde mayor 

iiiiput'laiieia adquiere el conocimiento de las telinas meníngeas En 

ese llamado período pi'cpai'alíi ftu, ('ongloniei'ad(( pi'oteitorrnc de foi'-

mas a lioi't ivas, de formas 110 llilialíl leas y de t(,imas que u itei'ioi'tiieti-

It' lleian a la paríilisis, (lwide tanto ha costado loidet I'oi'mular ei 

diattnóst ico de en tei'rnedad de Ilcine-Medin 

'

y donde tanto iios custaró, 

sin la coinptohaeión de s li 12os de iit'itaeioii mciii ieea, '501110 eslo- 

rial'' ante todo, (pie nos perflhitiiii oi'ienittflus Y 	til .u5p(e1(ai'l0 

nos autoricen a la punción iumhai', que la mayorÍa de las. Vet'e 

ial ifiearú e1 diagnóstico. 

Foi'mas men igeas de iniciación, turmas iurníngeas asoiRlas it 

parúlisis ullei'iores, formas nieliín2cas iuras e I'oi'mas nlenínoeas 

tardías de \ohecoui't y Bel linai'di, cii ei'den deci'eeienle de frecucn- 

exieen ('OiliO requisilo iidispeiisihle de ('unil(i'011aeióll, silfl'c los 

siiit(pnias ('líllicos de ii'ritaeian itienÍileea, la eeit) tieltelúli (leI exaineli 

del líquido cela lurraqu ídeo que levanta toda duda 

1 diego cliii ka mente, las to rl ms InenÍneelis ex ist cii fi'ei'ueni e-

111(111 e en la cii feirnedad de 11 eine-Med in y cuanto mi'is se Conoce su 

existencia y míis se las salte investigar, lauli iias se las eneuenti'a 

1 )e todos los síntomas pi'oiei baines de las termas 10) pai'iilíi icas y 

ilil período lo'eplli'lllít leo, lii Sitlt0nhilloltkí1i 	li1enÍi1i.ea es la mus 

('olislante, la de ma,voi' iiiqioi't amia, la que muís i'esaltui : es la que 

nos 	l'aciillt pitia dcc tiliti' la ptimo'ióii lumbar y ciii'oiii cal' la prueba 
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Ii 11111 cal cli e! lí(11lido ('e fa lorra ifUí (le( 1. como en lii iii u V( ) lía de i i ues-

1 las 82 observaciones. 

)BsF.R\\uIoxF:s EX'1'RAN.JER.\S . --Ti1to'uesados cada día más en el 

estudio de estas formas lurIIÍn2eas. real izamos una pi'o1 ija invest jan-

1';ófl hihliouiáfica utl respecto y eiieolitrarnos 'Jesjiues de efectuada la 

prmera eonlulucaei(n con el 1)r. Aráoz. que .Jensen, en un trabajo 

recientísimo. sobre 4.525 casos est adiados en la última epidemia de 

de Dinamarca, exige como criterio para (lagflostiear lo más P'eoz-

mente posible 1a (iifel'rnedad de  Jleine-Mediii V ita ra aceptar la in-

ternaeión de tales enfermoS. el ' ' siano espinal '. es dccii, la rigidez 

dolorosa del raquis. ya descripto anteriormente por 1 )raper. que iU 

tI síntoma que nos facultá a nosol ros 1 un la efectuar la punci(n 111111bar 

de nuestros eflfernu)s y eatalogailos duni ro de las 	foiiiias nieflín- 

geas 	estudiadas ilosi le la época de Wi(kliiiilili 

Ademas .iensen, en la dilíeil del cliii iiiación del momento (le 

iii iciación de la en fermidad, esi ihlcce iion,i en elio, ....1 comienzo 

del estado meningíl ico . ('ritenio que utiliza la iiihi('n para tratar 

de fijau la acci(fl telal)éul iea del suelo de coiiViuieei i1c, mcd ida se-

g 111 el intelValo transcurrido cnt re el coin ienzo del ' estado mcii iii-

2ítico y la iniciación del tralamiento 

Nuesi la curiosa epidemia de meningit is liii focitaiia , en el 11 iis-

pilal Fernatidez, en plena iaeha tic 1 Ieiie-Mediii, nos hizo ieeoidi 1 

el ejemplo clásico del servicio de 11 111 hiel. (loil(k una sirle de nifois 

internados con el diagnóstico de meningitis tuhercu!osa. cori grau 

asombro de los mdieos, en el plazo en que les ('Oiles[iOi oua nioui r. 

volvían en cambio a la salud, quedando la mayoría c ii pa rálisis 

flácidas, el iquela de su rneningitis polioitiielítica. 

Ya mucho antes Levden, en 1 S74, señalu la existencia di pará-

lisis flácidas consecutivas a las nenin.itis y luego Pierre Marie sos-

1 lene que un cierto número de muertes considiradas nomo l0VOCii-

das 1)01  meningitis, no son otra cosa que Ita chI isis in fa iii les des-

conocidas 

Estas foninas a iniciación meníngea. ciii CCV isla 1 amhi(n por 

Rillict y Bar! hez, fueron deseri tas por i  nimera vez ln Caverley a 

fines del siglo Pasado y esl ablecidas (le fmi! ivanient e por \\ ick-

mann  en 1905 

Sch reiben en 1911,  en su obra sobre ' ' 1 a 1101 h mill lii is ep iil(i li-

en ', dedica un ca pu ulo magisi cal sobre las 111(11 i igonnel it is y me-

ningitis a ni(dulovirus de Landsto'incr y Popjer. donde agola el le- 
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rna 	'' Los fc 11001(1(05 fl( )1)Osos OCUpO O un lugar p11 j0n (1! ll 1 (0 
ci cuadro (1(1 período prcparalílwo !J  prot( lIc a a su mol(.!' p1Il( 

(le la OCn i.jitis COOCO)1l ita ate (.' atado lic qluíl a sí e bien cu'catlu(dos 

))11(defl OCupai' (1 J)ri)oer pl(uno u: imponerse como Ulla meninqitlx 

fa/lId,', o tlubClCltlosa'' 

Comhy, el patriarca de la pediatría latina, ya desde 19 y lue-
go en 1913 y desims en 1930, en la discusion de la eoniunicaeión 
de Roeh sobre i\Ienmitis aguda liii íoeitaria benigna de naturaleza 

indeterminada simulando la meningitis tuberculosa ' '. sostiene que 
las ))lenlnqitis (lqlId(lS fin focitarias illdcpCHdicn tes de la tl(be,'e 1110- 

sis, deben ser itt riba idos a la poi wmielitis cpidémica ' ' 	En medie i- 
910 	nifa.ntil, (5 lleCeslIrlo admitir que 1(1 polo, n iciitis O en fei'm eí1iíi 
de 	lic flfe-Jledifl , COm ien(u bastuli te (1 OICO 0(10 poe 110(1 111C O 

JU?IfOCit(H'Ut aljllda o sobreaquda curable ' . ( 

Netter desde 191D en una serie de eomunieaeiones, demuestra ..que ell principio de la poliomielitis ('Sta 51'  iUul(udO t meo do por (le-
cidentes ))lcflh?htJeOs !J q11C (11 fu 111 iS'lIIa fanl ilia se ha a olado fríe oca-

telll cale la coe.ristc neuu de 1O( nnujilis '11)11 fIleS q de p(uralixls infaliti-
les''. Netter demostró luego la existencia del poder neutralizante del 

suero de esas formas meníngeas y hasta su muerte reciente, ha 
sostenido la vinculación entre las meningitis agudas y la polio-
mielitis. 

Hutinel en 1912 estudia las Heacciones meníngeas en la evo-
lución de la poliomielitis 

Xobeeourt primero en 1928 y luego en 1931 describe 	Las 1(11'- 

mas meriiugítieas de la enfermedad de 1-leine-Medin * en un numero 
1 imitado de observaciones 

En 11934 vuelve sobre el punto, analizando no ya las formas 
precoces, como cran las anteriormente estudiadas, sino los siidromes 
tardíos que se instalan juiito con ias parúlisis o ¡lOCO tiempo desputs 

de su aparición. Menos frecuentes y menos conoridos que los ju'e-
coces, í'it a (los observaciones. 

oldselilager, discípulo de Nubecourt, funda su tesis de 1932 
sobre 	Formas meníngeas de la eIlfelIneela d de 11(1 lle-MedLli ' ' so- 
bre 10 ol )sel'vaeiones, ya publ it'adas a nl (U tormeiil e a lunas de el las 
por Nobeeourt y ( 'oinhv, de formas pulas o asociadas. 1!iCCO(&'S (1 tai'- 
ilías, coni'luveiido que 	el alaqIle de la meo HUji es (onsOuOtl fu III 

( 	) 	III 	el 	((11(ttI(IO 	dottdi' 	llIegl 	It ((llifl 1 ('flIlS 	]U. 	III(OittI't11'I011('S dúl 
¡íi1tti,Ic, 	i,'ft1i Iaq(liik'u, 	t(.((f•o('t(0)' 	llti!11fl1!I)l*l1l(el i(),nu 	II 	1'ui(t1h1t(' 
lt(tI(alilI:IlI de 105 	i'(1(lliI(0i115 IiIII((tttlrUl5 il(t1I_4l1it5 
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/,f)ljrOOjcljtjx. Pucile qiudar ')CulIo 1/ re ielurse sólo por 1(1 pu aewn 

O I1O(lUCi?'SC cljniciientc por uu si/ionIc iftiie!Ji() quc 

r aliza1(1 forma nic a ínqea de 1(1 e'nfe'iii dod (le II ¿ht -Jlcdin ' ' . 

flala generalmente la iniciación de la enfermedad y precede el pe-

ríodo 1)aralítico. Ralas veces no al)aleee :iiiO más tardíamente en 

el curso de la evolución paralítica. 	u diagnóstico se facilita gra- 

cias a las modificaciones absolutamente características del líquido 

cefaloiraquídeo''. 
Estas comprobaciones de forma.s meníngeas en CaSOS aislados, 

se amplifican y aclaran en el cst udio de conjunto de gran número 

de casos, como acontece en epidemias reeieritciiiente estudiadas. 

Hohmer, en 1931, estudia los 635 casos producidos en Alsacia 

en 1930, encontrando que el número de las e!ulas está siempre aii-

mentado en el líquido cefalorraquídeo, reacción que eoiNtil uye la 
expresión de una irritación meníngea pre(0Z, euiit(iflporailea le los 

primeroS síntomas nerviosos del período inicial 

Al estudiar con todo detalle esta 	ineningit is polioiiiielítiea 

concluye: Existe en la poliomielitis, como primer t. ,Oadio de la iii-

yusión del sistema eerebroesp i rial u iio ni ( a ifl(Jit!s ifli( 

No hemos encontrado eacs de poliomielitis en que la reacción 

celular del líquido cefalorraquídee haya faltado. Podemos concluir 
que la meningitis aguda existe en todos los casos de poliomielitis, al 

menos en aquellos que (1uedan confirmados por una parálisis 

Y es bien interesante esta utra ohservaeiuii de Rohmer, que 

confirma lo que hemos dejado va bien aclarado, sobre formas aljor-

tiva.s y sobie el primer período de la forma difásica, caracterizados 

por la ausencia clínica de manifestaciones nerviosas 	(le altciacio- 

nes del líquido eefalorraquídeo, observación efectuada (11 Una época 

y país, en que estas cuestiones poco se conocían todiví 	q 	la 

mayoría de los casos abortivos e iniciales pasaban quizá tanihin 

inadvertidos ...En los raros casos en que eXiste un intervalo sud-

cientemeni e largo entre la angina o la faringitis del principio y la 
invasión del sistema nervioso, el liquido cetaloi'iiquídeo se mantien(1 

normal durante la primera faz de la eiifermedad . Eii estos casos, 

una segunda punción lumbar, practicada al piifleil)io de la faz 

nerviosa, nos revelará un líquido eefalorraquideo de meningitis 	11- 

(lii 1)01 ioinielítica 

Recomendamos la lectura de este trabajo de Rohmer, a los co-

legas que, dcseonocindo1o, iS 'orno a la larga serie de los estudios 

anteriores y posteriores, han discutido y siguen discutiendo, las 
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mas meníngeas de la en ft meda 1 de íleiiie-\l cd in ', 1uc ('onsi ituyen 
la manifestación más frecuente y más objetiva de las formas no 

paralíticas ', base de toda invesl igaeion iiiüdciia sobre poliomielitis. 

Existe, pues, en la 1)01 iofli id itis, como primer estadio de la iii-

vasión del sistema cerebroespinal precediendo las parálisis, una me-

ningitis inicial, que t iaduce cii el examen del líquido cefalorraqiiídec 

la sintomatología llieníligea, más () menos frustra del período pi'epa-

ralítico, sobre cuya importancia nosotros insistimos. 

Estas formas a iniciación menínea, contra riumente a la opinión 

clásica, son de una frecuencia tal que, según Bahonneix y Levv 
j) Mn 	cese)ie?a d( lujo )'(aeclón alcflí?ifJcot qlu no hmT 5)1 J)l'iUbe. .n 

debes ¿empre pcnsor (li 1(1 poliO),j iclilis 

Para Nohecoui't, las furnius nlcflíflgcas sen melat iva iuente fre-

cuentes y su fice uenr'ia varia según las ej iii 1cm las. ('ita dos obser-
Va ('iones en hile se 1 iensa iii una meningitis 1 ola reulosa, pero la 

evolución favorable, las parálisis einsieut ivas y el líquido cefalori'a-

quídeo aclaran el diagnóstico 

Cuando no existen o no llaman la a teneá 01 las síni ornas unu íii-

geos, rara vez se puede efeet liar la pUlieió1l lumbar, ant e los otros 

síntomas banales del período luepaualít ico, y aquí i'adiea la impor-

alicia de saberlos buscar y enconi ra i, para autorizarnos a una iii-

\'estigaeióli que debiera poder ha eei'se en lodo caso sospechoso, cornil 
nosotros lo estarnos ieal izando. 

Zappei't insiste en que en algunos casos son tan pronumieiailos 
los síntomas de irritoeióa mc a uujca en el periodo pu paralítico. que 
resulta muy difícil al principio st,bleei. e / ilujjjósteo diferencie! 

clin ico con las nl (Ii in(JitiS de otroi ce 115(1 . Estos su tonias pueden tan-

to desapa recel' como subsistir al presenta rse lueee las parálisis. Talu-

bién pueden desa parecer los síntomas meníngeos sin que se ui.'st'ii te 

parálisis ulterior. Estas formes )fl e,j ifl(J)tleUs de  

lo/a co'a l))'Ob0das hifl iC(1. .scroláqca !I  cjmi III iOlO(/ic(IOIC a te 

Petie, cii 1934, a f nia que cutre la inoeulaeion y la apaririail 

de las primeras lesiones pareiiquiinatosas. traiiseurrc liii 1)liOdO pi'-

para lítico, fácil de est udiar en el aninial, y que euri'espiiide al es-

lado pi'eparalítieo liuiiiaiio . 1 )uranie esta faz ilil síiiluiiiii constante 
lO da Iii ieii'eftn del líquido ('eIatarl'a(luídeo. 

La 	ivesi i acion de la iea'ciail lelu!l , raqliidea da así un ele- 

ineiita iImllohi'taiite pili'a el ¶liIgaI)5ti(0 (lii peiíoilii iiiciil de la po-
1 han id itis 

Tassovalz, de la ('1 ma de Iotniem, esi tulia en 1 93i el eilodiaa.- 
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leo tliíei't'iieial entre lii nieiiingtl 5 	(l'O';( 	li la pulmniiclil is y la 

tnenin git is 1 uhereulosa 

Lo e nfri'ni dud d< 	 es u no ni e u niqopolw»i ir! itis. La 

Iii e u ni iii! lS II /)(( 1'( (1 	¡II )' rtiii III 1/ )t iUCCf if ('Oh u d0 ¿IS po i'áhisis se 

it .Sf(Il(I 11. 

Bow''i', 	leals. Rig'lei, Eving' y 1 lauser esi udiando cli 1935 la 

última epidemia de Los At12'eles. ('ll('lIelltl'aIi UIIa sin1oniitología ('lí- 

niea menínea frecuente, ciill hallazgo precoz de 	igtii espinal 

ha\V y Tlieliiiidet', tatiiiiiíii el alio pasadio, analizando la epi-

demia de san Franeiseo, afirman kiM,  la i'iidez del cuello fui ('1 

Sílitoifla mas impoi'taiite del pei'íodo plepa ial ít ico 

Sehiieider en la 	\Vien 	Kl iii 	'\Voeh 	(II 1 i35, sostiene que 

1(1 iii! iii?i(jitiS .(!(,S(l (itjud4i ej,u/(uiu'u. (0II5!il 1!/f iii i',,lidqd uno 

forma it O ¡(U i'UlítU'fl de polwni U li iz 

Litelifield y 1 'ohn estii(liall en chelo de este aún la epideitiii 

de poliomielitis (1v 1935 y analizan 1(5 casos ititei'iiados cii el Bel h-

El Hospital de Bi'ooklyn, eiuoiiii'indo que iüdos 1 ieiieli siiitoiiioto-

loqu fli( iiÍiifJ(U ptediiniinanle, eliiiii'a y eit(ll('Igi(alnenti'. 

31e.juiaii todos euipiilamente y 	ul pocos (U.SO. 	lil (1(01 	O('(l- 

lisis fin uies 

\Vaddell y Puleell comentando en T'el)rel'o iic este año la epide-

mia de Virginia de 1931 di('en "('unto en las el odehails pI'eVias. el 

mas patou'tiornúiiiío de to(Ios los síntomas e la i i1h hz de la Ii UCd Y 

columna. Esfuerzos para producir la tlexi'iit dorsal, ausa pionun- 

ciado " ciitalilillamieiito 	cli lilia evidetite lu'iilul'cWIl de llUesIrlS 

casos , '. 

'olo la qii iii fa po?'! e Ji ItCC II 	O i4l s is 

En Italia, Taeeone, .Jenima. Fot'nata, í)e 	imone. 	reppi. etc., 

describen desde hace años las lormas liten iii cas' ( 	II eitie-Me(lifl, 

y recientemente, hace pocos días. Bet ti mi ti dedica Uit 1 ¡'al )aj o a las 

Formas meníngeas tardías '. que. como ya dt-,jii l'iihll(lS establecido, 

est udiata lit'evianlente Nobeeoui't 

recordemos, pala lin:ilizar con esta va lillii cita, los triil)i-

jos de .Jeiisen y de Nissen, el 1 nforme de la ( 'oni isioli liii eiliaeiolla 1 

presidida 1101' Pa ik V ('1 de la 1 iia de Iii Naeiiiiies, la titas veces men-

cionados en este relato. 

que uit iniamenl e, la frecuencia de estos sínt imas mcii íflgei U 

(IUC comprueba la inavot'ía de las invesi igaiiiuies mus recientes cli la 

ihiieileióli de la polionitelil 15, lui llevado a las,  iutot'idad's sanitarias 

lii' 1 t'aii Bi'etaiia a l'eSlll\'el' (pie en ípociS de ('pilehflll, a oli,jetii iii' 
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despistar los casos iniciales. (liben bajo vigilancia estricta los niños 
de las escuelas. e fect ua e todas las mañ a nos ejercicios de llevar el 

mentón basta las todillas, pata revela e el enófllelI(, imitativo nervio- 
So anólogo al Kern ig, 	signo espinal ' '. como probable indicio pre- 
coz de la infección poliomielít ica. ( ('ongieso dci 1 i litaniento III-

ternaciona 1 de Higiene, octubre (le 1935) 

El Alemania, Bick míis iccienternente todavía, analizo las ea-

1aeteiístieas de la últ una epidenna de \Vurtenberg En la región 
del Sur una gran l  iarte de la población total fué atacada 1)01' Ulla 

epidemia pecul iai ' , donde familias entei'as, aduito, niños, etc., 

se enfermaban, con un cuadro anólogo a la grippe . De este gran 

grupo, un grupo inós pequeño de niños olne todo, llegan a hacer 

graves manifestaciones flelviosas fiebre, fucil iigi(iez (li la nuca, 
J\-rnig, y a veces lupetestesias 	En e los el líquido cefalorroquídeo 
demos! rl') un gran aumento de los elementos celula 'es. 

De estos 19 ClISOS con nOdO if s tcwni s qra i( s (01 0 H'/ o. . 
1, ieic roi pa 'á1isis ulterior.  

En la región del Norte, idéntica j idem ia gocen de s ci 

gripal también y entre ellos 86 casos con mauulestaciones nerviosas 

cefalea, rigidez de la nuca, somnolencia y alimentacl ube en el lí-
(luido cefo boi'raquídeo De estos dG Casos Con 010)1 if(ltoC in Hl n en - 
!JIS, 50/1) 17 

('oncluve Birek su trabajo afirmando 	(on verosimilitud se 
trata de parólisis infantil y los médicos norteamericanos tienen ro-
zón, cuando sostienen la posibilidad del din 11651 ico en el periodo pro-
drómieo y resulta también exacto que alrededoi' de casos típicos de 
1 >iiúl isis infantil, existen centena res de enfermos con formas oboe-
ivas''. 

Í)eheiiios ieeordai liqilí oti'a vez. (IUC lioso! ros, de acuerdo con 
el informe de Park, aceptamos corno abortivos sólo los casos sin sin-

1 omatología nerviosa clínica iii humoral, ( 'uando éstas existen de- 
ben 	cato bogarse como foi'mas 110 1)0101 ít iras, la gea ti maorío de 
las veces fouiiias 111(11 íngeas en su '.xl etiorización En el ni i'ortiie de 
Bi ick, la epidemia in tenso de aspecto gii pal esla const ituída por los 
lornias iibortivas ; e 1 gruio con icnonieiios nerviosos cutio en las tot'. 
111115 110 paralít leas y el pequeño suhgeupo de los que hacen parúhisis 
ulteriores, en la l'oi'nia elijsici 11iiihíNca. 

No potleiiins tIc! encinos cii uste ichilo, sohie (b diagnóstico dite-
l'etlei;i L pt'ouóstico Y liuitani ietito de las ' foinias nii'ilíngeas''. sólo 
) lilcieiiiOS ilisist II el) la itnl)ffllniicili capital (liii  su ('oiiocinliellto en- 
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cierra para poder llegai' a formular liii diflCiioSti('o l)iecÜZ cii la en-

fermedad de Ilcitie-Mediti, que hoy poi hoy se exige y se i undamcnta 

en los paÍses de mayor experiencia. )iagnúst ico precoz qUe nos per-

ni ¡te establecer a tiemi)O 1111 pronostico acertado, un tratamiento con 

mayores piohahil idades de éxito y una prof axis efectiva. 

Las formas mcii íngeas de la enfermedad de Heme i1 edin, c'oris-

tituven un hecho real y e.4án demostradas por la clínica, por el 

examen humoral. 1)01 la anatomia patologica y por la experimenta- 

ción animal. En la investigación del 	(-'entro', hemos (OliprOhaclo 

2 formas meníngeas. I)e ellas, 19 íormas puras. 

u conocimiento no encierra un valor puramente doctrina ¡jo () 

especulativo, sino ante todo eminentemente práctico. El permite 

despistar las formas no paralíticas de la nifeeción 1)01 ioniielit ica , y 

mareal' la inieiac'ióii del período prepa ralít ieo, ('en todas las ven-

taJas que iml )l iea un diagnósticO precoz 

Indudablemente, si esperamos la aparición de las i ia rálisis (la-

sicas para formulario, el diagnóstico brotará por si solo, pero des-

giaciadaniente llegará la ide, cuando el diiinia termina 

Con el criterio científico actual, si nos seguimos rest iiiigiendo 

a diagnosticar la enfermedad de 1 leire Mcdiii únieametite ant e la 

pa rál isis establecida, no habiemos cumplido con nuestra misión, ni 

habremos sabido resguardar nuesi la reputación médica . Pues bien 

lo acentuara va Loviel 	'Nunca será insistir deniaiado sobre el 

carácter de la enfermedad en su pi'iiei ph), i  iorque el error qUe (01!-

siste en diagnosticar reumatismo, fiebre tifoidea, meningitis cere-

broespinal, cte., etc., frecuentemente se comete, siendo Uno de ai lT -

lbs que las familias (litíciluiente comprenden o excusan' 



Sociedad de Beneficencia de la Capital. — Hospital de Níos. — Sala XV 
Servicio del Prof. M. 3. del Carril 

Malformación de vías biliares extrahepáticas 

Ictericia generalizada, por retención 

por los doctores 

Prof. M. T. del Carril, T. L. Monserrat y V. Giustinian 

Los autores. I)resentan este 'ase «ii el loe llama la tención 

lía bey 1 leiado a los 3 meses de edad, a ,esa r de la ma lfoimaeión d' 

vÍas biliar y liejuul leas y de la Iiipoplasia de la vesíeula biliar. 

e trata de Ufl 111110 ( E Q 	historia 1962 ) naeido de emba- 

razo y l arto norma les, sin antecedentes lieredil arios, de 3 meses de 

edad, al i mentado a 1 ieelio lllate'iiO V que desde su nae i miento, pie-
.senl a uii 1 1111 e ietrieo 2enela izado de pi( y illucosas, con nia letias 

feeales descoloridas y orilla con presencia de 1  R2fllenl ((5 y sales hi-
liares, con algunos es(lsos vómitos y, seún 105 1 adics. a febril has-
ta (1 (lía de 50 ingreso 

Los sílitoflijis jet órieos Se tueioii aeeíit ijando, llegando a su gra-
do llilíXimo a los 2 meses e edad 

El estado actual a su ingreso, a los 3 llIeses de edad, nos mues-

tra a ini niño eoii desarrollo pondoestatuial normal, así eomo en sil 
-astenia liliiseu]ar y 1 jido adiposo 

La piel, pastosa, infiltrada, es de un intenso tinte ietti'ieo, así 
('01(1(1 las mucosas y las eselei'ót Icas . Las materias t'eea les somi ita nea-
Inelite avólivas, de ('0101' hlI11('o mtl'li1 : \ la ((cilla, uiaei'oseópie;inieti-

le i('t(li('a voliliene abundante piguielitos y sales bu uli'e, con reile- 

eióii de (buelin y de l'elteiikotfei' positivas 	1 )i'. 	Iart ínt'z 	Ye- 
lU(05, pero abinidanies, luntos hemorragit'os en paladai' y velo del 

paladar, salivación saiigitiiioleiva Y algunas equimosis en remolles 

axilat' y (l(]loidca izqiiicmdis. 

(omi iiihiyn los (It' algiimías lioras, se ploduceIl 2 Veces convulsio- 
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iies tt)nieas. de Un minUto eScasO de duraciótu ion piedominio a iz- 

quierda 
La punción luiiihai. (III') 1 íquitkt fia IViifl1''!ite sani.tuiiioleilto 

e palpa el hígado. a dos gluesos traveses (lel reborde Postal, 
de forma y consistencia normales. 1tcreutiéndosc el límite superio! 
cii el cuarto espacio intercostal ._'\o se p,iipa el baZO 

Linda biadicaidia ( 92 latidos con temperat ura rectal de 352 
Post racion y somnoleiieia 
Uehusa almentaise 

ln 11 resto. iiidli (ligilIl (11 Iei(ii,i1 

1" i 0)) 	 a 	(iii 	ini 

11. 	}1 iia lo it 	t ni iii 	1 a iUp 1 fi ii i rioguliti 1 01  Una 	1fl 	11. \esi tiiI 
I1ilia 1, ]iqU( fui. itt ióf 1(21 V eU(ii 't (10121 en 41 paii1qU ¡11121 liii) 1114) 	V. \itl 	1) - 

lhues 	 E 	Eit(nIaí.0 	1), 1 )l1,iliiIa 

los dos días del innieso, fallece 
Véase a (0111 inuaeión. el iesuniefl de 121 11111 OpSlti 	lt tlese ripeión 

histolóniea 	Protocolo N. 465. Inelusiot N. 3416 y 35 

HL:SUMEX it: I\ AU'i(ltSIA .—( Se oliigniIt sólo los datos de iitei( 1 

(adaVer et ti p11) ti UI tejado ti!! te nt r lee de la p ui y de 1 :ts III u osas 

Auiiieiitado de Inniatio. 	i 1tulso, blandos, )oloia4iótI :114(11 

rillenta . Al corte litee )i(iIlill. (Oil aumento de la zoita eoitieil, e iiifarto 
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inStos (91 las piruiniides de Malpiglii. Llama la 1Itellcinn (1 iIift 11(Fltu 
de¡ 	j)i1 réi 1 l Ui nia re liii V el de la 111 ucosa pél vica 

Pulnionr.: Medianos, gI huln'os, con pleura lisa, hrillaiitc N.  tr;liI1aa 
tente; al corte salen gruesas ptas de sangre. 

11í!JU(I0 	AiiflWiitad() de t(1fl111fl() en todo.us  dilmetros ; con bordes 
1 (hitos 	la ci'I 115(1111 es 1 rai 151  ta rei i te, pc (fl it 1CI 1 d( 1 ver u ti pari 1 quima con 

un nitenso cOb)r atn;irillnveidosu ; la sullerílcie e i'112nsa, a t•iti1i graitula- 

Fi,,,,1, 2.-- \ 	lJ1I1t1lt. .'.t hII1j';it 

V.B., Vesícula hilint ; Co., (ol(locu se nitreciti nítilaincute (otilo su calibre vn 
de llhtivor ti 11(91(11; 1-1., llígnit 	T. U., Tronco celiaco ciin la rauta hlkIOc liti hept- 

tica (A. 1 lep.) ; P., Píiiereas 

cicltie : la l(hlisistellriil esit1 	 annietilada . .\leort,e, sale 'ait- 
gro 	Y Un líqlii(lil ligerantiiitt 	V(i(llhsU 	la oslrnct tira I&ibnlillar es vi.ibIe 
11111 	ili I'icllllall, 	(le.ti1ciiIIdlc.e 	111111 	litia 	icd 	11(11 ulltiva. (l1i1 	iirciiiisc,ihi' a 
los 	Ii 'huí 	Ii l5 	IlhIli(li) 	ilsi 	111111 	iliUl(Cll 	du 	liti.litaciolle, 	1111 ul,t 11-. 	El 	ti tito 
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ainaril1overdoso descripto cii el examen externo, es muy proiiuiiciado en 

algunas zonas. 

Vesícula biikii: La vesícula biliar es muy pequelia, iii'eseiitándose 

encastrada en el parénquima liepótie() que. a ese nivel, presentt una 1)10-

nunciada Iiiperplasni de tejido colíg'iio . El 1011(10 de ta vesícula etó si-

tuado a tres traveses de (ledo del reborde hepi'itico . En una seevión, la 

pared no ofrece lutiguna particularidad. no presentiiido nl vestigios de 

bilis en SU cavidad. 

Vías hépatobiIiare: A la vesícula, eontii(iii un conducto (cístico) de 

UIi trayecto flexuoso, y a ti'e centímetros de la ve4cuia, se le ahoca UI) 

JI JI 1(10 clii que 1 iW1() descri birein 	lornI a ti do a í liii conducto dueto l (le i'el)rv- 

Fill oní :.—ESqUJJJJII de la IJiijlíJJIIJJi)JIuI1 1 

E.,Estóniagu 1)., l)u,lcu,; T. v., 'F1)IICJJ J'('11iiJJ) A. 11.. _\.itiriit Iiciiiiti'ii, 
jaula ilereclta 	A. 11. R. 1., A u-tena I1e1.itica. 1-ama izquiorJia 	A. U. 1)., Auti'iit 

gastioduoilenal A. l'..Aitiiit PilJ)ni(1J A. CO., Aiteiit iiirii1iciul A. ('. 
Al-tejía cística; V. 13., Vesícula huían ; Cist., ('ístiiJJ 	1-1111.. H(1J:iti(J) C(Jfl R. 

1)., tania derecha, y R. 1., rama izquierda. ('nl. COliJ1JJcJJ. 

si'i it a anatómica niel i te el colédoco . E st conducto co uuct u ( ii u edt )U( 1 ) t iei i e un ca-

libre tada vez rileijor, liasta t tan s fojuj mise cii un cordoii fibroso al aborda i 

al duodeno. E xa ni iii a iiulo por la 1 uy. del tluu ide ni • 110 se oh-erva relieve al - 

gui )o l iie corres P111 ' da a la a IllimIl a de V ate r, y t ra CciOI i ai clii el ci iiduui i fi - 

Iii'osø a tites deScripto, si' nl userVa e it la Iflucu 1-: 1 ti U(J( lei i;ji liii 11(11) d un ie ti ti). 

.ini ito a él, un pequeñísímo 1111 h 'III que, i'i tel e I'iZa chi, deinost r' q ije se 

trataba del conducto lJilnereiit cli 
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El 	(011(111(1(1 (fllV se 1(111 )(fl 1)11 iii Vi -t 1 1), de il( UVillo it la 111 t vi t'r ( le - 

V1ilt(iIl, (011C1t0IldV III (OILdUVt()lie1tt'tti"o, del (UUI dii(e1tfl10s su. dos ea-
111115, de]'(( Iit e i zq UI C'IdI , fuI I)a s flLO (11111 ta dIl 5, (111V :11 TVU III ese turnia U 

UIt VOilTlVlo (UV diflhiIIUVIIId0 iialualuttettte. 	1 liiINldrnIa VII 1111 cordón 

libio> (fIl( Se 11111' 11! ,i-lieo l>ilIf iott>iii el e!ed>,. 

3 	 'lirf 
. 	 ••''%.....'1;"f•. * 

¡. 	
rø 	e4i 

y 	

• r 

1 	
3'ft°: 	•; 	

ç 

IIIVililIl>> IIIIIUVIlt>>, la 	0>111>1(1,11 a1:ti,iia y el iiii1ti>l, te- 
liili 1 	>1V1 VSI>i(>i>> >1V l\ 1>1 111111 

l''IfJtOtj 	..—i4, 	Ol>5l(ViIIL 	1 i;tP,>t>l;ts lII'l>l I>11, 	y 	VI 	1,01111>>> 	l,iliu 	t_\ ) 	Vii 	1111 

(111111l11l11>) itt! VucliltItI u 

1)taitt,i IlION II IiiIOlO0 (. . —i( ¡liv¡u N 1  croll lIt>Zo,. 	It lodos lOs oil1t1ts. 

1>1(1 	llos 	Iililtt:lItltlo, 	a 	In 	(l(5lFllttIOII 	Ile 	It>, o litilt,)- 	que 	1>0' 	iIIt(1(stl!t 

tiialttrto>>It>ltut,ile, tapo el 1>111 11>> It 	o4tt de Itt 
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Jiíi/(lil(/. l'aiiutiiiicaiiietite ,P (IP'tii(it la tuIIu1\aiikti  de la 'tiuitu-

tahiti 101tUlillihI' lit'ta (Ng(hhida (U viurto hltOhlO. 1)I' la \'Nihhlhlliid itt 

y f'iut'ti de lÇi(lhitthi. 

Fui 1 	It 	 Iii 	it 	II (ti II 	1' 	1)1 	tt 	-1 lo it i_i , 	liii ii-ti iii 	II 	- 	1 	it ti iii 	1' 

inavores thUtthtfltil, se (l(Stihhilhi IIíI tt'aliei-iila 	li Ieivak, con 

hillt't.hIahs (it sil ina « vor viti, .aJvo aliiiiias que mut-itioti ato 

ailthI'aeiun 111)1 iittilii' jj  lhiUth)lllii.'hiltt. 

í 	 Jç- •c< 
1 J 	t1'4 ' n 

	

- 	a 	1 

1-ha11e le Ja fiu la tinte 

111 i-art'ii-let- 111,1s iltsttniilil y !'utidtiiiietital, ttt't diidii 1 101 Itt jli(lhhlifl 

de 	g-nteiita lhilialIl, ilIs1lUetil.s (1' finas 	 de laS i(hihlt1 y 
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en 	veril a cleros t l'Olfl l)tH Ui Vil, tai lo de lú:' ea Uit ile ulo-. 1) u a iç 	1 (1(11 U- 

lares, eumo co los (0UdU('t0 (lid eiiitiiø  de Kieruao. 

Este tei'tiiiUlO (li' bilis it iiiV(i de his tClliliis V du lo-. (ltdtt('lO, t(ei 

dtte chirimiente de la (Ni»teit(U( de ittt itit1'cdiiitetttci a 1a iiltt'e ciietlttet(i 

(iii it 1, pros-ocando 1)01' lo la oto SU (?sta  ltC ti IIIIeU to. 

Praetia U (10 ('Obra (lot les pitia el et lgetto V sol ttc tudo inedia ute las 

iiupregoaeiuoesaroi(Utioas, se evidencia itta prolitetacido coligetia y reti- 

colar 1110V proituiuiada V t'vidt.ttte CU los epacio 	 nao de Kiei 	y Ata-. 

iititdit a ntedi(iti que itos ale janios de éste 

Acuntpaí'iaii a esta proli teracidii co'i'tgella. un inlilttaolo de  

oIoiiltt 	peque tas, pero sin Itt-. eartit'tellstieis de los etitlados itill,iittarorio-. 

oil ('((IOSOS 

Los piepatado- de itt vesícula 1)111111, 110 1105 niuestian iIlitiitli;t l(itl'li(li_ 

lii iudtol, iií (001(1 Itt tUpO(0) (ti las i)Ot(100('s  ertoeaitles del eistico, del 1te-

1 ii ti(o) Y del cttlÓ(io(o 

corte- oltienioltis de la- zotias oblitet tItia-., titue-irati mt tejido Ji-

hio-.o (0111]Ja(tO, sin iit(li(i(t.t de tui proceso uj(lli(IItitlOii(I. 

SÍNTE1S 

1 at (leieVi teidit rrtaeio 	lni('lo(sC('(l )iett, lbs e\idelieian c'oiiio ele- 

nicol o t'uiidttitienlitl. uita íctericia geliel HljZitUit 

El examen de las vías hiliate s extiaheptil ieas. al defliosl i'ttrflos las 

1)1)1 itei'ttei tilles del conducto hei mt itO y del eldoeo en su 1 etiti iiia - 

ciii, 1105 (1H11 la ealisa ttiitttoiiiiett de la ieleiieioii hiiitti, c'oictipmait-

dolo la histología, la cual nos muesi la, además, que la ectasia hiljar 

P O0l la a pa liei0ii de iiiia ('il'lOSiS de tipo 1)1! liii' ( Uil'l'Osis t'olestíi-

Si('H, de la clasificación de Ruosle 

Riisi MIiN 

Iit(tiUlIt. de 1 iti(t_, tI(t1(lO a leilttilO_(, de itttbtnizo y b° 	ortitale-.. 

sil i attteoe de tI es 1 i&iidita iii 1 	di 111 q uit a tic a. que p ie-.eit tit de'de ci tiitii - 

ttitetito titile ictei'iott fltti('ttdO de piel y tttneoa, que se Ita ido ilcúlitualido 

biasttt los (los itleses lliaterias iecah-s decolorttdtts. (trilla con pinteitto V 

1 e. liii itt res. itt gresil al Se iv i ciu cml síu tontas de i ttsu tic ie tt cia Itet ) á 1 ka 

petequias), postravión y soiltltolcttcit, y fiilkee a los dos dias ..' lii ioi 

lopsia, se dscubre la tddiletcoióti de los conitils lteli'tticos e colódtc'o a 

st terittjtiitciótt y tI ext(ittetl ltjstoloiiico ri'vcitt tlttitk-, tttot cirro-.is Itejuti icU 

de tillo biliar. Llttttitt lit atettcioti 111 sul(ervivcttia  de Itt criittirtl, con tal 

ttoi 1 lotittiuuoii - 
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Trastornos emocionales en la infancia 

por la doctora 

Telma Reca 

orno punto de al1alique os! eIlSil)IC (le 1 iasloitios niuiuj,át i'os 

LII la ilifallcia, C011io palle illteglitflte de una eotislelaeióii (le falto-

)es inuibosos, (i corno fondo sobre el cual éstos injertan su aeciúii, 

(1 eleIu(IIl0 	traumatismo , o 	 (IIIo(iola! 	(iel)e set 

letiido 5!e11i)1e ('II eueiita, 110 50!)) pali) la (letel'lnillaeiwl (le la elio-

patogenia del cuadro observado, solo, quii aún mi'is, para la fija-

ei()1 del tratamiento y la conducta a segli i e 

El 	faeloi aieet iVO. (11 (IlIl)I1O  seiitidn, y i l Iacor (I1i(,ClOflid 

—al 	iue vaiflos .1 icfei'it'tios de 1110(10 exc! Usi\'() CII ('st e 1 rahao-- en 

particular, tiCIleil seiuranIeIIle ituporlalttisimo papel --avistado y 

comprobado 1)01 todos los iiivesl iiuI(l0I'es.pero II)) (OltIplet(llIleI(lC 

diliteidado— ('11 1i patologia psíUiea ititiititil 	La ('IIIOeit)I1 es. (11 

electo, 11110 de los tipos de Icacel,uI luir-  pt- intitivos del se!' hoiitano, 

y, según el eollsi(ieral)!c itCU10 (le Ol)seI'Vit('iOIles \ (xperunellta('ioIl 

( Inc CII este Iet'ietio Ita lOgTadO i'eUIiit' la p5ie010gi1 tn'itetiea ('S, (les' 

de muy tcmpl'aIlo, it!laflleIlte mo(lifieahle p01' aCel 11 de tu l'luelleias 

('xogellas y eItd'oeIlas 

La lltlIdlJI'aciólI y la eXperiencia (aprendizaje) Pl'e5tdell la (- VI)- 

ltI)'iOlI \ (leteI'Iflifl(lIl las I)rma 	(le 11)1111 jteslaejoti (le los procesos 

emocionales 1 	La alteración pI'inlit iva de la pI'inlera o la acción 

(le estítnti!os pei'tut'hadot'es sobre una it otra o sobre ambas a la. 

Vez, son valisa de trastornos o mafli!eslaeiones emoeioiiales paloló-

gieas. Tanto IIorIiialineIilc (01110 CII los ('asOSiIII(tI'IIIoIles, la forma e 

intensidad de las flIaIIii'estaciolns emocionales SOIl llifluíllas p01' los 

siguientes factores : constitución, edad (las emociones de rabia y 

de tenor soli las iiiús eoIlltlIIes CII los l)I'ilIIeros años, p01' ejemplo 

estado físico, nivel imite!eel ual, elementos uiultietttales y eXlle)'ielieiiIs. 
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Lii importancia de¡ factor ewistltueional ha sido ( lasicanlente 

reconocida y refirinada 	I)c 	iiictis 	1 	UC aeepta la etiología 

feetivoemotiva ic las enfermedades psiqtiieas tuneionalcs, y ad-

mite la inflUencia desencadeitante de la enioción-slioek y de las emo-

ciones repelidas, afirma que el efecto de estas es transitorio. De 

persistir, creando un euadro morboso permanente, debe suponerse 

ue realizan una disposición o dii'ilcsis natal o postnatal En el 

caso de la hisi elia. por ejemplo. tliee CI autor 	El interrogatorio 

revela Inc la i sieognesIs del ata lue Ii isteropsieopat ico en los niiiis 

debe busca rse cii trauma psb nico : deseos insatisfechos o aspirado-

iies fallidas; orilullo o vanidad oteiidida celos. Pero es cii la consti-

1 ucion orgaiUco )s( u  ica dci enternio, es dccii en la ini pertecta evo-

lUcioli l  síqw'a. por la cual las it hihiciones inteleci uales son insufi-

cientes para dominar el elemento emotivo. (bulle ha de buscai'sc la 

citusa íuiidamenta 1 (1(1 1 rastorno 

La consl itnción cmiii iva, tal coflio ha sido descripta por 1 )upr, 

observase con relativa frecuencia cii ilifloS mayores - pan ieiulacmen-

te en la edad escolar—. En los jiifios mós pequeños, las ieaecioiws 

emocionales de ca uítctcr 1 atologieo se p cesen tan a iiienudo P01110 

arraiando, no en mi terreno de específica fisonomía consi ilucional 

hiperemot iva. sino de labilidad e hipercxeilahilidad nerviosa 

lcsis iteliropólica—. (lUe hace al niño qne la padece hipersensible a 

1 itdos los est íinulos, exógenos y piobablenicutl e endógenos 

Pero 1am 1 tocO cii 1 odos los casOs es dable enpwdmr este cst adu 

de 	predisposición eonst it ucional 	Como lo hace nol ar 1 ilbent-Ilo- 

lan ( ) , existen diversos lilms de emotividad patológica . Entre cllo 

diferencia siete emol ividad sni tico y va2otón iea emotividad con 

lltpertiioidisnt() : emotividad degeneratiVa eniot ividad con dcfieien-

cia mental eniol ividad por retardo a lectiVo (ci cilios beb('s) ; cmo-

1 ividad por coniplejo afcetio eniot ividad legítima ( pioducio de 

serias auiormalidadcs dci niedio ambiente itmiliiis desunidas, revcr- 

las, ptd res se pa iados, t 1 coltól ieos. cii 	De t'sbos siete ti pos. ci 

dli imito 1  uetle ser excl usivanienlc ocasionado ttti fact ores extrínse-

, exista o no predisposición itiórbida, y los dos anteriores (culo- 

1 ividad por coniple,jo afectivo 	emito! ividad 1)01 retardo afcctivo 

soit, en buena parte, Si no total itiente, liuto de ellos 1ambiui (con- 

(10 	it lee! i yo en ci pi i i tic 1 d) iSO, g ray esta Itas cd lic a e iona les en el 

segundo 

katntci (1)  scnala (jiti las IeUy;ones (It' IctIol, 1 risIoi'I(os de 

base entocional, 51(i) ptottitcidts a 	por expetieticiit persoitt1 (fi.iitia 
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(01' cxpresiolles o actitUdeS cofldi('iiln1c (le los adultos i : 1) 

amenazas, informaciones, admiiieiones; e) por jemplo ( i'cacciii 

de temor igual en ot LOS miemhi'os de la familia ) . Es coiiiíul, sin 

embargo, añade, que no haya imitación de un miedo específico. El 

niño es en general miedoso, vive atemorizado lu;t,  discordias patei'-

nas, violencias de un padre alcoholista, etc. , y el terreno esta prepa-

rado para la i'eac'''n patolgici de terror frente a algunas situa-

('iOflCs y objetos en particular. Evidentemente, esta situación es 

idóntiea a la descripta por ( jlbei't-Rohin como causal de la 	eiuo- 

ividad legítima 

Las consideraciones de estos dos últimos autoces nos conducen 

a plantear el problema de la posibilidad de adquisición. en la in-

fancia, de una predisposición mórbida emocional. p01' acción de 

factores ambientales, coflio tiaumal isnios psíquicos o infl 1ieneias per-

1 lirliadoras perinanenles o repetidas. 1 )esde lueiio, su al ii'ivaeión 

cslíi exl)lícitaniente expresada y sostenida cii la obra de los im'ileio-

nados psieopatólogos, así corno cii la de ludos ios seguidores de las 

divei'sas escuelas psicoanalíticas. l )c Sanefis u iega la existencia de 

predisposiciones adqui'idts en la edad evolutiva, a niulue, tras la 

experiencia de la guerra, admite su posibilidad en el e:Iso de adUltos, 

dueños, previamente al ti'aumal ismo emocional. de personalidades 

('011sf it uciolIalIlleHtC iii teuras . Si embargo, una obsei'vaeión (jIle 

taiiibión le pei'tenecc : ' 1 no ('usa es esencial para el ps iuiatrt : lo-

dos los 1 i'astornos de origen dniúmieo Ls llamadas enfermedades 

flin('ionales ) , si se prolongan la i'go 1 ieinpo. produecii entvrni& dade 

psíquicas crónicas'' (01),  citada, púg. 796) encierra, inhl)lÍcilanten-

te, la posibilidad —tanto mayor cuanto mas pi'ecoziiiente ejerzan sil 

acción— de que la repetición de reacciones emocionales patologicas, 

1 )i'odUeidas por permanentes cii'cunstancias desfavorables del me-

dio o por traumatismos repetidos2  cree, en sujetos hasta ('iii onces 

ifl(lcnllies, 111111 sil('Ite de sensihilizii'ióti o pi'edisposii'iuii al 1 i'iIStOi'iOi 

enioeional 

El 	problema es, cii riol', muy cola (1 cada. 1 )e 1 odo, riio los, 

asígnese o 11 ii"guese prepondci'ancia y UiIiVel'sa 1 idad al fact ui ('0115-

1 itueioiial hereditario ('ongónito ('0100 base del tiasioi'no emocional. 

es ('Vidente que debe 1 en('rsel e l i'csen le al iust it Ui 1' un 1 mt am ien lo, 

u iite un caso eoní'i'et o. Pci'o ('5 e' ideo le, asilo ismo. (lile debe 'once-

dei'sc a los factores ('Xl uinsecos, ambientales, toda la importancia que. 

según ha sido claramente deinosi ladi), cli i'eal idul(1 Poseen . 1 a hi- 
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hliogii lía nhiíiida 	ya 	cli 	e,jcíiillos de i-tiííut'iáii 	de clielitisi iill('lI' 

externas destavora bies, seguida de CU1'a('iOlt 

El principiO de los ie flejos eontlicionado de ['awlow, api icario 

al esl udio de la conducta normal V iaiolígica , cli manos de Wat-

son ( a y SUS discípulos ,permile eornpren(ler —aún sin ilicUirir en 

los extremos de la escuela hehaviorista ' el mecanismo de produe-

elóli de numci'osísimas reacciones emocionales, quo llegan hasta la 

eate2oría de fobias, y piiedeii considera tse sueri e de predisposicio-

nes adquiridas, por accion eoiidieioiiii lite (le factores ambientales 

Esto, en el caso de trastornos emocionales puros . '\lucho más com- 

pleja es la ellesl lóli cuiiiido - -y- 	lo más tte(UelIte— intervienen 

elementos a fectivos varios 

\\ Tatson. —primel' investignidor que Ita estiídiatlo experimental-

mente las reacciones emocionales de los niños cii los primeros meses 

de la vida— Ita podido realiza . en fotmo iiei-usalik y definitiva, 

el eondieioiiamiemilo y re('(ritdicionaioieiito de reacciones emocionales 

a estímulos varios ( ) Ha demostrado, latohiemi. la  no primitividad, 

o sea el caríitei' de adquiridos, de los collillíles 1 ei'muI'es imifant iles 

0n respecto a la acciomí (lel shoek emocional, .lones, discípula sil-

va, ( ' ) meflexiona que la coniplela eoidiciomtti iziieióii resiíltaiite pu.-

(le ser tIeltidí al efecto de asociar (UI 2- rail miánício de cstíiiiiilos iii-

tm'iorianieos comí el eslittiiilo condicionado 

cíuiolótietiiiicmtie, los ('uadlos morbosos cmi cIíVí ('tioltii.ía liar-

ticipa (1 Cactor emocional pimcdemi presentar niuv diversos iispeetos 

En algunos casos —los indios— la sinloniatologia íittcgra está eons- 

titiiída p01' el visible imaslorno emocional (caso 	) 	En otros. el 

t la si otilo cm oc ion a 1 a pa lee e a socia do a ol n is elementos ( ca s) 3 1 

A veces, finalmente, el el emenl o emociona 1 es, en a parielteia. aieno 

al 

	

	('(ladro, it cuVil (letelmiilttci)ml comltrihiív(, siii eitihiiigo ( ( 'astas 

y 6) 

'I'anihitmi valía la 1 iiiicióii ile Iii rdiiee]Oil ('iilO(ioilal en el des-

emicademiantienlo, contorinacioji \ iitaiuletiimiemilo (¡el ti'astúi'iio 11101- 

.) (tino eS iiiititlii, \'iats.iii ita llt(aio a la vt,mlllii$ittll. ttas Sus CXIii'- - 
itetitias, 11v (li(' &I 	llavido i)ii'  tit's rtt( - ioffl' 	tIiii'i ti-lOtuS 	iisiiliS 

invito, (111v 010111 (lista intitulo li' ialt.itu lilitutuis iii ttpiii 	tijiiitiltlii ell ti titit' 
((iii 1115 IiOuiuiiS, Se IP ilijIl titO- ), it intolilti oye SitilutitIs altos; tititia ellamir st' 
iiiiijit 	tilti-itaitilo 	it 	sus 	iiovnniitiis 	ti 	iiitnui tt'Sttiii 11(5: 	iltii'ii, 	iiilflhiii 	si 	It 

:ulinhiuuttu it 11it11iiiti, iii ilitiiiutitititIliS titulaS. \ittlItuit1' tisOitflitirU iii otuos 
tíninitis 	iii! 	istuis ,-iitoaiiiiliis, 	la 	ni1ji'ionIo, 	y lOt io itt's' itutiltiP-lilo, 	1t'llt 

(flhiiijiiiitII(5 	vi ints 	tonto 	tel- ini- 	a 	ilitii nuitiutilo 	tunliiiiui. 	Itl:iit 	1 iii 	SIm 

'it. 
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boSo, vale tiet it tít su et iOnitOgeuia y evolut'ion, aiiloiue, ('fl lot jos 

los eiiSo5. su ntoilitieaeiwi es pai'te fuiidliinenlai del t l'alainitu!o 

En el matei'ial que hemos estudiado y seguido durante a!gúii tiem-

po, liemos podido distinguir las si uieiites variedl(ies. a este i'espeeto 

1.0 El ti'aumatism() emocional i)U1'o Inirecir set' causailte total 

del trastorno. 

21 Una reacción emocional pi'imiliva (con gran frecuencia de 

cólera ) se convici'te en hó= a favor de el ieunstaiieias eildó2enas 

o exógenas pl'opicias, o de ambas a la vez 

31 La i'eae('ióil emocional estó asOcia(Ia (OU ots factoi'es mor-

1)0505, que deseinpeflaii función unís o menos I)1'el)oIlde'aiite 

4." 	Traumatismos emocionales rei )et idos e reali O (ontril)uycti 

ji ji2l'ayjlr un terreno de instabilidad i'nim'iiiita 1. en el ilue se pro-

dueen 	facilidad cuadros niOrl)OSOS . No sólu existeii i'eiicciofl('5 

emocionales i  nitológicas. sino perturbación de todo el sietol' afectivo 

lielatamos a coni inuacion algunos ('aMos, e,Jeni plus de los divei'-

SOS tipos 'le iitervención del factor nioei injil (ii lii del eiflliliiicion 

del cuadro morboso 

1.0 	El ti'auniatismo ernru'iiinal lilIi'o 1 ni rece ser 'ausinte lotiil 

dci trastorno. 

1 .'—H. ( '.. edad : 3 años. llcredoliutn'a. A k 4 me,e padeció 

enfermedad de I'ari'ot, curada con tratamiento espetílii'o. Coiititiúa tra-

tu o dose tegul armen te . Desa rrol lo sonu'it ico y i síq nico iii u't ini . A et u al meo te 

iii buen esta do general . Sin ia it ic u! a ii da des de ci u u mt a, 1 ia 4a el u o-

mcii to de iii jeja rse el trastorno que 'a (luce al u ira . E t e co ti kte en t u it a-

mudez, y su comienzo se produjo Cii as sjuhahs i'ii''unsOi iii'ju : el padie 

y la madre, desavenidos desde tiempo atrós, sostuvieron non fuei te di1 uita 

epilogada poi' un acto de viii encin de! 1  oid re ti ¡it ni la ni ad re • ci pree ni ia 

de 	la ni ita . Esta mot ró de inmediato iii eq ni v un 	ña lis de te)' ti ti' . Se 

asió a las po! leras de la ¡o a d re. presa de su ini ti las, sin 1 u oler ha hlii', y 

ella i i do logró Ii a i'erh i, fa rl a ni udeó . E ti los dl, si g uit n ti' su sueño tui" 
ietriiiquilo y durante el día taniIiun, con i')tel'rtiteni'iio, estuvo inquieta 

Llevada a otra casa, y cii u ti a nihien te sen.' Iii,. mUn sí o ti titi lis dei 1 a t.ui' i e-

ron, pero pei'siste, tiuti(jUe disminuida, la tartamudez. 

Puede a due i rse que esta ni 1 , ic'rrdo l utt ita, 1 iei i e, it rol ni Ii lemei i te, ini 

iteni a nervo ii t mciii i 	rt 'siste iite que el de iii 1 s nj it o no ruin 1 . Es tú 11(1 

iihsta ti tt', su desa mullo i síquico y su ct,iidut'ta liii hin ti 'id( i iii irma les hasta 
el flioniento (le sufrir el trauniatitnii ertitu'itiiia!, eno lelpel Cii la protlit'-
ej i'i i i del trastorno  pa rece cvi dei ite 

(',iso 2.—M . H ., edad : 3 añ. Sana ha,ta la leclia, aunque siellipi'e 
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muy nervioa , (.0(1 ueiio ¡otra 11( 1(1111, Y fi &'I'Uei i tes n"mpmo de cólera y 

1t'o 	( Diotesis iieui'iipitii'a ) .Ai' tiuiliiii'nte paducc de acce,os di.' terror. 

(liu1'lii) Y iii'ÍUi'ilOS. KO ilili'l1ii'0ll 1I0'e tilo Ii1CsC.'. (1 i'1d'/. (l(' tilia visita a 
('0511 (1)! abuelo. al  que cilcoiltrai'liil iiopiiiada y gravenieiite enfermo, en 

eaina, 0(1(1 aspecto de uiuei'to. La niña, '.oi'prendida y asuotada, reliusó 

11 i'erca roe, pero rué obligada 11 hacerlo. ('Oil liii 1 ui'rI C instigo . Desde en-

tün('es tieiie :icce.iis de terror, i'uaudo ve a al(zuna p'i'oiiia iii corno, 

ella iidii ve al III iuel&i, o ('II ('11(1 ¡ i1lii ('1' oLa li 101111 't i II ('1 a que la lii i)re'i0i lii 

1 )e uoche cleipierta sohreoa Itaila 'I'ratidi con calcio, vitainniíi fi, luinina 1, 
itii u(litaci ')lI a(l('i'Ua(la, ('allililo de ambiente y caniliio 0(1 los 1)rocedimieil-

lo edui'acioiiale y actitud (le los taniiliares hacia ella, mejoro pi'ogi'esiVa-
mente 

La ix'ai'eióii emociniial i'onstituve en este cao. ¿ili:ii'entemente, todo 

e! tl'astorilo, y el trliUflliitislilíi emocional ha sido -u liunti de partida. Pero 

('1 lOii(l(i ('(IiNlituciohial es iii' capital inipoitailcia, y ilelie ser olijeti de 
pl'Oliii iga i.lii t i'íi ta nl ie nt (1, a 51 ('(1H11) t 11111 110) mi it ivo de i-uid ad isa oi'i e it 1 ci Oil 

educacional 

21 lila reaeei'in emocional ¡limarla se eonvicrti' en híthilo, 

a favor de c'eunstanejas endógenas o exogenas propicias, o de am-
bas a la vez. 

	

CÁS1 30 	)—Al. II., edad: 7 añii. Padece de accesoo. inñ o hujier 

1 i'edueiite., ci o isistentes en sacudida, cmiv ulsivas. detenrion de lo' movi-

igliOlitos re-.l  oral oi'i)s, pérdida del «&i,tjlo V ('11 íila al '-uelo (91 estado as (ir-

tico (esji:lsnlos enioci(iiiales de la res1iii'ació) 1, ciijisidera(los como histeria 

Oionosi fltOOiii tica ) . Solireviei uen si (fu  ile con 'uiotivo de un di5gu-.to, ini - 

iiesi(n inerte ( suto), y, sobre todo, cuando le e negado a la uuiñu algo 

que ella qn ¡e re . El P rime u' ata q me se fi ('( illu iii a !oS t re fueses9  ei u oca sión 

el' que la niaili'i', que la iba a honauna itar, debió atender en ese preciso 

momento a otra cosa . Al volver junto a ella la ('IicOulti'O cianótica, CII 

a 	ilOii, 1 Ilesa de con y nl sio u es . A 111 it ir de ea época, y la nilivorÍa de la. 
lCcOs (iI i'i i((i ji st a i i u'i as seni e j anos —a riel o i fi 'le cii 1 ('Fa sihi s 1511 ion te a la 
priv-tejón de aluo que deca y eslora obtener— e i'eliiteil los accesos. Los 

i1:idres y cinco iuernuuiiis —muiavoris y uiueiioi-es— se ritudeuu a sfr fiar ab-

'lll'diis exigencias, y la vila I'amiliai' gira en 011111 suyo, por temoi' al 
aceili'nte, ifni', 5111 enu}iiu'g'(i, 5(' leproduce 1 1)1' motivos il.uhiliii5. 

I )('rile muy pequeña ('5 exi'it:iiilc. nerviosa, ('alo irliosa, tienC Iiutuuor y 

aliel ¡lo vam jallo, excesivo ililili' pief iii \' iuiíi'inal n('t'('siilZlil de sohreoolir. 

Estado g'eiiu'ral : 1 iii u'ieiuti . 'l'alla y peo en (los atuos ¡u t'ei'iorcs 1 511 

('(hill. 	Itigluihir de i'hiquitlrlilo . 	l Ii1ierexi'i:ilniidad nervuohi . 	lnteligeii'ia 
vivaz, 

\ 011)5 i'o'toi'i's i'oni'uhi'i'en ('II t'sti.' ('1)511 a nu,inti'ner el ti'as(oi'no, y 
ci'nv('i'l ii 	la 	i'i'ai'u'jón 	i'iniii'iiiiiil 	iiilnhiu'ua el) 	lihut 	: 	cou.t tiicioii 	1101110- 

bste vaso lili sido r'l:it:ilo ,'n ci  

1(1 	iii l'Iuiii'iji ' ', 	publivado 	i'I 	i'iilhiilili()('li'iii 	)'iii 	1 	iii. 	l' 	1"iO1'ii 	'ti 	ústu iiuisnin 

ii'vishii Y." 1, atril iii' 
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1i1i('a ( 1ire&-o idad del 	íittonia y 1 t'ltlri'ticas ieiieralt 	de las i'ewciollo- 

rol lurta d 	la niña dde edad teiitprana ) 	i'tiqtiiti11o, iia'es lalla' 

(' 	Ura citi II a le. y eq tu VI Ira tI ti a ('tít ud (10 sus 1 11011 itt les 

Dirigido ('1 tratamiento it la iIilldlIiraI'IOII del estado gctteral altmett-

t'e iñ it a de ua da. liUdfl (10'.ti Itigit te tisi('a de la \ 1(111 . lera! ci 1 ira iii e-, 

11)10, 1'OVOS uit ro Vio! etas ) , it la 1'eedtj(aC iñ II (1(1 cO 1't • te i' (11 tteresa 110 e it Itt 

1) crudO it de ta reos (1 iuiic io it e. altruístas y le rl» (it iVa rep( 1 Si) 1)11 dti .1. 

lueiites de legitinta satistaceioii para su amor propio y m&)tir(.s (le Ilogio 

cuiitdo bien í'uniplitias) , y al cainilio de ti atino-lera taitiihtir (it torito 

.j.yo (indii'ereiicia cctnipleta ('Oil 1P5I((1O a sus (a(ric1lO.varia('U)iw5  de 

It IIIIIOF y a t ti (loes. 	tI Oca 1'iíui i en 1)10110 de igual tla d ((lii lo-. dem ti 	he rina - 

itos), advierte e ti lOt (1(15 HiCe trama iiiodilicaci(ii favorable de la 

('o it tluct it. ti UIt (J Ile el estildo gel te rol conuilúa de It -ie it e 	A los ciii co meses 

persiste la modi 1 icac jñ 	de la coto1 uct a, e! e-ta (11 ge itero! ¡la me.) 110(10. 

1' U0 Ita dejado de ser el tei'i'ai' de la familia. tiene buen apetito, acepto 

tI ida (1 it se de al i men bIs, duerme ¡)¡en. 1) u la itte este la! (sO iii) '-e 11011 i'C1 11(1-

(1' (ej do los it taques . U it ittes (le perfuililencia en Una (01(111 ja de Vaco)' 1( tites 

it ('O itt titi, posteriorillente, la i 0,) 01.111 ticl e-4 atlo ge ji eral. 

3." 	la 1'eac'('iOlt CfllO('il ita 1 e-it .1 aioe 11010 ('011 ot i'(ts la ('t ores 

mot-hosos que desempeñan funeiñit más o 111(11(15 l>1'epOhl(1tiiilttC 

En 	los sintomas lillitIe 110 piii't iCiI)ili' ()51('itsii)lClII(lttt 	II 1 i';isloi'iiú 

emoei(.iflal 

Cxso 4."—C . U . , edad 8 antt.-. Pn1ect de muti.tnto parcial :sóio 

habla ('Oil sus familiares y con nito ttii'iila de la veciiaha)! , ('onrurre dcsdr 

hace dos años a la escU&a, silI k]Ii(' lti(Va nilbotadu dtiritiite (.e ti('lflp() 

una 	,ola iilala . Pa rece por completo idileretite ciiiiiid(( SC II luihla 

Si llegan visitas a la casa, y se li iteta a aludarlas, coritil escoinerse 

duhajo de la (ama (1 en UII i'mcón . lo' padi'e ittt 1tuede,i itietiar exacta- 

nielite (Iiiíll(l(t se (stO ltleciñ esta sitiiuiciñi i ; 	liceo que '-jClti1ll'c''  li't sido 

aí. Los mótodos usado' 1111111 cofi'eg!r1i han ('Oiisisti(hO en gritos y ea'ti-

gOs, inás, () inc OS Iue ites . Su ci id tut a (xa 1° ro al i  ni (OC, en i es) lelia!, 

letnibre de humor violento, que liii llegado a i'oniper uit libro en la (alteza 

(lo la luna, imr  su l'alta du progreso en ia escuela 

Los 	iti itecedentes de la iiiita 	0 itt iei ten var it), (la tos (le la terés : ('Oil - 

VI Isiones rei tetillas, itt nl )uída pol. el inéd ieo ti 1 la st (1 ritoS in t esh ita! es, (les-

de los 3 fltests hasta los 4 años y 111(1110; considei'tiltlu iota ido en el (lesarro-

Lo eit la printela infancia : deiititioit al año V IncItO), iIii(t'CIiii it los (los 

iit0, Ini n1em'ts patahras ( ?) ; cituresis ilOcturilti Ita-ta los ¡ i1iiI) . Es (it 

general tímida y muy nerViosa. V Ita sjdlo siempre 11111V castigada 

El (Nilineli lisico reVela, tito o1o, deficjpnte ('stiill)t gnttii'al 

La eoiiducttt (le la niña, al coinurrii' ti! ('onsultorio, e- curiosa. Ni) 

habla, delante (le la motIle. 1 itvitadtt ésin y otia persoiia presente a liii-

rarse, responde a las preguntas que se le 1'Oliiillhilil, tras cecciorarse (le 

que se han niai'chiado, con ititnotieta imie-iolucioii V eit lenguaje casi iitin-

teligihe, sInujalIte al (le Ifli tiño qtie cnnImCliZtt a litthltti. 'lieite numerosos 

''icjts tIc (hjt)- ioit ltunlulttciiiio,  
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11UP1Ie IstillIl P11'!' • ('((II 	p(!SI!ri((l'ida(l. 	(j!IP II! 	liii;! 	III) 	plal'!l/lllI 	1 

I)I'!l' 	IIl!l\' 	tl11'!IIilhilPIIti' ; 	(jtlP, 	III) ('('lpgola 	III 	('llSPiIa(ta. 	11,1('ollPrvatl( 	It 

i(IiIPIIgUai l l Fail i 1 	lic, a partir de los ('llatro o cii 'ot1I!, ha -ido 

(((((Pto (IP !'PplPl(Si011( , hliI'IlO \' i'itit't,'. I' (''-fa ('i1'('uI1a10ia, y t'oii ('1 

ol(jeto II!.' ((UI' ('((I'1'11P1' 	U (1(1 ert UI -o leogua i' ; ((U!' (1 1 P'-UIta(IP (Li' PstO- 

1'o'Pdil11ieI1to 	liii Sido l(l'e('k.aflIPIlt P ((f)U sto a la ti Ita li(lad 	)ersegt1i(la 	la 

iiiña si Ita PIt('eI'l'i(il() CII UIt 11101 iSIli(( ('tilia VP'!, III1I 	Iternietii'o 

\arios lai'toi'ps ('olltrihUVpl) a ilptei'niiiiai' este ruadro : rOIisfltUeió(1 

ndrl ida, ailqUisi('O')I) tardía y de ('It It'- PI'IO de la palabra, 0)1' UIIfl parto 

])or ((fIl!, aiiihii'otp desfavorable, (101011' ('1 tutu 11)1(1(1)1 y la ('ondul-ta de] 

io1iI1'P 1!ro\oI'an, ('olIIillUaIupIitp, PtI(','l0I1P.' (mlo('io(laI(', que nitutitipiteti y 

a('i'lltUllII la iI1IIihl('1ll ((1(11) jiahlat' ('u preeIIria le i'xtl'alIo'- (jlI(' 110 ('11-

lipitileti su lPIigua,i(', l(lillIltiVatIl('IltP !lPI('lIiuilIadtI por lo (-astigos Ptl!1O'llOS. 

Tl trafattiii'itto tiende u la iiiunjtjirai'ioui Iii'l ptado gYII(ral 1 toiuitira- 

('11)11, aliIlICUta('iOII, villa 	Iuiíiéiiit'n ) , y 	olite tIIIP a la i-orrt'('('ion de 10 

(le lpt' f OS (IPP11 gua (', \' lii ('II 1111(1(1 do ('1(1(1 ttt'f fl de lOS la ioi h ti res ('0(1 res-

P('PtO a la 101111 (ii1eidii absoluta de 'lC.tig(¡s V de alusioltes II SU ((0-

PlilOhl' ('OlIll(Ol'taliliPIlto) 

En tre I11('-'Ps e logra ((UI' la 111111) hable ras! t'oi'ret'tanipitte. Solo roit-

se iva P( fa ri sto o, 110 ('0 nsta it te ,_\ri 10( Ii (11! ((OP P rogTesa y SP asogh! ra de 

(((IP ('5 i'ouipi'eitdid:i, SP ('0i)i'UP (1U(' hable etu el r0i1ui1oI'io. (uIt in'eseII('ia 

(IP la 11111(111'; lUego i'ii 1(1'PPfl('liI  (11' Pxl1'auo 1 íinaltttpittr. ('oil tO(lO el mun-

do, eut rualquier I)artc  í'u ('oI!(lIt('tl( ('O III c'aa i'aIlIl(la radii'aliiiotitp 

!IIU'll(( U1('l10- 1Ie1'Vio.-fiI y tíllIlilti. St' jWItti y ('lIarla (1)11 lOS niños de (ti ve- 

rutIlad 	\I iiti'ia'sp 1_II! llUeVo I(PríO(l(( esrolar, t's ilNerij'ta pu ((tra e-'eiieia, 

eoti el iii) (I(' ((U!' 111) llaVti ('II ('1 OI1lI(lPIlt(' 10I114(LII i'Ieint'ittui '.oiiiiit ('UI) la 

anterior sit(ia('lñlI , que pueda obrar rolIlo eolu lirio lauto .\l' tlltlllIlPlltP no 

5!' iii el'i'lIc'ia ile lo, (1011015 1111105 11(11  su  ('omlo(rtallllellto 

(.\So ).''—I" 	(' _ , ('(111(1: b alto'. \I(iiva la i'oiisulta ti retardo P11 

Inadquish'iii de la palabra : 'OltilIlOIlt( dice "1(111111 	y "mafia, auiiqoe 

((VP 111(11 N.  i'ntieiole j(erfec'talllente cuanto se 111)1(11(11 iI alredoilor 

_\llte('edPIdtes (IP i(11I'I'PS : ('niusiil&'i'aldp I'Ptal'(I(( 	lit ('1 dP-ai('olli) 	(dell- 

tirióit y lliliI'('(Ia 1iii1\' 110(11115; ((1'IIIIPI'í)' lr1lall1'a --las t(1(S!I1t(s que dice 

altin'a— ali'piledot' de los tt'e, alio-; ('oIltI'ol do psi ínter vc''-acal a lo'- ;'i años 

li'olnuigat'ióu.t eNce-iva —lta'ta los t'e, aiio' y iit&'dio---- (It' la lartaot-(a 

iictilpi'titi 	Ilti sido Ilpitido 11 vatios ,'(,I)'UllorLoS iitedico-, "' -U IUditIIlld,,Z 

('II 	111111 iipoi'Iiiiiidad, oil 	ito'nital no (Lelia! ó. drlante ilel 111110, (((II' III!!!- 

('a lIal(lal'l:l. Esto i'auso 1! II! ('l'il(tU)'a, t'viiletitpiiieiitp, grtUt }(PItUL'ila-

('1611 . Alvolvet' a su casa did lItios! 111'- Ib Ilopietud extrema, e hizo PU- 

tindpi' 1(1 1 (adl'p lo ((('(It'l'idO 	Muy 	I'l'ViOsO, t lene irei'ut'nt es apresto' tIc 1111 

en 	(dliii iculat' c'ututdo procuri ('Npl'Ptu'alt() y 1(0 lo ('i(llll(('eIIilPll 	En OX- 

tipmiio apegado y dp1it'iolit'ntp de Iii ito1 IP, ti quino i'X1i(' (1t' lo Nista Y 

10 rPi4ie I';ISi 51(1(110V,  ai(lI((Ili' (11 stdn' I(IR'PI'l() 	1 b',dp tt'lullu'luo 	—110 (((it'- 

ileti 	U'P('ISt(1' la (' O(i( (11' ilI(('ialiIilI (tel 1 l'flsfffllli( (ti Si Inc lIl1t('liU' O pos- 

t('I'i((t' II It! (O'PO'ul(lO'I('(n lF ('1 retardo (IP la ledal(ra-- ,t' hItaStUI'lol ('1(l 

('(((It ini(t!IiI'l!tP , 	l'xtei'ior'.a, tolenia-, 	'r:ot liii hti1'ion Yexcituo'idn P11 p11'- 

	

IP (ttn,JPI''s, y  provilin i'tutih' i'n 	lttduitattor (II' la madt'o ruaiido 
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cliii c vi.te. Estos óltilllo' hecho-' 'Oil motivo de -.1)10 iIVllflYI011 lara 

u. Faioiliare, que ellstllt(IileIte reprelIdel. 	istitiii, vi)atall \• I(1ol111illl 

avergonzar al 01110 P0 'U (onlpoitanliellto 

El 	exanie u lisi ('0 no revel a nada de 11111 tic nl Ii r, exvul,ta II 111111' 1(1 -'Os 

larie dentarias. La lo- inIcia vez (Jite í-ollc-Urle al (I)lIsiiltOri(l, (1 lIiIl() 

vid e neta ti Ini (teZ, ('ml (cid II Y 1 liga ti Visflil 1 	oculta la ea loza en el regazo 

do la madre y se niega a ser exalnillado, amir la loca, emitir oilidos, cf). 

Existe en e-te nilbo, primordialnbelute, un terreno (legelberativo, P11 el 

cii al 1 mii injel-tildo a su a cci do varios ia It 1 rPs 110ff1 (Os 1'. 	El u 1 a rdt 

nial-callo en la adquisición de la palaloa , ellando la a udicióti es !IOriiial ' 

II 0 1111V defi(ien -ia ext ieifl a de la i II tel ige 1 ¡(0, 1'-' III t(,r!) ret 0(1(1 1)0)  la flI a - 

O1'1íl de los autores allIericallos Y 1)01  iIlguI10 11anc&'se ---entre otros 

(lilhcrt-Rohin y PichIl)lb 	7)_ (01110 vilIcUlad() 0 (lii letardl) (1 tl'astOiI(O 

a Lectivo: autique el odio lee-e y -'u iíleligeticia Se (Ie-al1'(dla. -U- l°'° 

a lectivos son los de un a -ri atura de menor edad . El 111110 se compol ,tl, III 

sólo en lo que se r 	r efiee al lenguaje arti(tilad>, 51110 ('II los l(stante' as- 

1 ectos de su vida, (( (m( 1 OIl 1 (pilé . hay ini a e pecie de 	liac (III' —aol (lib 

III) exactamente ('II el sentido lieiidiiiio-- ('II Ulla bt1ll1I II ulterIor del des-

1111011)). \aiiadas (ir(UlIStaI((ias —(Nce-'IVO 1111100 Y cuidado nhltIClol. (te.—

( -olltrii)uVc'I1 a crear esta situacioii . En este liño eNlstClI algiiiias (le (sti), 

cir( - ullstaln- ias, y eh j(1eseota alguna, de las l-araet('ro.ti( - lls asignadas al 

"retardo afectivo'': Se ha In.olongado de 111111011 aIlOI'Inal el loriod( ,  (It 

lactancia, y ahora, aunque tísicallkellte e-II'! hien desarrollado y sahe 1(111-

g1arsc sohi. exige que su madre lo \ ita variegle, y el la lo lIad, y CII 

general lo cuida como a iiia criatura Inés pequena 

F . 	(' . (' . tiene, tambióli. 011O seria perversióll sex 11111, INocia&l:l segu- 

rrnwiite 11 1111 tI115t(JI'IlO a Lectivo profundo .Alle lilés, col! IllotiVo de Pstli V 

de su mudez, hIll su Indo y sigue sU Irien dli 111111 'el'ie de 1 ro 111110 t 15011 )s (mil 

(- ioliaies, —la. atiiiostet'a P11 Sil (0511 (5 (11' trall tPIl-ióll y 1IVe cilpaclóll al 

1(speeto—, cuyo papel en la producción o nlalltellilllieluro de :l1llllll-anOr-

Illalidades 110 pOdeflilIs juzgar. Jttl) (UVa eolltrihlu(ioil al inatizsiiugiilar 

del iltrilbeado cuadio niorhoso lIctiPli es illdist-utihle - 

En la illdicacidll de tratalllielto se tielleli en cuculta ('.tl(s vellexiones.  

Sc' aconseja iludel(ei)dizal- i(uil progre.lva del niño de la Illunlre ; envío (lu-

t-onte algún tiempo afuera; pocuri de oportllimidades l()i)lldallte de jIte-

0, asO(iat - ióli coli otros llillOs, ejercicio lísico al ore lIhl'e y gasto lle 

energía ; supresión de castigos y de tI di al u lo II o l FP(t 111111) ó II 1111110 ti e -'t 11 

110r su mudez Y por sus peculiaridades sexuales : se leitellI ante él, una y 

otra vez, la segu lidl) d de q (IP 1)t(1e Imahlai' . Se 	 1 e111 

ci ficantes y (-alelo fijadores - 	t es i1Ie  hianrie ('jecuta 1 rcgularrnellte 

ejercicios de allictilunión - La nlaturhlll'icui 	(hisllIilIUye paulatilualilellte, y 

¡il cabo de 6 fllese' de 	 por completo. t)nlautP algóll 

tienipo (la IlluestilIs dv grail lIerViosilllIIl \ deseos de huahillIr, einitietido al 

pribcipio soitidos III) loen lIrticlil101os A los lles ulIses c(,IlIieiIZ:l li (l1cbV 

Varias palairas, y luego enriquece répidauncllte sil leimguae - Sinlultlinea-

ineiite se 11111-e inés indepelldielbte, sociable, Y (lisnlbnUye su timidez 

sólo ccIlljetUi1Is 1hiíutnio-' lItiunn1a1.  vonlo ioteih;I'et:Il-i(lI de ('514 clI-'O 
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Poro su (\OlUOifflI lo)s111t01i7.i1 v lI Ir iii la 1iart I ( i1)a (-1011 (lO! htitúr 

11(1110 ('fllO(iOlI1I 1'' ('Ii 	(1 11111 iii (Ililli101i tú Ib' los-111 t IlIIil' 

C'iso (i."—\ 	10 ., ((111(1: 1 111io. lJisle 11(111Cl11l tiQue Oi(ltii (liti(Ultiid 

-al 1Ofl1011Zilr a hablar. Ejetuta oua -erie 110 nhllvilflIViltIl- ineoordiiados, 

do duraeidii i' iiiteu,idad vriahlo, iúii los lullisrulo- lierillul  los, antes de 

art i o ola i las 1 It! nielas silabas Liteg,o 0(1 1 ti 1 úa habLuidu 5111 lillO! lVeI1ieflt0 

dula oto la BlisillO (iflhisjd II (le aire. Los illúVifli101i tos Su 1011 oevai , —aunque 

Ile (011Stiiiit(1Il(lit(— uI oI1I1lilI1ZII de 111(11 aspiflOi(lo . Elote aIgunos ajjns 

aegittaroui iI iadro, delante de la onia, hm  el trali,iuio (ra uiiourahle 

A . 	F . es tíu 10111, lot FOl (la, se avergiie iiza de su m do de ha hI oi, rehuso 

tititarse ('Oil otros 1011115, V ('511 1oiuveiiidi de (1110  11111011 potira C1' (Ofl1() 

ellos. Su eXamell liso-o uit revela lilliguhta 1IilrtilUliilidild 

El trastorno tiene inI uno 1iuileuitesi-o  ('OIl la 1tituiuiitdz, (Uva hae 

011l( o- lo 11111 reron ooe II la nia V( 1111 de los a u toros .Y o 110 y la i-e peui-idn da 

sílabas (tilO  taiarti'rizaii aesto, 1)11(1  SI la disitiaoioui e iiitoortlinatidn di 

n'ovimieuitos de lo- io'iiulos rotiratI1rios y de br- (1110  ititetvieuieii oit la 

nl tic-uluhlidlI de las paluiltra, itie titustitilveil la ha- 	de la innttitestaoidui 

i;atolori oa . Se en soii a a la 1111111 a leS 	111 1 (011QIhI 111011 tI', 11 ilispiral,  pio- 

linidamente antes de oilnuellzar a lia}ilai, y a ritmar tada 1 rase breve rúlI 

Oil ilioviltil(hltil (s1tiratoiio, (U( -e roo11ra hOtel 11111V 1l0o1l[iluldo —Casi 

soplaulti— en lo inioiuob'ii del apreiuhzajo . Ella ulIlvIeltc' (liii. (le (sta 

fluiiieia, doilliliul tai- iliiieiite su deforto - En itoco tiempo, este ilesuipaicie 

hoy conipleto, y la nifia pierde -u rortedad, timidez y retuauiiiioitto 

4 	Tinumal iSfllOS emocionales repetidos 4-1-('all o coiitii huyen 

a agio var un loii'e 110 de instabilidad emociono 1, tú o] que se pi'odu-

('fl ('011 facilidad euadros morbosos vu-iahles . No st'tla exisicti i'eae-

0101105 ('lllOei011llleS llaIOlo2iolhS. sIno peituiluicióti de tiiilit '1 s0Ot1i1 

11 feetivo 

Este 05 ('1 ('lISO de illiIlhei0SOs u n'íos, nerviosos, f'iieiliiieiite afeito-

u-izados (1 ii'uilahles, ('hill divei'sts pt-ohloitiuis de eolI(llIetul. (Ue 11011 

1 i'uidú, desde muy tem 1 11hfl(). 111111 ('NiSteile a desgruiciaduu - e han vi-

vido (u uit medio muy iletieieiite : fiu1ti de 1i;idi'es, jisooidias f11fl1!- 

1 	miseuia eitastrotes lunilia oes, milies aleoiittl [Iuls (1 violeiils. 

('te. Lii liet'uelioi1l 1eIlhl iVtl y 111 laeil 	U'ohu1guloiO1l de 105 SítitoflIlIs 

histuieos entro iuivas ptipilas de asilos - -11111 liemos ohs('L'VuIdO Vi1_ 

11015 1-toes --110 han de estar desyiiieii!adas, 1trohthlentetile, del 1 rail- 

111111151111), fi) VII 011iOOli)liii 1, 51110 afectivo ooIistit11e 	lIllo el 1100110 de 

ut insouii- ii la iii t'atu- iul (ti 1111 asilo, 111 ( 1' sÍ husIllo. inililiea 

llotiios pioeiiiit10 ('sellll'(eel 	la 1)11 it ii'Ii1i'Ii)11 de las i0000i0110s 

(hIlOoioIla les cli luu piodiieeitiuu de tlilelsos oliuhillOs fllOi'I)oSOS, y he-

11105 ]hIOSOiltlhdO uilgiintis i'aS(IS iii qilo li uitouit'iotu Itieslada ;il 11111101 
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lisem i iiado 1)0! ellas fué elemento principal o ¿iUXi L8r precioso 

del t rataniiento 

La somera eiiiiciacióii de doctrinas 	uya discusión no lles 

corresponde abordar— formulada al comienZo, y la presentación de 

estos hechos nos permite atiiiiia r la conveilieflein --de los 1)UfltOS 

de vista el ÍnicO y tei'apéut i(0— deagotar. en lo 1)OSible, la in\ 5-  

tigaciÓfl de las condieioiies imrínscas y las circunstancias externas 

en que los t rastoinos con paut icilaLeiófl emociolia] iiiiii ('0me11Zid() y 

e han desarrollado, y de incluir en el tratamiento, con identico (Ph>. 

la inoditirieiiiii de ambos gI.l.ipos de factores 

BIBLIOGE AFIA 

1 	.ino!d Gí- li—La niailui'a,- ion vi 	 -11 . lii iii i)ir1. 	EIL 

MIL t-iiii,u in ' Manual de psivología iii fan t ji 	El ii. vspaímIa, 1 iii i IM 1 na 1 a4. 

2 	Sil u fr it 	.5(1 iict X. 	\el.l U 1)Sj(liiilt rja iifitiit jii. }iiiui , 1925. 
Gilbi rt - ¡o b iii .—i 	t ii ulil& 	ni i viu \ (t 1 Y ii ji U a' 	(1' enfants. 1 'a rí 

1 
4. 	Ranii' i.—('lijll. pviiiativ. l'»altiiiioii. 19.i. 

Yev Vcirh, 1924. 
SIay Co i, 	.Jo,)(..—I )esari-ulI 	iiL,ci),nai. En Sil!! CllLSofl. 	51 in ial du 

Pdcoiuigía Ilifantíl 
7. 	Picluon.—I..n lvveluinint psvilIiuliL 	l 1 enfaiit. i'ai í- 

IÁi 	tra- toriios enioiioiiale-. 	ioi 	i ScAoS asúiiados 8 uit lll 	iluiiiei ito 

t 	ló'i((C', i Li ter Vii ILe!! iii la i riali liii ('III tl' 	LIII liii!) )O)5 (Oil (lriJ 	liii' rbi s 

cli la iiIlilllcjii. P01 SU pilpil iii Ii! (tLi1(1tl)giiii1i y iii la eViIIU(iULi (el cuadro 

ditinguiiniis las siguientes \aliIlides 

El tiii UflLiit i mr e! LI! (MO!) al ptuo 1>811!!!,  el-  ea usa u te tot al de¡ tia 

toilio. 

2. 	iLiL lea(cili!L (7ifl(i(i(ILI1I pijLLiitiVa se convierte cii lii'iliitu, Ii tUVO! 

de ci rl.  ni i staiicia endó..ellas o ex ugt Li liS 	ci8 5. 

.1. 	La ue licilli >UL(aional cita asociada con ut ros factores no irboso-. 

4. 	T 1! ufliat iLiL ' ( 1111 ((1> )iL a le 111  cli> l o crealt (1 ro u tri 1 iUVCL L a u grul \iI 1 

un terreno de instabilidad (fliouloiiil, en el iiue sv pr0i1u(tLi con taciliduul 

i Uui(li(iS ni rhoos. 

El trataniientu ile estos >a>,, exige lii L'iguL>lii iLiV&a.lig1irn'ILL de la,  con- 

(liii mes mtr'unsuais V las iiiiULLtiiLiciiis i!Xteiiii' cii que lo. 1 iiitil1iLi) 	5!! 

haui ilesa rrot lado V simulta llejuleute,  ii liii id it 11111 iO LI de a ndios grupos de 

tartores. 



Sociedad de Benelicencia de la Capital. - Casa de Expósitos. - Sala III 
Servicio del Prof. P. de Elízalde 

Absceso de Brodie con tres localizaciones 

por el doctor 

Dr. Angel F. Ortíz (h). 

El eao uiot jVo de la eom WI ieaeiolI es el sigUieti le 

Friiri-t'a P., de 5 años y medio. Pud n-'-,.--a lUis. I)u, liijo. No hay 

a i tecedcnts (le t ulu'rrulosis, s ífil i 	iii ot ras cii tt'rnledlldes infecciosas. 

	

'Oil 11' 1 Zil la vilfermedad II 1111 1'i'l'i' 1 1 1(11 rellt (' ('1 	el ni e 	de ma IZO (le 1936   

('OIl (11)1(11' ('II 11 iegióii ((IstIli izquierda poco iIlTt'ls() ('11 OIl 1)ri1l('1)i0  111011-

tuaiidose uiiísudeluiite y 11}Ilirel'ietIdO a iu 15 IIIN 11(111 til!llIl1'ilei0ll que 

i 1 l1ll€'iltil iiisidii>-.iiiiieiife de t.ilflhilllO. Al lIles (it ('t1 ), 1l(il1( 110101 i'ii la 

(Nll'elllidlid iii tenor de la libia (ICI tnllI 1)01  lo 	iiil eS l(evutfu la llifia al 

hios1IitI de Siii 	SillitílI . '\o liii hI;iili'ili 	ti('l)I( 	('fl 	lljIi1!ll 	lI1011lelltO 	Lll1 

lI 	11111(1 l't',1l(' Usflhid() II! eiiterini1 a 1iéiiliii1i casi total tltl ;ijit'titti \ 

riarnado tu' peso, igiioraiido ('(111 iittt' ki.. 

4e levanta el '.lguieilte i/oili, tltIua: 12 de niiyo : Pt'so 15.400 gTs. 

Niña cii leI1111l' ('stlidIl (le iiiiti'iciñii, en1l5O JiahliculO 1di1ioso. 

A niNel de las últiiiia-i ('0'Atitiic. cil 	u palle lto-Ateriol, tu el 1ienulirax 

izquiei'do, se oliselva 1111 alul)illllaliuleulto de la puied costal. (IV11IOI' 1011 e]e 

lliaVol iii el sentido de la-A tic.tjllas que del'oniiii lareidii ('11 OlioS 20 tuis. 

1101' 10 de aiit'lio, ligero tdeni.a, ,iii red veiioi-i III iiiiihiii de t tltiiat'ióii cii 

la piel (vii figs. 1 y 2). Lii palpación despieit11 dour, 110 pudiendose 

iI]uPciir ititi esta circuiistaiucii y adeiiius trllIiuludie-e de (III 111110, pwitos 

iliiloiitsos. 	No ha Y 	fl(ll'tUll(jóli, 111111(1111'  si iIi iiiui 5t'ul1it'i0Ii (it' teiiitt'iicii, 

por lo iiiuil st' le practica 111111 h'niici(in  exploradora que i'esulti cii lilaut'o. 

En 	l;u llle(lj tisis chjj1il de la tibin ti ereilia existe (11111 Z011fl tilllli't'littll ('Oil 

txquiltl) diiloi, dando la seiisiiii'jóii de (lillt'Zli (le liiit'st. 1415 lll(iVilllIt'Ilttis 

fli'ticul;ll(O. ('51511 ((iulstrvuiiio'- y la lurfi('(llat'iolu tilijo tili'siui:i libre. Li 

Piesiólu tIc los niuutetdos ts jiuiloloiu. il re,to del exaliii'i 110 i'eVt'Ifl 1111(111 

Ile particillar. Fituióo von Piiquet , Ilegutivu. Reacción de \\assei'm111111. 

lleglItIvul. Reiileuito glilular 	ioj;i., 4.100.0  1(0. hiluocr-, 1). ()0. 1 Ieiuiglo- 

hIiui, 70 Ç' 	Nuutn(tilos, ' 	..\ltnuti'ito, o 	LiuI(ueitos. itt) 17..  ii 

ñu Itt tórax izquierdo (vii lii tigura N.' o, iiiiits-tia dosi.'o-
hii.s dt't lillIllIllI dt' 111111 lt'iitt'Jll IOil('lldIls por 1111 1111111 de tejido c(ulllliult'1it, 

.'iit 1011115, 111111 IuIN1ll1ul II l;i ciiht'zii y otra cii el cxl 11111(1 ili-tal de 1i tliiittb 
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cinlal cíe-tilia izquierda. La radiografía de la tibia derecha nos iiine't ra 
una amplia cavidad del tamaño de aria alnwndra que ocupa las 3 partes 

tic la metófisis di.tal del hueso, e-4ando siparada del cartílago con. ugal 

loo te ut a zona de u ue 	n orfli al. E ta wmn geo(1 a cli cuya ea vida d se hin 

perdido la estructuration trahecular, estó 1 odeada por un halo de hueso 

(o! detisado. No st nota despegamiento dM periostio Fn. 4 

El 27 de tuavo, la niña e- operada por el I)r. Gamboa cii su Servicio 

de Cirug'ia en la Casa ile Expóitos. donde -e le hace 1esecii(li de la 12. 

costilla izquierda. Se encuentra 1 ungus y  ecaso liu. Se le hace tam-

hién la trepanación de la metí lisis distad de la tihia derecha, cavendose 

la -ividad del flle-Ict) ((ile contiene pii \11-. l>l(!l lindo. La 

Firura 1 

cavidad 	del tuitaiño de uli huevo de paloiiia. (uretaji. Plonihinji coli 

liaitnio li'l Peró. (jerie sin drino ji. Lii, cultivos del pu lían disocio-
lIado ileunliltocos el) tI de la costi1 la y esta 1 iloiocos V titIl1iiOtOco iii el 

di la tibio. 

Eii 	1764. 1 )a viii, cirujano francés, linee la jiii uit. Ii (IC5cIi le- - 

ción sOi)re los abscesos uit unóstos en hm 	\ltnmoria subte los iil)5i(- 

SOS' Y aceulseja 111 siniple liipai:intiómi. Blt)diC (1) Loutihuis 11 l L. 

hace 111111 ilesciipeión de ('OtljUilt 1) y iii dita Iii (1v isla alactioti y 



- 368 - 

cita nurneroscs ejemplos de abscesos oscos eutados por la trepaiia-

elón y resume elínicament e sus observaciones diciendo : que cuando 

la tibia eSÍá aunieiitada de Volilitieli pot Oil depósito óseo externo 

cuando ltav gran (lolol' cuino los que dci )enden de una exa2elada 
tensión y que el dolor auinent a a iiitervalos siii eedei' a ninguna 

tei'aput lea 5e iiuedc sosj (celia 1' la existencia de un absceso en el 

centro (le! hueso. 1 )esde etitonees hasta la feeha, se han desripto 

alrededor de 300 casos. 

Eni le nosot ros. (o tel lo y Solé, presentan un eao uit Ii 

Figura 

dad de ( 'irugía, cii 1913,  (le absceso ile! liúinci'o ('huiro cii 19. 

olio de húmero Sacco y 1 )e Nicohi 0110 cii tit)ii ( hilíiidez, otio. 

En 1930, ( loui i\loi'eno,, Uno ci) cuello de fniui' 1 )espont lo 	ugUs- 

lii taiitIii('ii (,¡la Vaiios ('1(505. En Rosa (O, Zunti ('0 1927, dos ('lISOS 

y 	l ciiih'gci cii 1 ¶131), iii jo caso. 

En 	la hihliogra lía extt'aiijei'a. \idal-Naquet , cii su tesis subit.' 

Los abscesos ci'olueos de los huesos a esta ttlocoeos (¡el aiio 1 930 

cita uit absceso inelacaipiatio, lino de clavícula y lino (le! culcancO. 

En cUanto a las ohsei'vai'ioiies de(lsteotnielui is lurinult ivas de las 
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cestil las Paicelici' y Uhauvenci en la 	Revue de Uhii'urgie ' '. tomo 

LXII. se  han oeupado de estudiai' 92 t)Ilservaeiones en total, elirni 

nando las osteomielitis pos-tíficas, tuberculosas, etc. Esta cifra in-

dica la gran rareza de la afección. Fantozzi. citado pal' los mismos 

autores, relata que tiene únicamente un caso observado en la clínica 

de Pisa en 2i5i años, Mieliclson de Higa, en MOS caos de osteouiieli- 

tis no encuent la más que 16 de la costilla, es dccii' 1,6S ¶, 	1-liedel 

da como cifra 1.94 cl1c. Pata Tuhincn sci'ía (L ¶- 1 i-  Ikuf y Miciiel 

Brcehet reunen 95 casos i'it aiios 1 ()1' Rebatid i l"ileiieo en un Ita- 

Figara 3 

bajo de osti'oiiii&'litis ile localizaci(ffies latas (' ' Lii ( 'hii'urgia degli 

organi di movinit'nla ' ' 	XX alio 19 	) 1'i'iiltnei' en su estadís- 

tica que eomjn'ende 600 localizaciones 110 cncueiit la 1TIOS que 3 loca-

lizaciones en las costillas. 

En cuanto a la localización de los abscesos óseos, la 1 diii cii su 

cxl i'eiiiidad inferior es el hUeso en '1 cual lia' mayor número de 

Ol)SCi'\'ií'iO1W5 en una pi'opot'cióii del 71) al 	() Ç/ , 1 ueix() 1)01' orden 
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de Crecticlicia el 1,éIntir, el llunleiu, e) ('ahito. En general los iIlS'C-

SOS 5011 (III 1(05 en el hueso, ('it atitio I)elaniioy, Razemon. Vandendoips 

a hseesos siiiil ricos en los dos húmeros y hasta 3 localizaciones suce-

sivas cii una ini rejón ccl ial del hueso constituyendo esto la cx- 

(epetón 	Tani l)i(1l E(ll)liids ('ita una observación con 23 abscesos 
()5(05 V Rlarlç y Tea isnianu. 6 abscesos óseos. En nuestra ()hS('t'-

ViICtOli (5 interesante 1)01 halla se cii la misma CtIteFTTlita 3 abscesos, 

t!ilo en la tihia y (los en la 12. costilla. En lo que se refiere al sexo, 

hay un ligeio nedominio en el masculino. En cuanto a la edad 

	

ji 	4:1 

Figura 4 

de la iiiiej tetón pa lere ser en la seuiiitda iii taiit'iti y en la adoles-

eelleOl inc  se iislala, a pesal' de que el ma yor número de rasos 

	

lt 	

e 

en la edad adua, pero a en los antecedentes se nota que la afee- 

('11)11 ha ('onienzad)) en ilUOS anteriores. 

l al el ioptlio!.(ellja tlemuest la (lite se trata tic utia infección berna- 

1 ógena con ilisi tito (liii)) dú pai't ida, 	En muchos ('tistIS hati sido 

procesos osteotii el it ros agudos, en olios a lecciones tIlIleliotes. 1 ít'i-

('as eitttiiieas. hilÍngeas, dentarias, etc.: cli ot 'Os eolito en nuest la 

()l(el'va('ioll no se enetient ial) datos de liltIVOl' iliiloii'tatleia. 	El i.e1- 
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nieli que 2eflerlIIIeiite se encuentra eS (1 estafilococo (iIJI'I(b) (U 

segundo lugar el albo, luego el esi ieptocoeo. el fleuliloCocu que rletcr-

mina infecciones óseas cii ci curso de alecciones pleui'opulmonaies. 

Luego e] bacilo de Ebertli. que sobreviene al cabo de un tiempo ms 

o menos largo ilespués de la tiehie til'iO(lea se haii eneoiit indo tam-

hin bacilos paratifoideas. asi COSlIO saprotitos, el letrm.ieno por 

cjeniplo. hongos. 

El asiento del absceso osco CS en la man niavolía de ln viccs 

I'igura 5 

(fl la ieiion bulbar del hueso, es ilecir cii la misma lmi(iai donde 

se loealiza pieferentemenle el ataque de la oIeuiiiielil is aguda en la 

zoiia ,vuxlaepitisiaiia. ( eneialmeiite lo hace cii la poici(n ensali-

eliada de la (liatisis que estíi por eIIeii,ia del cartílago ('0ILJU2°al 
(11,  ahí que su cxtensin se haa hacia arriba y iara vez hacia ahajo. 

El taflnlflo del absceso varía y casi sieinlo'e toma la torina 

w,alar elEVo eje mayor sigue la dii'eeei,r del hueso largo enfermo 

1 ii ('aVidad puede ser mas (1 nieiios leltula 1 eoii límites bien preci- 
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sos de iuni osteitis que por rarefacción produce una geoda con pus, 

más o menos virulenta, con paredes mamelonadas, a veces con una 

membrana limitante del absceso y reacción perióstica. Estos absce-

sos rara vez se fistul izan. A la larga el pus puede reahsorvcrse, 

ollas veces ('1 contenido purulento llega a ser seroso y estéril. Puede 

haber o 110 secuestros. 

lNTOM.\T!.0OÍi.—El doloi' espoiilatieo es ci s111t01iia (lominant( 

que al principio y durante un tiempo puede ser su lirtica mani-

testación. La legion yuxtaelófisimia de la diáfisis generalmente en 

su extremo inferiol. de] hueso, es asiento de una tumefacción regular, 

dura, la presión es mliv doloi'osa y no hay genei'almente cambio de 

('Olor Iii ililiglmfla inodificaeióii en la piel. La evolución es de extre-

ma lentitud Y  puede durar doce, qiunce, veiiiticiiieo anos con pel'íO-

(105 de i'ein sión. 1 )ero la nihién con exacerbaciones intensas que dan 

verdidci'os sint ornas iiife'ciosos generales. Puede habei' cii algunos 

momentos picos febm'iles. En nuestra observación no hubo fiebre. 

1 )iuxósrico . 	El diagnósi co chnieo es cii genela 1 ditíci y lo 

lla('e su e\'ol 11(1611 larga y el examen radioei'i'ifico. Est e mucst ja un 

peliost io adherido al hueso, la geoda o cavidad de] absceso, en ge-

iiet'al única ('oil o sin sccuest los de iorma oval ('011 el eje mayor 

(Inc sigue paralelo al hueso, con una osteil is ('il'culIuIaiite. Lii ('11V!-

dad esta siempre en la línea vuxtaepifisiii'ia \ 110 toma la intel'-

línea att unlar la eual se conserva libre. En Varias i'adiograí'ias si' 

puede ver la ev iii lic i óu del al )seeso que se II!! re si cmi  mc Ii a e ia a ir iba 

s dccii' hacia 1i (liaíisis dci hueso ( I''igs. 4 y 'i 

1 )i.ioxósiiuo 1)1FEI1EN('LuI,.—El (llagues! ico diferencial se debe 

iaeei' con el ost cosai'coma ii cual ataca la extremidad de los huesos 

a i'gos en su poi'ei(n yuxt art icula 1', el aumento de volunien es mucho 

iiiás rápido toma un aspecto I'usifoinie, el (10101 es mas intenso y la 

i'ad iografía ni uest la zonas óseas desl ruídas y una t umct'aeeióit de 

limites ('siumlldos. En el iiei'íoilo de estado hay ini aspecto pai'ti-

culai' la 1lis1 rnsieióii cii ('ial cr de volcán en la que los fila melitos ie-

i'rnst icos están levan! ides. dirigiéndose al extci'ioi'. ('on la pcl'ios-

iii is si t'ilít ica la ('1101 ataca a la (lili Uisis de los huesos V adenlás, los 

antecedentes y el laboi'itiii'io hiii'1in el diagnostico. 

I>iirdc presctit n' (Ji IicitlIides ci diagiiost ic(i (liftl'eIlcill ('Oil el 

iihictiiil(s() cii las lesiones (le osi ('jis ('hlitisi iri i: ci absceso 

Iiiciloso ('s ('t) gi'iit'i';ih titas jn'qiici, tit' (OtIles ii'iegtilares y tei'iiiiiia 



por tomar la arti(Iilaci6n vecina ha.y iailll)iéIi adenopatía satélite, 

la aniiot rofia es considerahie y las leacriulies 1 uheicu línieas fuerte-

mente positivas. 
Algunas veces hay casos como los que cita Renclu André ( Lyon  

(ti que dice haber comparado 4 casos de abscesos tuberculosos yuxta-

articulares en los cuales no se pudo hablar de signos radiográficos 

capaces de distinguir el absceso del hueso de las lesiones óseas me-

lafisiarias. (" Revue d ()rthopedie ', mai 192.51.  

('un el gonia específico se hace el diagnóstico diferencial por-

que está sieflipie iOdead() de un foco de osteoescleiOsis intenso. Es 

característico la multiplicidad (le los focos en un mismo hueso, 

(laudo aveces un aspecto alveolar. 

Uon los quistes simples porque SOii indoloros y el hiuesc está 

adelgazado a su alrededor, hay (.omunmcnte fraetura 

(un la ustcitis ei)I1ica es('lerusante porqUe falta la iarehw ion 

1 ípiea del al)sceso. 

(_'on los quistes hidatídicos por que son habitualmente niult i-

]oculares. pres'ntán(iosc en racimos de uvas co¡) la cavidad de ron-

tornos irregulares a líneas bien limitadas. El hueso es fiiahle fi'ac-

urúndose fácil mente, existe además abundantes seruesi los. 

(:on la actinomicosis ósea, en la que no sieml)ic iilmlccefl los 

caiaeleres de decalcificación y destrucción difusa y débi 1 reacción 

perióstiea ,;¡no que se ven poi' el contrario imágenes óseas redondas 

U ovalares limitadas por tejido normal o hipercaleificaeión y sin se-

cuestros. Algunas veces hay también acentuada reacción perióstica 

(isi fi cante. 

TRATA MIEYT0.—Es eseneiahneiite quii'úigieo. ('onsiste en la 

ti'eI)ilnaciófl aplanando bieti sus paicdes; algunos dejan un pequeño 

drenaje, otros no dejan ninguno. Algunas vc ces está indicadu el 

plombaje de la cavidad con las pastas de Mosetig y de Beck. Paye, 

usa una mezcla de parafina dura o cera. ( )tios cii'uanos eml)leiiIi 

los autoinjertos de huesos, grasa, niusrUlo. El lioiiósI ieo es favo-

rable y las recidivas raras. 

En 	,'s amen tenemos : un absceso de Biodir de la ti bia y (los 

pequeños abscesos en la costilla, diagiiost ica(los por el exameii clí-

nico con las radiografías y el laboratorio en Una ji iña de 5 años y 

medio que euró riuliralmente después de la intervenrióti. Es irte-

iesant e hacer notar que en la bibliografía nach miii no lic hallado 

ningún caso (1€' abscesos )5('OS múltiples cronicos cuino (1 presente. 



Coiigresos Nacionales y Extraiieros 

VIII Jornadas Pediátricas del Río de la Plata 

MONTEVIDEO, DICIEMBRE 6-8 DE 1936. EN EL LOCAL DEL CLUB 

MEDICO DEL URUGUAY, AVENIDA 18 DE JULIO 1270 

Presidencia de los Drea A. Rodríguez Castro, Prof. M. J. del Carril 

y Prof. G. Aráoz Alfaro 

"eJuu(1u 	cio)l Imies 2 t/C (/o(e,e1)r(. (1 !us 	Jioiii.s, ( ) 

PROBLEMAS ACTUALES DE LA ENIFERMEDAD DE HEINE-MEDIN 

a) El líquido cefalorraquideo en la enfermedad de Heine-Meclin 
b) Sintomatología y epidenhlologia. 

I'1 i't(. (11 / (,rrI expolie los niotivo 	ioi lo- que la 	otittliitl 	i- 
itent.iiia de Pediatría vl¡",¡ó e,,tt,, tenias para (-tas leilliolies toijniitii-. 

La 	t'i 1 i iiiiedi (1 de 11 tu e- i\l tci it, fi 	(efli' de set vi ej a ('Oil 0(010 11 Ud' - 
10 	1 a vambiado de ljiot oitt ja titulo lo p  ruel )U a 	IuIll)1 itfl(i011es norte 

aniellealias y europeas que hall 	1iidiado las liltiutas epidelilia. 
Fornias elíIiW1l.s y dato.,z 	 ieultau tau de-tiiito si coni- 

paralijos liis ¡)uhlui-lUioIIe-. extranjeras con lo tute tto'otro isttltio 11(05-

tuniloados a ver aquí que le 110 pareiido ilitelesatlte traer estos teitia-
II (f115 1(llIl101ies 1)01 (htle iii tote-itlerni los easos de iue'tra últilila cpu-
deinia ('OIl (1 criterio uitoileriio, vii iiuiezanioa visluilibrar lteci10- q' 
110 lIeeIi-11ll y 11(15 1110011 (Oltll )1elIlhtt lo que es ya corrucote eti los E-todos 
Uilidos y (j(  Suecia y I)inaioanea, l00 ejtiiiplo_ 

liii (i((li(iI(10 sil I(1(I11ldiI coli el Dr. Mintíiiez al e,tudio del líe1uiilei 

i(llllolllllfllídeo ¡tique lo (oiisideia itito de lo' 1)11]Itzll('s del di:ttidtico 
de e-ta en 

Por III lii pauít', el e-.h uihio epidenuoldqico, cii lo que it cotita2lo \ 
luiiidii de la cii iinietlatl se ulute , ¡la deiu&i.I ralo que 	oll la' ieriui 	no- 

liii alíl Iclis 	las iiit' iiet'itipeniii 	1111 	lall 	11111. 1Ilii(llt1IItte (jilú 	hi, 	Iottiia 

;iiiiítitas. I.1a es la iazt'in, );oa hiiiur eleilititi el lenia qm,  VII fi de'a- 
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ii',ilai' &l prof. II1I11 (il)il'. .\gtlil!C, ((lii -il. (J}i(1l)IJIll0lC, los 

Saguier y (I'alearami. 

\ i aguan (le Ils relatores 1 >i'et e i de ini ¡ JI III nr .ti niodo de 1IC 0581. iii 

que us col luioI1e sean aceptadas. El anile!n de ello, y de la (oiuii5ti 

1 )irectiva de lii SIJeildad Ai'ge tina de Pednitria. al elejil etl 1(1118. ( 

promover el estudio de la enfermedad de Heiiie-Meditt, 1 ijando 1111 plOgrfl 

ma de in vestigacid u cien ti 11(8 en las ti ui vas 	 que desea II llegue i 

lo illil ,  tarde 1)oiihll. 

El llíjuido cefalorraquídeo en la enfermedad de Heine-Medin 

Prof.  .3!. J. 1e1 (urril q i)r. B. J. lIar tIlo,: (/. )—Después de un 

flIilIUci(e.O e.tudio hiIIlogrifico, I)lJI'C 1arn. ifl(JUititflCioIlP- eilcel1Irada p° 

los a atores e xt can en s que se hall JII u )ad( i del tela a , los re u tI ,res llega ti 

a las sigUieIIte (Ol1(lUsifliIe. haoldas cii el examen de 1 i) cas, iIltelIla-

(Ile, iii el lIe.pital (le >ino. de BlaIIn AidI. 

En todos elle. (Il(I1CIIIdIIJI ('1 111CdJJfllilli(J dli igajente tipo de 11-

cjuido eetalorraquidell : incoloro, límpido, siii .edilneilto. con re 111011 p11-

iti'ea (le la gloinilla. 'e 1111 lJolJ -eIltaj( de 1)r(.tjd(e. (J-oihlllte eIItlr 

'e 1.3)) gis. por cieiito. El eXaIlleIl Jit(lkgi(O l(Velii la ,Xe.t(llcla dl lI 
5)) el (Ole titos nel ulares • sin 1 redJ ni i lIjo de lorma, 	 siendo tve- 

cae ate ohserVa i la 1 nesi Ile ja de lieina 1 jes. Coii fine OCI 1 yj a se III )l Vii 111V - 

toiin. cijatido el iiiño 118 1(Ie5(IItllJl(I (II SU sílIt(JIII;ls 1IIicIal 	trastlJlIlos 

gatiointestiiialcs (1 se encuentra aleltadIl J1P liii (e.) adJ (115!) pta- lI coiten-

111 it III) te. La lea (Ii ('(II de La it ge. l01I relol 18 U II a en iva de 11111 u! nc 011 de 

la 	sol fle 1011 de ojo II III Ji (Ial, que C5 clIn st a tite y ¡lIC len 	1 (I ud iii 118 111- 

en (lamente, 1' 	j en tea! (1:1 JI el! a fuer8 ia ia 1t iri-t i ( 1% (le la eh! (1111V- 

iLil (le 1 lejiie-Medi it, el eXaflieli lilelIlat  1111 J (le¡ 1 Í(JlIld(1 (CII) loii'aq OídIo, 

1lOdrÍa anticipar el diaglidstjco (Ii U perí0iJ 1IIn1(arai'Iti(l) V IIJ;5 l)e110i -

tirIa el (lmgII6.tico de las tIJIllias llamadas tiustras. allJ(rtivas y ''JI-para-

líticas. Esta eurva de Hoeuianj(iIl se earaeteriza pol llegar a la IIISNIIJI8 

floculación en el tullí) 5. 	( djlujón al 1/1 Go ) . llegando la declJloraeiól, 

hasta el '1Z.II 4 de a escala (olornIet rica de Laiige ( azul 118111). En lIc- 

Julitrll Jlrilflel(ls tulIos, la derOl( 11101511 si 	1 ae ir1IJlll(llln(IIt(. E II (1 6. 
tillO) C CII lo'. '.igUjeIItIs, III (1jI'8 tania UIi seIItId(J iII\et50, 11(e'aIldl III 

el lI., a la coloraljótI normal de la SIJI1I(1OII. 

Sintomatología y epidemiología de la enfermedad de Heme-Media 

¡-'rol. R. (líoIs -lqoirrc. I/ [1(05. J. C. 5(0/1(0 	i J. (ufl-uIIjoJI---( (1111-1- 

pottde aMI(1()I1IJJ ('II 19()h. III prilflela dC.clilllI(II  'le 111111 (1(idCllliIl de l)afl'I - 
lisi 	jIllailtil en Sud Anierjtn. LIIeio se sulelleil 111111 serjI 	de1 i,,haitc- - 

uIuguavoi 	arge!Itnlns t F.:Ird5, \rI'Ioz_\lIIlrll, (ialej'.o, \liiqiie, eti 

En el enilluje  (1Jjdemjc() (le (.tC año, el "('eIlt lo de Pro! ilaxis, IIIV(.tig'J-

(1(11 y Tratamiento (1(1 la III terinedad de 1 IIIIII-MIIljlI', cn;IJ1,l pir el 

1)octor í)harrio 

*

yque picide el I)i. Çjl1il. Aguirre, ha lograillI 1-atalo-

ar 648 clISOS, (le los cuale,. 4(M) lIrolijIllIleIlte e,tudiado. 

Al ii(elItllIli los relatores, que el lualIrlI -II!onIatlJi(giJ(J (le III ellilI - 

dad 	de Ileille-Medil, ie'.ult:u (11118 11111 IlIli 	l(l0t(i 1 Irme, III IJJJ8i1 '.0 
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ludio sintoniatológico sobre l(0 íoiina evollitivas de la iiiliietiÇii polio-
IiiielítiiiL 

El 	eoiieept 1 elásico de 1o, ti neo período, ,e ¡la niodi tOad)) u!e,tan- 

iii!iiieiite y no puede aplieai'se a la mayoría de los casos, segón 1a niñ 
reie it te 	coto p!etas invetigaeioiies. 

La liase (lel t1iagnótieo ho variado Y la tE'fniieióii de los casos ho 
(linhhliado. 

Las 	''foro i as al it rti vas" tan free ue iites, de d ¡ agi tóst ico difícil a 6 n 

n épocas de epidemia y (lo inmeiia importancia ('pidc)miológira, son 

tlescriptas cii deta ¡ le por los relatores, filie citan niós de un centellar de 

thsc'rvacjones (ii ('1 a ni hieiite de los casos estudio dos j»or el  

Los ''tormos no paraliticas'' de capital interés, ya que las últimas 

investigacioneS ame rica nos y da nesas, demuestran que repreentaa del 

7.5 % al UI) % de los casos (le infeculón poliomielítica, on extensainettte 
analizo (11)5 pol. los autores. itt iste 1 en el valor liii ida me ti t a del 'signo 
espiiial '', va previsto por Mi,it1iijo, 10110 lograr sospe(llarlas y poder exi- 
gir 	la put Iciól t luni ha i'. El exo tillO) del 1 íquido cela 'orraquídeo, ioti sus 

niodiIiccjoiie típicas, eottqrue!o el diogtiótico en la mayoría de los 
(0505. 

Den t ro de los "lorri iii 	it o pa rol it iras ', las "fo tillas roe iií ngea -' , Ocli- 

P00 el pii 111(1 1 ugi 1 1)0111 poder 1Oiitt nl 01 U It 4 iagitósl 	re&- ox ile la Cli - 

terifledad de Ileine-Medin. Li iIVe'titlivjó0 ('lee tuada por el "Centro", 

logró cottiprtdoir S2 "toimo meníngeas'' y de ('¡las 19 I.)ur0 en toda 
u 	evo 1 ució it "1 este po rcell taj e ei ía qoizíi s ni ucho iii oyor, si los i' ti fer- 

tns 	It u Id e tiit llegado 1 tric izlilel it e a la o! iservo ci 611 de! 	Centro''. Mucha 

de tiles "lortuos ttieiiíiig'a", iihisi'jitjlilenente, llan ltiiodo de..apercibi-
ú 11(1 lioit sido tal loodoso tienipo, eolito en los nitereantvs (1150 

del honor i)el Carril en el 1Iopitol de Niños. 

Luego los re! atores estildian in extenso las utodi ficaciones del liqui-

do ieIolorroqnítlio, eon onnietito 'le células (lue  puede llegor. cobo en al- 
guito de su 	o}o.(rvociolies, o Voilos centenni es; noii piedomituo lintuci- 

tono evidente; con escoso o tijtiiiaeoto e lbúia 	lobulinas.e   

Esto verdadero dlsocillejóli tjtoo litutjiínica, resulta característica y coitti-

tuve uno lote de dioiiió.tjco (li tete nial Con otros tileniutiti-. (tuberculo- 
so, 	por e,jetthplo) .AtIe inús lo pleiocitosis desciende id itidomente en los 
niilik.siuesji- tn,, al contrario de lo coniprohodo en otras inenitigitis. Las 

reoctiotus coloidales de Lo ttge y de (inilloiti, seión los ohscrvocioite. ile 
los 	relototi., y de noihi lides luyes) igoulore 	extranjeros, no dctioiestrati 
torvos (111v Itiledon intenloetare (((iii)) c1tIocteristjcas. El do'oge de sin- 

cosa, resitit a normal o ligero buteti te a uunettt mlii. Los reIatore 	tablijtOctt 

luoi cotttprtthado tunit'mlto de hetttttíi's en el lít1ititlo celaioiniiquiídeo. 

Liogo de leteriie a las ''tortitas parolíl Icos''. clzi..tcos, analizan por 
otuleit de 	1 i'tc)ienciil 	¡(15 síuifitbnlls llenerales \ 	 mj 	tonst0e- 
nitiite 	colthproltttltts : 	íiehiie, sigtt() 	tllpttilil, 	cotige.t mii 	)iici;il 	col 	pali- 
dix eiicnittorol, ohterociotte- de le 	re! lejos, htilterestesia, 	utlt e, Cte. 

Como síntesis de este e.tudio sittoniolológico, ho.,'olo en Ite 400 co- 
sos 	¡tieut ohistrvailos por el '('e tI lo de Ptttlilaxi.,, 1 utve'.tiimiót y 'Fra- 
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lanijeilto (le la eiIt(iillcdad de lIeiII(-M(diil . (le la Asisteinia 1ó)Ii(a de 

111111105 Aire, los relatoie 	aceiitua u la frecuencia (le ''101(010. il((i(ll(tteas '  

(il ('1 efllpUje epidémico (id 

1 o si 5 ten en que 1 ey Imi.  luov lehe fiat a rse de est 81)1 ecer el dia ge ós-

tieo 1 recoz, antes que la i a i'al isi sol )i'eve nga "51) F (re Vi ' . Pa re evitar 

tal sorpresa, elebeii V4Udi8ise II foiulo las "tOrflO(s ah> utivas 	y ¡10. ''br- 

1111(5 ile>  

Las 	primeras, (le diagnóstio -dIo ln'esulltiv> 1, pueden so.pecllll rse en 

él)oe'a (le epiderma y a fi lilia rse (0I los tPst (le neid ra liZa>i 1)11 0 18 deillOs-

ti'a>'ión del virus. 

Las seguildas, tIlil fre('uelltes, (i1'l)Cil sosi(eci(arse tre;ite al ''sig-

no espiiial" ' al "estado illellillgítico iiuicial', síiltonlas que tacultaii 111 

medico pala plantear la exigencia de le punción lumbar. El e\anlea dei 

1 í(JOldO (efe lorraquídeo, C()fllO CII 111, ol)serVaeioiles que los role tures I'e-

sentaii, ratificaró el diagnóstico. 

Revalcan fa ni 1 d én el liii eflhi 1 iei It enieiite 	> Fact it, (le 	ti (1,10 U II ua,'io 11 

tratar ele poneise de 10 uerdo so) ile la t roen e' o ci 8 y 1,osibilidad el i ag( 1 05 

toe de esas formas que no llegan a la paritlisis y que col0.tituyel el 

gi 1(11 nómero de los lasos de ni l'cción polioiiiielítica. Su 1011OcinIieOtO. en 

tsdo estudio e1(ldeflhinlógi>(( subte eullerifleuad de 1[enw-Mednt, niodil ita 

los 	('tIlle>' ptos 1(11 t igu ((5 -.1 (1) re Sil 1 re> tici cia, (1 iag iit't-.t i I( (, p1011 óst i ( 0, [1 r((- 

ti la xis y f  rata noei i lo. 

II espect 1) a ep i dei ti iOlOgíll 1(1(1 sl'r tan y este> el tel ea, los ant, (reS re-

s tic) en ei 1 lOel( 1 sólo ('1 l FI (1>1 ema del CI (II t 11 gi ( ), tI liltIs (1 i se UI 1(11 ( y el de 

OIIVOF interés. 

Se refieren a los dos factores que dificultaii la la mee: los cl0.0 abur-

ti VOS y  110 paralíticos, que InisIni inelasilicadus la nlayur parte (le las ve- 

> 	y la falta de acuerdo sobe la duración del periodo de inUbltcidl(. 

Analizan luego deteiiidaiiiente los casos secundarios, pmoducdos ais-

1 adamen te, los taro i lía res, los (11' 1 ios1ut al es, dsc ocIas y a si los, el . ci t 811(1>; 

desde las observa cielito >lósicas ha st a las mas modertiis ; y agrega u sU 

eXperieiu>'ia actual, donde coflhl>rnehaul  sobre 4)))) eiuttrillos, 26 1linlililis 

t>ii 61 casos prod uci (los 51'>' 011(111 Cia inc nl e. 

Estos he>luos de >oi(tagiO tamiliai', aui(uentan luata 73 ,(l0.('iva>je,ties 

(oil 157 casos secuuidarins, 101(11(1(1 se extieiide la i(vestig'acinil un sólo a 

la familia, sino a las diversas 1(rsoi(as  en relación 1.0(1 el euiiei'nio. 

X aumn en 21 (11505, se 1,udo determinar que 111111 !oriiva paralítica pro-

el uj> 1)01'  col it agio >d r> forma a para 1 ít ica . E o ca nubio, en el resto de las 

(deeryaciolles (le ('olitagio, se iu'oduieron  formas II>> paralíl itas, illuclias 

de 	ellas a" tti'iiia ulleilíngea'' y comiipro>adas III el ex;niieii del l'iqni>l(( 

te fa lí>rra tti  í leo. 

('ua uido el ''Cci (fF0'' 1 tue, la e fec 1 cia u el e za me u 1 (red ci. de todos los 

eflferiilos y seguirlos >ndijanuente, cunndo lné>licos y le'(Iilico se hallen 

iii st ruidos al r 	1 ect 1(, qn izós el ui óauen > (le ((III t agi ((5 Ini ni It Ilesa clii ie (It> 

proporcionalmente, tOmo ha acolo ecid>( dl 1)inamna rca, ,lonele .1 cosen so-

h10 4525 casos, cndueI(tra 915 distribtiídos en 39R familias y Nissen 

sohme 

 

730 casos, 1761u>niticnlu u'uu 78 familias. 
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Y 	vii eiitiiito al 	(iiiiltigii( Iic-pittilaiiit 	'C 	reí icie, 	tau 	itgtiiltt 	(II13 
llosotros, los ictinres citan la uei-iente ()lisCi\flij('(ui (1(1 iltr,pititl de it» 
Auigclts, (I(iulde íiiediuos de la titiloiidad de kesei. iltivt y i"isk. cojo-

prueban mtis de 2M casos de eiitttigio entre el ptrsoiitul del hospital. De 

li» enilileados el¡ los erVi(ois de 1'oliiititlitis se jitecta el 11.9 % de 

los empleados en otra parte del hio1iiflil II i ' 	%. Y de 111, lilirses que, vi- 
Veui y (lut'rnteui iii ui serVicio, e llega a contagiar (1 :;b ;. 

Luego los re lato res ac-ejitúan la 1) reved a (1 del PC nodo de eo mu ta ii u-

sida d, 9tiC 1 a ra alga ms llega a ser tal, que destu pa rece u ita vez u tst al a - 

dii la partílisis. Lo que explicaría el concepto err(nen, .eimur:ui adn, de 
su Falta de coiilagio-iiulaii. 

Y ionio hasta alcira entre iin,oti'os, t'mlo se liii (ligiiOsticadii la tit 

írmuedail de lIenie-Mudin a tite la pa ralisi constituida, el err ir se aelara. 

Para explicar la diferencia miel coiiceptuu mxisteumte sobre el contagio 

de la vii íernit'dad de 11ii iii- Meditu , que iliegami la intuvoría de nuestros nuic-

dimos, a pesar de las oluservacjones propias y extranjeras como retadas en 
ch 	estudio de los rel a t (i nt's, es necesa rio a t'euII uit r que u uit is y otros hin hI a it 
un idioma polioniielítiio ilistiuto. 

Si para hablar de cimmitagio, se sigmie exigiendo que uit inualítico haga 

otto para lítico, el prolderna st ila ntea vii 1 ernit ns la Isos y el contagi 

i isulta exceicioiial. Peto si se eilcai'a en la bruta que exigen todos los 

estudios (ultinius, los resultados sun muy distintos y el duniiniit del con-

1 agiO se ex tiende considera Id cimiente. Los portadores sa nos, la tonina-

a!unrtivas (litleiles de certiIietui, las Formas miii paralíticas, el perimido prv- 
lIna lítico de las tmurnia 	líisicas, son (alinees todos ello 	te coittagiam 
y de contagiai' ion la nnsnia couildeiilail de formas, pm-nducieiido tilia ato-

1du iicacióii cadtica, vii el Irobleuna hoy resuelto por la a fiiniativtm. del 

cumitagio de la vii terniedail de lleine-Medin, por i-iiitacio interliuniano. 
El conoumijetul 	de las tliversas Forma5 clínicas li' 'tti iii feimtdtitl. 

así monto de la realidad dvl contagio, no encierra uit valor puramente doc-

iInmlrlo o especulativo, sino ante todui ennnentemente prtíctico. El per-

titile desiuisttir las Irte nentes ltuiinas mio paralíticas d- la iii lección polio-
nuielít ita y marcar la itncjaeióui del proceso, coui toilas las veuitajas qni 

implica un ditmgiiiSstico precoz. El pernote siusjmecli:mr las toimnas ahorti-

Vas, de hni trascendental importancia epilemiológica, como de gran b fi-

cnittid liIigio',sticII. El :mcoiisejti tratan de evitar el coii1aio. 
1 uiultnlaldenieiite, si el nmótlici esliera la aliarición ib la- liutuli_is para 

ioiniuilamlt el ihiagnóstico lirotara por si solo, pero tltsgrucidunente Ile-
garíu tari1e cualido el drania ternniin. 

1 )isciisn'ii u 	Prof. ksrordó i 	1 mtoeo.—E u l  irinier luga e agradece al 
Pro!. ( 'ilnls 	\guirie sus amnaliles lialabras 	a lioliósito del Ini-ui, de 
liaberse multado lmtimite varios años ('0(1 - ii iuiestimi el Pro L\Iomquiio 
li 	los 	enthnujes elmiilónucos" de 1 luiuie-Medin, cuino cree que deben dtiuo- 

mulin;urse las nitini íesti 	unes le esta en Ierniiduil tui el Pruitumuv. 

l )umramute el uño 1936, mhmsle Mauzo, en que se uem4ist mi el primer 	a- 
so, huasttu lit leilia, man siihi, ficlituIs uit cuutleunir de cliso-, con miii 
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,lio de 10, 12, 18, cas por lIjes; la 1(j(R'nhia ha iiieigll)dO ci junio Y 

jit(ttisilic1i iitlosi' ('II ('stOs ,lía. 

F1 	11)tll)iI ('.' 	('1 	llii(.i('i'ifl)O 	('iiiI))ij(' 	l)i(l(iiiicil. 	I11i)t(i ioii 	va 	liaii 

'idit publicados, Y aiiahiz)1d05 su., ,'ai'i('tei'e' por el [)i Mirquii y pr él. 

El Prof. Escardó y Aiiava, ha etudiido el empuje actual cmi el 

iii;sTili) inid ido t'oii (lle estutii)( lo a iitei'iore., i (1)11' todo mr la existencia 

de lOs nnevos e) Iii ci' ptt )5 (j UI' Sol hP I-Iej e- Mcdiii, 	ro !es ti los a ut ore am e- 

lir000s y europeos, (1iljeile 	pre-.eiitan li 	1,aijljs1s jii LinijI ci,flio noii 

't;ueva etlferniedad". 

11)1 podido ij(liiii todOs lí,-i (i)5(i, i°" la (OLahí)l)1ljOii prctadi P0 t 

t, idos los .J i' tOs de Servicios de 	\ III Os (1(1 	)ii l 	11 	 1 igl) dccc de 

i1UOVO en esta oportunidad dicha (olaho,i'acion, y por la cjrtuiistuintia ta-

y) (lii 1)1 e de Sci.  la e i u fermeda d de Hei u' -Mcd j1  i . d' dcii ui lela oh il jga t oFi0 . 

1-la estudiado los casos desde 10(105 los puntos de vista, y sobre todo, 

lC-de el epidern ui dógic , it ic ie iid(o cii' uest O 	iii ti lic j( isa s 00 (1 sei io de la 

tui iii 1 ja s. 

loa buena piirte de los casos se han presentado en la ciudad de 

Montevideo; en (l resto del pai5 	e han rt•gistiado casos aislados cii los 

dcpartanlentos que tocan con el Ejo de la Plata. En el niterior. alguno-. 

1h1 excepeloti. 

P tese i it a ni i piar i o tic la ti uda ti de i:iI( ti itev ideo, y otto del U r agila y, 

uit los quo lii senalado ((iii inarim, de djstinio color para iada roes del unjo, 

toilos los casos. ('i,mo se puede apreciar p01 el exaui)'n di' esOs pliO)05. 

no se observa indicio alguno de vii,'ulac;ón entre lo casos, los (liii' Se dis-

(rjluuyeu tic una mmi cia ai'hjtrarja, en lo (ph' so ijtt ieuiielu,cjoiulu 

titi(i.S con otros. 

S omet je ti do a una tul jca rjgurnsa los e asi i. le so ' ue to ci,ii ta gio, iiii 

ha 	podido en de fj jt iva col i creta i' tui so lo eao neto, ji i ti ni Ial ile, de ci Oil tu- 

gio. De acue ido con el cnt e ii ( ( ti íii co, el con t a gjo tio se 1  ir) td tu')' e mio do 

las parílisis estaii ya ('ouistjtuldas. Como cii ntra n1nirtiinolades, uut liii 

ha hido ('0)1 t agj s liospitalarios.  

En u el lIla  tui de Mi,n tevi ilet , so observa que hay zoii as "1 i iii 1(1 ) s'' 	la 

111 1- te viej a de la ci ud cid, pol' ej eni pb. 

iTa buscado l(e1'soilillflieilte la exjsteneja tic ('i1505 uipaialilicos, e'pe-

cialrnente casos ('oil manjfestat'jiones fehrjles. siguo de lloriloio etc. Yo 

ha encontrado a este respecto ahsolutauiente iiada. 

En 	otros té ron u os, la e d dciii ¡a de este a ño se 101 1011 i i ncta do cii su 

faz 	ello ica Y e i' i (lethi ji (lógleul igual a los cmi mj es (' ,idéni i cus ulil t el'j 1 )res. 

Le paree)' niteresante señalar, aunque sin sacal' coill'lUsion)'s. algún 

('aso poc 1 preciso de supuesta nl Oc jóui , Pi iti'e casos de lIej i , e- i:tl cdiii liu-

liii) nos y esta il( (5 lO) i'alit icos co la sai e. En ('oIt (u ja Sáct, tUi 1)1i(1 te itut' 

hiu'bía cazado unos huhios, los trae a la casa; una de las 	entei'ttia de 

paruulisis. A los 2 Ó 3 ilías, eiifertiia tui nuño de l[eitu'-Medin. 

Con t'elación a los cau'act)'res cln)jcos de este ('nipuji' ('1otdetnio, el 

4Í) % de los casos fueron t'oi'niui leves, betngtias, algunas de difícil diag-

nóstico, precisamente por la benignidad de su sjntoni'atnlieía. lii ti 

fueron niortales ( Lunitlrv y brtnicttlejias) 
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En 	('oli('lusi('oi , debe ion iii t'e'.tar que el Pl'olileiiia iUt i1 l)rofesOi' ( 
hile \íuii'i'i', I)liiiit('ii ('Oil tanta (ltll't(iii)l, tic acuerdo ('Oil lo,, ('011te1t'. 
iiU('VOs, iio lo ha Ol)5(iVti(lo (II (''te (mJ(Uje e1)idiili)'O. ('oiitiiiún estudian-
(lo (1)11 todo ileta ¡It, fi('hla 1(10 todos los tu t'('rtiio. no ha luid)) visto tiada 
i'lílii('auieiite, que lo II1IL11 l)euist)r ('ti lo'- casos al)aralíti(-os. Eti hieVe, ciii 
i1 	(1)01 IIIII o tic 0I)5('i'Vti('iOlies, ineseiitarií a la Sociedad de Pediatría las 
(O11(11iisjoii('5 (le los Ii('('liOs que alioia l'esunie brevemente 

f)r, ,1/ a ,'(/ue.—F'eli(-jta a los ('oiilutii)'aiites 1' se rongi-atula que en tic- 
vra 	u rugun va se miv a estudi a do ti nil lié o esta epideni ja, t a ti mi nUen Isa- 
Iii)! it e ('Otilo lo Ini e teetun do el 1 ti- . Esc a rdi y A n ava, puesto que la fa - 
('ihidad (le las vías de ('ofliuiil('li(-jÓii det i'rrnina cutre los dos países, pro-

hlemas epidenuológ'icos de alto ititerés; en t()l'nia seflI(Jatite a lo a('aec!- 
do 	cii el E ('(10 diii', cua 5 e Ii detu i as adquiría ti 'a va ('te les 	il i'titul a les en 

Quito y cii el resto del país. 

Yadie puede nega i' que existe una fuina ahortiva. El pi'ohlenm es 

ilcteuniiiar si los cii termos ('lasi ficados eonuo tales, padeen realmente (le 
1 Iiine-Metli o. 

sohie este iotinto, liii expuesto ya su opiiuiii (1 0 vtu'jas puhloaIIIi1-. 
101 lo (jite se ('x('usa de insistir para no ser reduiudaiite. 

La iiri'ilisi.s infantil avanza ; es liii 1eii('iiiieuio univei'sal ('OfliO lo ha 
establecido Pittaluira y otros cii Espana. Poi' lo tanto, la pni'Iisis iii-
infantil plantea problemas e lapótesis que pueden ser sostenidos, pero que 

Imeden se!' dciii ost la dos. 

E ti el i lospita l de N inos de Rs. As. no ha observa do fha hfl testario- 
ri' 	in(i'hidas que ita bien de una modalidad ti lleva de bu en tei'imda (1 

E st a diferencia ci it re lo 	1 selva do cii tic ti tsi ti') (5 y lo oh (selVa do en 
lo 	lii) jses extrai lelos, l e trae el he)' (lerdO (1(1 t'tiii o e tite pro teso! u l'ugua - 
\o Rii'aldoiii, quien ('Oil Aloisio de Casti'o, mvi la genitil intiiit'ióii (le 

lito-el' una patología ainei'ica ita. Sei'ía una gua tu olua de amel'n'atiismo, ties-

luiblu la~ pau'íulisis intantiles y las difterias nialignas, por ejemplo. la! 
('( 11110 la.,ve nios ti) isot ii (5, para que los ('uu'ol(e( (5 ('((11(0' lela ti 1 ti5 moda ¡ida- 
(les que ciertas 	en feriiietla des tivilen 	en 	ti lies 1 io ili('d iii, ('ti tve otras, 

la ptuíilisis infantil. 

.Aer, inI re el ('nniulo de agasajos, ]la vi'-to que cii la Colonia Sutírez, 
ha,' pahiellones pata los litios (l(-lio)'uentes que se pi'etende retornuii'. Esa 
colonia, le hizo reeoi'dai' ini provecto de Instituto pata los lisiados Postim-
ralíticos. Considera que es hincho niiís étil y seguro (jOt' te (t'iinu' dt'lii 
('heiltis, omito ('oh)oitis lilia (Ial ti ('ada paralítico un oficio que 11) ti'Zi(is-

lot-inc iii un eleniento u'dil pai'a la sociedad. Porque esa e'- la realidad de 
la 	lO'iíllsls jo t uit jI, 'lodo lo denit'us, iniu'itesis Y te)i'ías ililúresantes 101i'tl 

ei 

 

sostellidas \' discuit olas, puto llo ileniostrables, 

Ri'cueu'da las lihalu'as finales del ti-ahajo Ion (iareiso, rut Congreso 
de 	la I'ai'tsis 1 nftnitil de Eoniti 	... desetui que cada país teoga un 
1 nstitnto Nacional (Ii' I)u't'ensti le ha Partílisis lo Iaotih ,.,," 	y liare votos 

tau'il que el Pt'nguav lo ldanee y org'anize pi'onlo. 

I)r, (orets.—Pregoota si iii juu'sencia de un ('lnl(h)'O meníngeo J)oi' 
1cm' \h'duii, los conooiicanjes obtieneo un ('llalir)) lilililiral ('oo'.tante 'a- 



un terístico (III lÍqliid() cctalorracuidco. El interés de tal eoinprobacion, 

ri -ide en su importancia para la clasi ticaiión a menudo di tícil de los 

ipdrumes meníngeos, va que el Dr. Cibils Aguirre. dice (011 frecueiiiia 

Cii SU cOfllUili('aciÓfl : "El examen nos reveló una fórmula típica". Ahora 

han 	lcvtiido todo lo (lUt se ita escrito al respecto, 1105 tntoiit ramos ('Oil 

una gran anarquía entre lic. di1ci'nte, autore, ohi-e los datos que pro-

lorelillia (1 1 Íqui dO ('t fa 1 oia q md co. 

Le Ita sido referi (Iii en tst ( is (líOs, en Mt i ilteVideO. la  ohst iva cid ti (le 

uit caso indudable de Heine-Medii, con una gran disociación allióntitio-

citologica : 1. 2. 4 gramos de alinímina, eon linfo(itois baji. 
Sobre las medidas de prnfilaxi' acotsejadas, otisidera que dada la 

i ceguridad sobre los mecani-rnos de contagio, son muchas de ellas dra-

ti niantis (tordoites sanitarios, lavar las lcgumbrc Y ¡ruta- toti agua (lii-

it ida, a islam ici it o de las poblilo-iones, etc. et . 

Durante la temimoratin verailiogil pasada ( 19 	- l9.bi ) niittttitc. cii 

I-biciio- Aires estallaba la epidemia. Itait pasado ¡mr Mar del Plata. 

100.000  personas de la cal ti tal, muchas de las cua ks pernio it ccitt it cii 

t'ul a cióii persoil al tia it siti ría c o i la ni isi nO. Al tora bien 	una ci ituesta 

fluV seria, hechO con la cola l)w ilcióii y los (little, prol)tii(inita dt 	por 

Itt. autoridades sanitarias y los nicdi,o de la Iticalidal, reveló it haber-

e coiisttttfldO un solti caso de iaiilisis infantil. 
Considera que el tei'rem lo es iii uy re l ni ladi xi) pa itt sacO i col it! Ilsi 1 ile. 

itS et ica 5 • eneste taus de la ci iii len it d ogía de  la el 1 t etmnedi' d de 1 [cinc-

Mcdiii. 

1),. iI,uiiqoo—En el nio iii la t1iidenna de este 011O 11(1 Ita ,ilc.er-

vadi nitg•nit caso de ctntngio, c-tudiando cii termos ititernadi,s en ,ierío-

(1(1 de 111 IO.iÓII (ii (itt servicio 1topitalti rio. 

IIti Ol)scrVitdo cii Jis casos Ui ta 	equeña niodi i(ticlOIl lii S i(Í llo del 

cudo-Kern ig, 

 

que 	le pareve ja te rc ti itt e y )j0  It a vistu ci i isig liii da en 

ningullo de los ti utorc. i it su It a di is. 5 icni 1 ire que se iii tel it a sentar el) la 

rna 	a un ni ño coil 11 ciii,  - Mcdiii, &t e e de fi eiidc con iiitivor o inca oc 

('II ergia en lo (a 05 a (hiiC  c re ti tic • ee niovi miel ¡ti de de te t isa ti ini tu iii 

la 	forma de un mnov i miel itt u de ri )t a tió ti del t ó ro x ha cia la izquierda i 

htatia la derecha. 

Otro caso uitercaitte fué el de un niño que cii plena evolución de 

un 	H ciii e-M ciii ti. Ita te una ate! eit a sin del Idi mlii su le rior de rcl i' i ml - 

nii nar ii ini lO iba dti ma diol ogica nicitte va la ti titt '1 •• 

Prof. Lettiid.--Ciilificti de extraoiditiaiiamcittc interesante las ion (1-

iiieacioiles de los 1)ies. Cibi1s Aguirre, 1)el Carril Yiolainim'adores. y cmi- 

tiesa que Inuti dejado cmi su espíritu una 	ran con tusion. 

E it el E r uguiiv se ha ti dcscii 1)10 cpi diii tía 	de IT ciii c-Mcd iii. desde 

1t0ti y se han preiiiiunido sieltiple tanto p01 los problemas vinculados 

a 	esta en ferntcda ti, que el Miii ist. crin de Sa luil 1' ui lii lea tielic U it a ('01111- 

sitn lei'iivimiei ite liii 10 sU cstudii i. 

El 	Prof. Li'u ti da Ita i)íti leí!', todi i lo que los a Incuicti Itt'S Y CUFOI ti 'fi" 

mili escrito uilti,,itimttcmite ti piopósito de la cpiilennas tic ptui'alisis uiitnt-

tu, que ataeahatt SUS respectivos paises, peto hasta este momttcttto erelti 
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(file lo (fui' veían los autores ('Ntliil1je1o. dehciíilii -li iilo&1liIi(llib 

llales de la a 1 ('(('id Ii, di "ti litas a la 	1)1 )sC[ Vallas t'ii II LI (-1 los pa í.es. 
li'('Ueida que hace poco tiempo, antes de 11 lii Salto cii misión oti-

'iai para estudiar allí 1110111 brole epidémico tuvo opirtuiiilad de baldar 

ii:uelio cciii el l'rol. Morquio quien le del-la "La palau-os iictantil uues- 

tia, es (listi ita a la pariulisis iiil,iiitil del liude. La ilel norte es 	c'ndó- 
1101-a, la iiui'stia es esiHcrl'cdic(c-e pidéinica''. Y esta oiiiiióii del iiiiiestio. 

corioiioi';ui,a SUS P1O1)105  iiiiliresiones. 

Pero (110 u do 110 (0 II) dei-ir al Prof. 1. Cii nl Agui cre, ('oe ''recién desde 

fC') lilii (le es te OIl) 1 Ii a a i lOt 1(1 i dic lo que 05 a('tilal mente la cii t°ei'niedad de 

lleinc M ei lii......, del)(,  red in oeel que tal vez a P it ir de 1 a i-oinii It o-a ('101i 

(II' i'sta tarde se nioditi1uco I11uil10 lo. 0OIi(elitius pirsouit,les, V St filail-

t(-('ui 1i1 e -.li'ilitu lluevo- V (liti(il('5 piohIi'niíu. Pm i'jeiiiplo, eldel diag-

1i0ti(O de las formas Ilustras ....('1 problema iiil diagiiósti('o pie('iiz.... 

y el pl'olil('iIia del ti'tittuiiii'ntii, que serd tanto iias ehi-nz cuanto md-

preiozin'ntc Se haga el diagiió'_tico. 

La 	(011111111 ca e id o que acalia de 1 eerse iios deja culu iiui a seria 	i'ei ((it- 

1oo-ión. y nos abre llueves i1orizoIite de ititdio. 

Jiof._tivío2 Jlfaro.—El debate es tan jiteiesaote ([UI' no (julo e 

uf ej al de (1 Cc- ir a Igu ms palab i'a - ya que se ha ocupad o ('OIl 1 iedi lecció 

di 	es! a cii le iineda i desde 1 911 

Desde lo egi 1 	ia la explivar las diverge i ic a 	e t re las Opi i li( iies de 

la uclais de lo 	ci ileias ([Lii' liOli hablado. 

Ellas se i'elji'ieii principalmente a los caracteres de las epidemias 

uI' \orte Aiiiéiiia, de J)inaniarca y de nuestro fluís. 

hay 	ilidildalilefilente modal ida des regio o a le'-. 1) r ej cUIiulo. 111 10111111 

(lillOiO1i, (file ha sido tan aliii'ou(lo observada oit el Frugutuv. es iuuilai 

molos trecueiiti' ('it la Argentina. 

Perti 111 (11 it 1' de est (1 y de lo, predolilillios (j(' (i('it 115 10111015 c'iI ti 

() cual epidenlin, la- difeieliciuis son iuu'is aparente ijiit' i'(i[i'. 

Euitie las i'iltiioas epideniias el Estados IiiIos y los l)itÍses ('scan- 
iliiiavos 

*

y las inestras, hay 	clfli todo di [ere nejas 	oe provienen de los 

ia'dios de (hicitn('isI ico y de la Precocidad dOli 91W son aplicados. 

Nc SI ciros estalilos lejos de i  ioset'i la orga Ii iza ('tUi y los iiiedios de 

iiVeStjíulcji'uii (iie existen, 1)01  ejemplo. un Duituicarca. El pi'oIeoi' X[ad-

seli le hitu onistrado peisocluiltiente los detalles de ('51) follOna 

ció0 sanitaria y admillistrativii, que facilita ('XI rllOi'dilizii'itiiil('lIt(' ('1 ('stui-

cljic de las eiiideniias. En aquellos países ile polilacii'iii ilelisa y de cultura 

	

unileuiai'juu, iI) sólo ixj-tiui la leves de declarilvión 	 silio tani- 

lité0 ('Ii lo niedico'- y en el 1cI'll)ljci), iI l'ilujto del respeto a las mismas. 

Así 0(101)' (fIn' si' denuiicia ci iuípiduoneuite y coii la uiayoi' precisióli Po-

sible, fciilos los lasos (II' ('iii ('llni'ilii(Ies ([ile hci)c'di'iI -i-r ji [('celosas, Y ('so 

lieriijte reconocer pr'cciiiuu'uiti' idit las Cormas leves ui atelinadas. 
El 1)t', (huc'isc) 	reu ilI, dc) es l liiau 'ra ile 	 la icceliiii- g 

gitis  de lli'jitc'-i1i'clin sin lcni'iílj-.j. El diaZnóstccc e-ti lejos de ser se1111- 
(1, 	Oil Oil la Oitl\'cirii ilc' lics c a sos es 1csjbli' pciri[ne tul siicdromiie dljllicii 

Iiii'lujIiitílico 	iccololiaña 

 

1111 sjliilrci)ui' lnimucccral tuis o lneno caraiierí"IIcO 
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ItIliletilo ittudeiado )1( -alhuittiiia y s.Iuiluliva, 1tleiuite-i- iii))(l(iidl1, gcii(-

i:•liiiente i'on Iiiittuitu-t", y sobre tulio, e,'tei'tlidatl (1(1 líqutdo Jetaloira-

qn ideo ) lo que perni ite cNt-1 oir los otros fact ores et iológico que puedei i 

(Lir ('tiil(lt(is piietido- ( itieniigitis ie1(1ilt5lJi1i1l. 	tulicriul(i,) O -itilititi ). 

Y si no se  eta cii un anihictite de paperas, y 1-oit itiavci' razón, si '-e esta 

t'i i epideinia de Heim-Medin, la iert i d uro bre es e a si a 1)siilUta 

Poi' otra parte, es 0111V expljealde (Inc cii la aiiicciacióti epideulio-

lógica de la cii le ritteda d de lici ile- Mcdiii 1 ta ya ira u des di ve ite ti e ia s ci it re 

lv pediatras o CIlIO-os geiieriIes Y los neurólogos yeleetroternpeuta-. 

E-tu-- iiltiiiios Veui getiei'alnieiite solo li)' ca-o- que Iiaii ilujdui )inrIc'i-

no ven las formas frustras y las uo,turoljtiiiis, cliv) liettieIicii) se ¡la 

IteJiti) tun grande cii las ultinta epiulcniia- europeas y iiorteaiiil-iicatia-, 

q 	algunos piensan que el virus iuede atoar mili-luis org;inos y sólo 

-e hice iieurótrupo cii un ititntero (ladi) de (-asic'. 

1) ('gra ci un me it te 110 lmscenlos lloy 1)111  1 tu, lic' el cnt cit Os de liii 

itturiiu snttcientes para ascittur seguramente el djagtióstn-o, ('II lii' ta()s 

en que III) lay iarlisis_  ('timo cli el (as)) de otras uiteccioncs debidas a 

Vi lis tiltrable-, HO Se Ita ptudnl() establecer reaccione'- alérgicas II 5i(l- 

lóicas segura'-. Sólo puede utilizalse la ncutralizaiión(¡el Virus Y li 

O\ uci-loul al ntniio, paiiu 	tener utia 	certiiluitihre 	ilitgnó-tiia ; proce(li- 

li!tetito, cJ)uitl) se uo1npitiide, tiisto-ísiiiiti V 1 1 1 11  iOi islii iI alvanve de ilues- 

ti s ietitrius de iivestigación que la-la altura no tienen iii inoitus ni lcti-

li - in stock de siiei'u. 

Pero cuino ('ti tiflus liitises  se Iil potiOlu ljicir tal nive5tigiuióii, alin- 

(111(1 	en niia proporción moderad: de Ca-u'-, no tciienio-' el deree lb 	de 

li'dai de los datos que 1105 inflihiti att y dii puretteuje establecido en 

Estados Unidos y cii 1 )inaniart-i, pila Iislornit 	ito-iiiralitiia.s y abro - 

vas. Ni u ideilItis lincur val ci (lii o a si a (1(1 ti nc t 1(15 da tos de exánici ,es de 

líquido t-efalorraquídco 10)1)1111 iai sin txcepcióii 111111 siilo licuitos en pleno 

plriu(hu linalítico,  es dei-ir, tatilíantente. 

o hay 11111111, pues, de que Inilos los iitóilicus de nuestro paises -ud-

aittericaitos tieneit el niós altii iitler- cii cguii' esludiitidii cmi amino el 

islntto V cii (utidiOir sus iitvestigacionc, poresta vía experiiitetital. Vía 

erzada. Imi otra pote, de diliiultudes Y lelia la clii!, ha 	que cuide- 

sirIo, tiuestiits laboritorios uticiiuies 110 cst 'iti lib lila) e - ra algiuio prelon- 

rnhc'. Por (st), siti tiegiir li iinpOlt1ntiu de la oluii social que la tisis-

tetu-ia y ayuda iI paralíticii, exigió de lii, poileres puliliJos y de li sutie- 

dad, (lIlia que lo- 1 )ru- Y1:irquu y 1 bureso liaii reolaiiiuili, desile liii aÍios 

Y qrie el ntisnio tirador lii pedido iic'i-icitttittcnte, ioit-ilera de inposter-

gitIe tteiesidid molla piliseLrulir lOs estuihiiis sobre (st) eitiernioiloi, ilotai 

ilgintn 	laboratorios de los ele'tuo-uitii - teituiii- iei1niiiilos lIra li seguri- 

(11(1 y elicauia di' ('stis itiVet ialiiuiie-. 	E- itillc'p(tisuhile (Inc todos, ilió- 

dicuis, ntunioipius y  gohieriio, culahiureti iii esta labor de estutlioi, (Inc 

sirut taltiI)i(ítu de piiiltlixis \' de trutiiitieiutu. l,i cifra ttie lij o-ilculidt 

d- 	lttou lisiado,, dejado, amialillente por la ettli-rntuilol ile 1 Ieiiie-3'_eduit, 

do'siie hiiice viiios itios, en li Ropóhliei ,A roetiliiii, is bien t'iouetute 1011 

senaltr la nit]iiirtaticii y la Itigeticia (II pr ilenti •V (sil cilia iii -julo 
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sei.iu la 1110! ite nl ud io fha YO! en la ú iti iiia epide m ja y a meua za eroci r aún  
el futuro. 

Dr. Cibils iqore. —La invtigación epideiniológica efectuada por ej 
1) r. E sta cdC'), ta 	hivii ci O( U 01011 ta da st h re la ú It i ma epi dell! ia (le! 1 ruu ay, 
demuestra la di tic u ta d de estald Pc(Y 11,11 vinculación entre los diversos 
lodos Y casos y que 11 1 esquisa sohi e contagio ha resultado ¡ tegat iva 

En el relato he dejado hieii aclarado, que en la mayoría de los casos 
tú 	medo d ('teliltilI a rse 1 eta ittti tte el ('(1 ita (4(1 	ti f(')'ta II t (, Y que ('t a iii 

rn 	
de- 

teii it a cid 	105(1 it a It iZ0511 	cIta 1 do el ('Ohtt a gi o 	l loVi tite de 	rflt clorc- 
1111110 tem eti te Saltos o de fo titia s alioti iva 5 (001(1 es lo Ita 1 iit tial. 	Leeré 
al Dr. Eardó, un pórrato del ultimo itforme de la Liga (le las i\acones 

"Son estos casos in:quatetttes iiiteintc'diai'ios etttie 05 (11505 fratico. los 
(lite juntos a la preexistencia de una inmmiidad va nun extettdida Oil II) 

población, duti a la poliomielitis su (ar(I(/er erro/no. Y que alitt en é1'tcit 
epi dém un, liii) Vi ((iii a Vetes la t/, . jo rsjó,i en re mo o ob los eoso.". Q u edn 
co 011 quitión así explicado, el polqué de la diticulfad de e'tablecer 01111 

VItiolilación entte los diversos tinos. 

Me remito a cuuito he dejado estltl(le(id(( al ltalllltr de cOlitagio, 
111111 aclarar al Dr. Escardó que ya que él un Ita logrado comprobar ni 

Io1ntas abortivas ni tamptno paralíticas, su coniproliacióti negativa de 
contagios 111) ¡ile llama tampoco la atención, tue es ltien 11(11) el ('OtItIl-
¶ZiO de casos Vil paralíticos provocando a su VOZ formas paralíticas. 

Pcio preguittaiía a nó (listitlgnidc( amigo: cu 'intas puilciolles litio-

haie Ita efectuado cii la mveliga('ióu( de casos no lhllillÍtjdOS 

Pues el exalilvil del líquido ce falorraquídeo es el fIel OF fuinlametital 

l 	e 	1(05 1111 Iteilli it ido certi ficl i y ca fa logar la 	fon as 11(1 paralítivas, 
ü -pechadas por la clínica. 

La 	liase de¡ 1111 ha j t estad ísl loo V 0! tide mi ol ógic del 1) y. Esca rdó ('stl'l 
coititijido 1>" casos (I1151d05 iiirilítico, lo- (lle sólo detiunt'ia el pu'iltli-
('ti y cii ti loga it la gei tela 1 dlld de los ntéd idos fra lan tes, por ese' tiene & 

int'onvettieitte, así cojan fantbióii los eíectuiidos It1(tfl 1111(1ra cii 111 Argen-

hin, de ser ilteOlttpletos, lItios cli iii indas las lonotas ahortivas V 110 11111'il 

1 íti en s por fa It a de co it tic 1 ltie oto o de d tagti óst ico, 	lt5 re,,tiltados 5011 

¡it cesa li 11111011 te il i 5(11 tildes, por ('50, dOitt() iiinv hi e ti It) liii itcto it un doo'i. 
Al a1o, es iitipi'esciiidihle (ducal l ( ieVilfltet(ie al 1uiehlo y a los ntédit'os. 
(1 1110 sitcede 1)01 ejentlolo en Dninuttate;i, jillili que se denntttieti los casos 
II,! cozotetite 	1 recoyittettte Ii ntltiéio el médico sepa ('st i1decer el diiugnós 
 

- 
tina Si 110 Ileiar1Sit a la investiilaei('tn esladística y epidemitiológica. sólo 
la itlitloríl( de los casos, los ya paralíticos. 

El 	''('cii trti '' 	Ile 1> res it lo y Cuyos yeso It a d Is lic teto do el Itono u' de 
plesentar it 1 ds. Ita efeot utado la i tivest igit'ión le lo 	clisos denuiieindos 
('I,oeat(i(o ttii todos ('sos iltcojiietlieiifes, Pero Ar'toy. Al aro Y Vol, Oit 01111 

serie de leltinoto's cietil hitas y ptihlicacioies, liihíaittos llantado ya le 
tención del 'lielm lttédic o al respecto y los médicos ('Oil que tuenta el

"('tul lo", especillllttenll 	itisl ritídos, iltvesl igahan en el anuhietite de In 
Cormas pn:dític:is, lfl5 110 Partit (1, y las ltIlslliitlis ahorlivas. Y el co- 
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1 ti i unen to previo de las ''formas titet i íi ¡gea '', nus a y u'ló ni Ud ¡O en la la-

iC), 8SÍ (OfliO los exameiies del líquido (efaOria4uideo. 

Teiigo la dOI(Vi(ciOti (I11C 1111 e,tudio"o como el Dr. Ese irdó, i'ii el 

1ti óxinio empuje ('pidénii0 (ow haya cii el Uruguay, lograra oomprohai 

la ,   ''cosas i ueva 5' que liii sta a hora 110 liii coni p lol iii ¡it>. 

Dice muy bien el Dr. Escardó, que "los autuitc' ai(iericatIos \ CU1,0- 

pos 	lwesentnn a la i aré lisis iii! a itt 11 ca si et mio iiti a llueva cii te imed a 

1' .,o's creo, es ¡)¡en ci crt o, que la frecuci (cia de fo cm a i u pa ial íticas, cii- 

sal! elia y 	piodi fi (a 	(lCsfliesil ha diii 11(11 te 	aquel 	tum tu 	i.st cccl itt 	(le 	la 

pr'tlo.is infantil de liulliet y l3aiilicz "La paiélii' It)iislituyt' toda eiifet-

tU odii d" 

Míis aún, algunos autores anleiican(is habían sospechado en las él-

hitas epidemia s, que al la do de la cii tenined 11(1 ole lic u ¡e- Mcdiii, Podíll  

desarrolharse una nueva epidenna a germen desconocido ditnit, que al 

ci t remezcha rse con aquella, Ii ic te iii tan i i itei 1 orm e su si ¡itt )Ulit t ti ng ia y 

evolución. Pero luego se eoiiveiicieroil de su error. 

Al contestar luego las preuiitas de mi amigo el Dr. (iareio, tite 

rel eiiré con rmiés extensión sobre este inuito- 

Nu quiero de a i de agregar tui (( tiiiti ita ri tt it Ii u (set y l( cii) t dçl lii. 

Escardé, sobre cela cié o cnt re la e ti fermeda o! de II cii e- Mcliii It urna o a 

y la Itarélisis de las aves ( buhio ) que él refiere. Lic' 1treteiolidos cilsOs 

de 	con t agio del la ini tre al 	a iii tu al, son 1 Ncc l0 iii a líi hilos. 	E ecorda té 

s011lfliCiitC el i'tltitnu de Miiller ( Monats. f. Kinderheilk. 1935) de un 

(1 ti fl) iii Idé iii fo'ct idu en U liii esc ui! con e it ertili s d 	pt t 

	

e 	I t ni it el it is. 	En 

(;) lii bit) son md s frecuei ites, los 1)1(1 e iiol idos cont t gios del ii itt utah al 1 mm- 

bre 	( Lust, Müller, \Vicknuanna, Pearson, Gitc'seti, Siniitiuii, La tgliort. 

cf. ) . Ct (1111> los iii fis repietit es (it aré 1(0 de 'l cm u en la ci  dde to ia de Sal,  

Fr> u cisci t, de 193.5 y lic' de  Ma cci alis (''La Pt bat ría'', se pt iii nl> re de 

1936), oloii de son tercos los a tu ni a les a pa re it tt'nie II te col it aguantes. E ti uvian-

to a las aves, tulgUii()s autores tttiio Lust, Krausse y OtVO, hati dosci ip- 

t4t 	COSi> s de P  ueu ti t a rel ttid it. 

Creo que estas rel ac it o les cii tic la cii le rnieda d de 1 [('ji ie-Me un y 

las nuanitestacittnes 1nljticts infecciosas de los auiitnales doniéticos, 

(i >(>I eJem liii), la ci> iZ( tt>tía CI 1Ui liii ((ti ¡(((mit a tite con 1 iuest ro ú It i 1(0 ( eni P11-

je eiuidétnieo), exigen tnavore iovcstigatiotiis, aoL's de estar autorizados 

lulihi cuntietar una ttpiiiiftti defitoti\ a. 

El 	Dr. Ma ripie, que ci ni en tttm iii It le (it ti st t ti ciii, liii estudi 1(11(1 esa - 

llthadltmente los sucesivos ('niltujes e1iidéiiiioos de parfihisis ii( fltl(til en 

iiuetro país, dcc (914' ('5 difívil t1cteiniiiitt, si ltt5 ('Ii lernios clasil icndos 

cutre la 1urttiasaltttrtivas y turmas no-patilítinas de Tleito-Mediii, pa-

dcccii cii real ida (1 de tal cii termeda d. 

Me atengo al cutiicepto que acalia de exltttiier hrilloitctiteole en et;i 

(hisctisi'ti( Aréov. Altattt. '0 put'tle ohidursc de las tnfilti1de., tttni1tnitba-

ciummes extnauujt'nas, 1iiiidatneiitidas en tmullaies oit' d1i505, e',ttiilitdic' con 

U ojores nmetliits diagi uóst idos que los que 1 tosot ros pitdet lbs utilizar. Ullsos  

itidiscutildemeote escapiol a la ttbservacii'io, 1t11(0l desapervibidos O 

nrl 	calalttg'iititts, (Uiiil(l(t el iti't 1 tiittt 	no esté itt 	ul itieu(tetntole 	ihitstnatlo 
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i it iii sospic1iai'lo 	y iliitiitiria i'lo., y los mdiros ig'iloraii lii frecuencia y 

sil t orn atol ogía deesas brin as, tan en ilesa cuerdo col el eoi repto cid si co 

que exigía la parólisis para afirmar la enterniedad. 

I'nr eso, quizó cii el 1 Iospiiai de Niño,, donde sólo han llegado y se 
It ni ( estudindo las ti irma s Va 1 ni ial í ficas. El Dr. Ma rq nc no ha podido obse 
it :' ma iti t esta rio n es nti'i ii Orlas que Ita hhe ti de ni a mnodti 1 ida ti nueva de la 

a leer ión. 

Q mero al pasar rerairai' que no se tinta de modalidade- nuevas, ya 
tIC 	\ j ckm a in ha (e in Ud ios a ñ tis las deserili iera netrtmnente. Y que cii 

el iiHsflit) Hospital de Niños, el, contra de lo sostenido por Marque. el 
1)i 	Del Ca i'm'il ha est ud iado y sigile cii contra ndo en su servicio un lnieii 

nónmero de formas no paralíticas, forrna nieningras sobre todo, que antes 
It tibie la 11 pasa do sin rat al oga 1' romo tales. 

Creo que el am al cii al de oI er va ii ói que llea al examen de] Dr. Mar-

que, no es el mús adecuado para saral' conclusiones al repei'to. Líts mienró-
loo y los elertroterapéntrts -ohre lo(](), sólo ven generalmente los rasos 
que Ita n dejado i  iariSlisis, no a4 los trustros y aparalíticos que no llegan 
a sus manos. 

Estoy cmi absoluto acuerdo ion ini distinguido amigo el Dr. Marque, 

el,  la imperiosa necesidad de nivesti ar las modalidades que la poliomie-

is puede adquirir en nuestro país. Es lo que ha pretendido hacer el 

"Centro'' que presido, coneeptua ido (lUC  para e fectuai' ese estudio, resul- 
ta 	u o req uisiti i 	1 rvio ('(((101' ci' la variada si nt urna! oIt .g'ía y f orn as clí- 
((iras que correspoinle it la cii ferinedad de 1-leine-Medin, el¡ los piíse-
li ,as a xi it a dos por ella y por lo fa iito nií 5 lar uit a dos para det e ini i n ni las. 

Mti xi Inc si corno a ron t ere cii Diii arria rea Al enia ni a, Norte A nlérica y los 

ii íes esca it din a vos, el a e uei'do vv.Sulta ni id it inie 	ol tic la frerue nr ja tic 

formas abortivas y no pa i'alítieas . Ardoz Al taro conclute de recalcar que 

la-. di ¡'eme itrias ('litre nue-ti'as epidemias y las úte aquellos paí-.es. s..mt 
(IparunIcs 	un reo les O pro id' (ten, (()i/e /(1(1(1, de los ¡ttri/ois ile iltij it óstieo 
!/ de 1(1 /1 InCoe iild co o que so it o ,,ljert lo'. 1-Ir I.eído y cien como el ilustre 
ntaesti'o. 

El proyecto de los Di'es, (ai'ejo y Mu'qun. sobre cretción de oit 

Instituto para los lisiados lioslie i'alítiros, señalt uit vci'dadci'o adelante 
(.11  1 a iued ir iii a sin' jal de it nes! ro país. Pi' ro ron ccl it tío debe set' esl a litui 1 

tei'rninal de una 2i'it n ciidt'tia, donde se et'cctt'ie el estudio integi'al de la 
ci iei'nted a il de u cii e- M (liii. Es dii' ir, 1 ui'l oir a nf e ti idi i ron! iii la en t'ei'-

nudad original y luegi i'onti'it sit sei'uelas. 

Pi'egtio la el Pr, fi a i'ejo si la, niodjficacjom (e-. del Iíqnido ce falorra-

iiuídeti cii la en l'ei'immedad de ileine-Medin son típicas. Me tenido a nns iiii-

ante la Soviedad Ai'g'cntiva di' Pediat tía y Sorie-
dail de Neui'ologíti , donde tI pulito queda arlu'ai10 inir h' a t'irinativa 
si esto no ltastiu'a, i'tini'luve el Di, .\m'tioy, Alfaro de i'ttifjctr10 imitte \ds., 
ii5Í roin 1 t :tnihióit el relato del 1)i'. 1 )eh Ctt i'i'iI (hile  comitlujmmmos de esrurlini'. 

En eiiitntit al ('aso i'eciititiinciite itic.ei'vtbo cii 1\!ontevideo, a que ltttei' 
m'm'tii'i tiiitt 	ii 	Di', 	( 	trcisii, i'i'-.nitii'iti iii 	raso 	de 	ixi'elirióii, Vii 	l)einmne 
lo deja estiililei'jtln vil su reciente cina 'El djaq'nií,!ji'o tli'I líquido i'et'alo- 
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raquídeo'' con su iiidicutihle autoridad : 	Desde el punto de vi5ta del 

diagnóstico diferencial, los liallazos ('II la p01111e111'itis. 50!) espe.iOlfllClite 

importantes frente a los de la poliomiellt t 	En éta, si' encuentra un 

acentuado aumento celular con Un aumento 1lliniiiiodeo relatiVamente 

r((lu ido, de niodo que un aiinieiitii a lbu uii 1 iidci Ira neo eon reducidos va-

li)i-es celulares habla en faVor de poiiiiediitis" 

La 	observa cid Ii • e !ect nada por los D res, (4 aoci so y A iii i a,  

1)0 existencia de casos de liolinnhlelitis en Mar del Plata dur:iiite nuestra 

epidemia de la ciudad de Bueiios Aires, demuestra solo lo cO1110]O ilel 

problema epideniiológico y ratifica lo ol)serVad)) ('II ollas epidmnias extrati-

.ici'as, por ejemplo, algunas de las dltinias en Aleniaina, donde la enfem'ine-

dad respeta transitoriamente localidades intermedias a otras atectadas 

Estoy de a('uel'dO ((III el Dr. (;areiso en lo ieshaladizt que resulta 

el campo de la poliomielitis, verdadero cOO epidemiológico, i (ala (leducir 

cOnclUSiones prócticas Pero ire)i que la óiiiei niallera de hacerlo lUellOs 

resbaladizo, es dedicarse a u) vestigar el problema, aprovecha mido las elise-

mianZas (4110 pueden dejarnos los i aíses 111d- facultados pa ro ello, por su 

más amplia experiencia, p111' 511 1)1 CinnZíicion especial V 1)01 51)5 medios 

de investigación con que nosot ('lis liii ci intaniçs. 

Q ulero termina u tenlel te aol alar que laS miiod iii ca i' ¡o, (Os del 1 íquido 

cefalorraquídeo en la poliomielitis, bici puestas de Iflhllnt'iestO desile la 

epidenl la de A Isa cia 011 1 930. modificai 00)05 que i iosot ruS coinproha 1005 

en 	la miiaVoria de nuest ii is ('O0S, lii) (1(1)011 (la'ararsp 0(1111)1 pO toglloni(l(icas 

en el sentido absoluto de la 1ialahra, pUC5 (sOs nIoditicOciolies ('1151 ('(lIS-

tantos y típicas cii la poliomielitis cpideioica. pt'd()l nbil'Viir5( iilada-

monte el) ni, gi'lI po a (ma 11)) 1)1011 01)1) creta dii de OcIe i( l(5 jI) det pr flI (lOdOs. 

que recién se comienza a estudiar. 

Así la "Cnriomening'itis linfou'ítica }ip)ngna'' de Armstl'olig y f"ik('ns, 

estudi 0(1 a cii 1 !E l;5 y cii j umi io de este a ño 1)1)1' T i vers y Scott, i 10 VOcil da 

por el virus qnizi'i idéntico de Arinstrong y Lillie, Traub y Hiver. 

También la ''Meningoencefaliuis linfocític' epidémica". descl'ipta iioi 

'soiiiie, Habel y E iugs l'Ccdll (ji octubre de e-te año. Xii puede 01111 de-

tem'miarse ('01) precisión si e trata 0 110 de poliomielitis. 

El problema Imude resultar, liis  cada día m'is apasnmante . Así en 

ci 	XX 1 \ 	Ci) 0 gres( i 	i1 01)111111 de Mcdi 01)1(1 eelehl'li (lo ('II Pa ns 11000 (105 

lneses. pll0 (diO vi Z 1 ocli 51(1)11' el la pete ile la discusión 1115  

OlIdas eurable'' y la 'Meniniiitis lintocitarias agudas benignas'', II ettaudo 

le)ie a aceptai' III llipi'itisis (le (Ita llfecci(in autonnnia 

\ nl VOlIlOS ¿lO llueVo a la vieja d i'u'i u o de 1 inI 1, Netter, COlI 1 hv, ci - 

toda en mis eomunicaconcs'unterioi'es 

En nuestl'o ('iiiic('jit)) V i'efiriéniloine (Xcll)siVOmIl()ite O lo ('asi)5 1)1)5cm'-

Va dos 1101' 1105) t mi s, 'egni mIlos sIc-te, 1 (.1)11(1 que 	v t III tl( de ' 1 Orillas 111(1(í)) - 

geas'' de II P Ile- Med iI, cilnIo lo prueba el 1 (ccli)) ir re mt alilo de que la ma-

\'OI'Ía de los u'asos hicieron porólisis típicas consecutivas. 

('i'OOIli(is q ni 	i 	)l Va,O.S aislados, la duda et i(i iatogélii('ii 1 uede pl Oil- 

ti'ai'se, el, hilO (pide)l1i0 (le ¡Jeme- Me(li o colon lo que lIemos 1 iasado, sería 

tOl'tU]'1Il' la hipótesis suponer la existenu'iI (1 llsin'iiu'lóIl ile otro ale)' ion 
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iti(lCl)elidtctlte, 1 )1i(Ihit( i'l)iilttIi('a, 'i' (li,jat'a cii la ivavtría de la'.. 	-.i'- 

VieioItes lit etiqueto polio ttielítit'a hoy todavía iite'quívoi(. u 

II 	('iii)) 	('1)1) P(' tit 1V 0 

I'iies si deiitr() de his 	 rabeli Y'ipa (1 II 

día iiiUVOs ('il)idi'(H. 1)01' (',]t'ilil)l0 las  

desci'i1ttas f)()l' AU.tl'eg(si1(( i'('ietItPfl)Ci(te, ('00 inu'iuhisis flácidas Y mini-

gias, la eIifel'flte(l)i(l de I-Ieitie-Mediit con sus carnrtcr'istieas -intoitolági- 

5 	y 	el) i (1(011 i 1 ogi'a ", (ii di (1 1)) tU ('ji (1' ((1) ion da , mali t ien e cii la lo fa u cia 

el 	priitter lniiai' cnt re las iii lecnioni's oc uiótropa que 11.111 bonito Sil pi'iultit 

lid 	it t iV)i 

11 	1 r. 	i\loiii'iiait selt)I1)) ima ltlO(lj Ii(')i(°i(ii) iltut\' iittei'tsaitte del si'il(I)0 

kei'itig, ()ioerV)tda cii ('ta dil iota rai'lia de podiontieliti'.. 

1(1 	('XI '.te di '«'ç it (1 UI1 sigi ti) 1)11  rd)'idO, el del "tillo Ide" ele A moss 

ti -o'itlai' al nifio, éste rigido, 50 tiianlieite sostenido sobre las (los mallos 

)tpt)V)ldas 5(IiIlV ('1 colchón, dt.'tr'ts de] cUerpo 

Sobre la iii lrei'UeItci)i de i'aso abortiVos y mt pai alítii'is que nIclirjoita 

MI Iii rl i( It • vi-Co que (]el)(- 11)11 IdI' 	u lo 1)10V Ii iii it alIo el ti uit lar)) de en felinos 

1 tei't la d( (5 e it 1 diodo ile iii va sio ti 	a ro pode i' dl'd lic ti' ('1)1 1' usiones 

No 1110 ('Xti'itlt)l el ('05(1 (leateiectasia tulntoitii' que tol distiituido 

('oleiz'a cita. El pi'ohleitta de las ateleeta'4ias está iivadieitdo hoy todo el 

('0101)0 de li 1)0 ti d ogía pul flIDitili' y cii la 1H11 (III) cli fis Cii 1) i'tii'iiliir, los 

trastoi'itos clásicos de los neutros 	itti'ise'ulos respii'atoi'ios, ouodjticando la 

Ven t ji a )'l dit 	iul flIolliti', 	t nede t 	P'1 (dio' i ib s. 

Agio clezct i a U) i gea ti iilll I() ('1 1)1' . Lii) it da stis 1)1111)1 itt ('5 1 ialal tras 

Tengo la cooviccidn de que il será uiio de 10 pl'inte'ros que en el 11'11g'uay. 

coiiti'iltuya ;t ao'lai'ar el nuevo horizonte aiiipi'to a tollOs las iitvestig'acioues, 

1)111' las fl)Odei'u)is adquisicioites sobre la eitieritteilad de FIeiue-Ie'ilin 

Y 	)'I'PO ct (it ti) ól , que las loi'in a 1» ai)ort i Vas ti), se 1 ocde u di a gi tost ichi' 

1(105  UI) livi ihl(' itt e Sitio en épora epidélilica y certi tirarlas cot 1 métodos tú- 

da iii) de excel  (('ji'i ti 	Y que a dii a sí, cii el dio g'uóst ho i i'e uitt lvi) se desli- 

zaii'tti l'atah,tteiite ittultitud de errores i'omo los que citatt Neal, Stevens 

Nisseit, flleit)'iOItild()5 ya el1 e'1e tlltitajt). 

El 	itt )t ('st 1,0 A )'i't O'!, Alta ro Itt it ot se utidi , col t su ittag't tI fico i utp i'oVoa- 

('jO It, 1)) que ('(III mis (((lii 1)1)1)1 dores ha] )ii 11105 ptet nebdo 	demo,ti-nir que  

el 	noii repto) nl á si ' t de la en Ueriu ci la d de Ile ini'- t [cdiii debe si'1' itt di tirado. 

iio'eplaitdo que 211 lado de sus loi'illils l(i1l'iulltR'i(s ('lasi(')ts, exist ti 1'i'ei'ueitte- 

1110011- 	loi'itt;is altofl'fiV)is 	y 	Iitt'itiis iii) 110 i'ulítii'a-, 	(hite 	es 	iiipii'si'iolihle 

11 It 0)101' 1)1 la ej al iiee'i'i' itti di aei tdst iI) 1 i''0Z y 111))) 1 iri fil a xis N.  fra ta - 

itiieitto atlt'(')iii)iiis 

Eii sitttesi,o'ono'epti'iit (Inc iliio'stl')t' 01)'.)') V)tnI011i'5, (it peri ('It)) acnerdo 

0011 las o'xti'a ttjei'its, ileiotiesti'att 111 tte('esI(Iltil de )li'eptai' ('51)1, limi'iit;is chI-

itl('ii'.ittlit (it) '.titi)'i'titt'ntetilt' t))ititi'i)la p10' ii i'ili'h'hIo ittolic'1 y ii'ue1oa1 

la realidad 1)1)1 discitti)Ia (lel i'oiil li,jl)) 

(Ita' 110,\' 10)1' lto_v, ya lot iheheitios esperar rutIlo attte la aparii'idu 

5)tI'ltrt'sivit de las piir'thsis, 11)111  ustablever el dntgitoslioo, la prol íloxis y 

1 i'1)lttioietilu, 	l)Ili'» 	ll)'i,iii.i'liIttts).- 	iit'tle, 	(')iitti(l)) 	el 	)it'ilittii 	terl(tliia 	'i' 	solo) 

los )11.it'tlii iI t'píl))gI) le sus o't'iielit.,. 
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La La colapsoterapia en la tuberculosis pulmonar del niño 

Dres. P. y JI. (ootio,i,rt J1foh .—En itiateria de tuI)cr(ilo.i 1)11l 

111011 ar y sobre todo la (IUC se refiere iii 111110. todos los np it ulos 111111 su Fr do 

una profu tida rtVisioii , den vadt de los (i.e(len ts 1  rogrcsos, (111C  la bu lo-

gma , la bac tti'i( dogia y la md i( tgra fía 1 ait npurbido en ha Ii It imo- HoMmI.  

Por otra parte, (1 desarrollo de la lucha a itituherculosa, ron la crea-

ciii de despensa nos, preventorios, sana torio.. ¡la permitido un conocimiento 

mil5 exa (10 de la en fernieda (1 Con ocento s nej or las 1 orma s de iii i ci ación 

y de reiiifeccióii bacilar, coit us iiiiiiifestacione chnicns, radiogruficas o 

sin ellas, su posible evolución y su IflQjol' terapeutica 

Coiitrariainente a los conceptos cla-icos, la tulterculosi, del niño la 

venlos casi siempre iocañzado 

Como base de la terapéutica de la tuberculosis eit general y de la 

del 	niño en oi mt icul am • n (flio piedra a ti gui nr de todo el vdi tirio leva itt ad o 

CII los últimos anos, en ial matei in, la cura sanatoral, de leposo, de aire. 

de alimentación, tiene toda sU rtz it tic ser. 

Pero con ella sólo, los éxitos terapéuticos, en lo que se vn eie al niño 
(10 Son muy brilla ltes cunildo del (etilos actuai• st hre 1,1 Foinie tvohiitivt 

de la (II termeda(i 

ilt iv en día, junto a la cura sa it ato ital, (0111)) base. d be co iloce r° y 

practicarse la colapsoterapia , por 5CF el arma rapaz de determinar la evo-

lución favorable de una situación decsperaute 
Junto al Foi'liiiiii se han ido estudiando y creando otro, pmoceiidil-

tos, médicos o quirúrgicos, desti 1 tallos a me jora i• o a cotnpleineiita r los re-

sultados obtenidos por aquel ..J nito a la terapéutica colailsailte médica 
los 	tela tores han lic hm it  ract ita y 25 fret 1 irectoni i as en 	l niño it partir 

de 1931. 

Lo recurso (le mcaleulahlcs ventaja, terapéutiea es el métod) que 

Jacoheus. de Estocolmo, puso a punto en el adulto cii 1913. 

Por último, los coniui litan tes haii lheguio el) el niño a la pla1 in Imr-

v¡al y aún total, en 14 casos, buscando ci este recurso ti mi, uit )h(111e capaz 
de detei IPI u it a ev Inc iii tuberculosa, que ya It al tía sol ile hl 58)10 toda t era - 

péttt iea niéd i ca o de pequeña ci rut iii 
La 	cola psot era P ilt (5 liii 1 t1'0e(li III i C i to de cura 1- 

1 II '!JO, (111e se lnrntoa 1) is 10(1)10) co ir () ('O)?) hill)? tU/O, SI II) u/fo oi o ti 	IIGe.SilO 

.Juiltt) a tal terapéutica, la, 0105 suoítlorial y oúrtco, iL su:i por vía iiitiU 

muscular o iittrtveit()sa, apoitati gritt) benel icio a la cumacilti de tito di líril 
y dece1 ido it ni t te ci 1 fei'rnedt d 

El trttanueilto de la tnherculosis It! iiiíio debese]-  dirigido por 1udia- 
tras oriel tt ado 	ci) ti sitt logía 

Puede realizirse la eurt en forma anihiultloria, pelo es III iI atttltnitt 

donde indudablemente se obtienen nuís éxitos, dido que el ituio, junto a 

los beneficios de la colapsotera1tit, (li)ci)enti a los den athit, (111 iPOS0, de 

la tereuióii, de la aliineuttacióit, de la ruin iiúiicit. etc. 

La indicación de la eolapsoltrapi;t singo tlel es/tulio c1íitico-t:tiliuui'í-
ftco-htcteiiológico del tu lirmi 
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Plantean la iIOli(flej('flI loinial. lieiil P a la~ ii tillraeiol,(-. 	ti] 
rail (Xpetloriióii l)oitiVa. No realizan eolapsnteiapia cii la eiiitiihtirii-
lasi-, J)O1 ser provesos espontaniaraeiitc Iegie-.ivos 

Los 	relatores eximileil cii iuidrtis deta l]a(iO I D I resultado- obtenido.1 
C011 los distintos proredimientus ile i-ola ps( iteta P' - Ui l'esunleii de tale 
datos estlldísti(Os senala para el iieumotiiax un 48 ¶ dr resultadís hUellOs. 
(liii un 20 % de mortalidad. Con l it freitirertanija un 2 % de resultados 
buenos y mii las plistimas un 29 	de resultados buenos (14 tratados. 4 
i esulta dos 1 menos, 4 ni uertes, 2 persistencia dr la taVil la (1 después de lli 
dast ia y 4 todavía en ohservai-jiit 

Fi it al mci it e • liacen des fil ai' u a serie al mmm da it te y v:ml iosa de ra diogi'a - 
fías de cmi feiin s sonietidos a la te va i ,énl ira tul a isa mt e 	ue ron firrn ti ti a mil - 

hadamente las ideas expresadas cii el relato. 



Sociedad de Pediatría de )Loiitevideo 

SESION DEL 15 DE SEPTIEMBRE DE 1936 

1'redencia de honor d/ Prof. G. Jlnnriq 10)1(1 

Entrega al Prof. Mouriquand del dipioma de miembro de honor de la Sociedad 

El 	Preso/e jite de la Soei 0(10(1 1 VI (((le a ('1 t l01i)I al 1' 11)1 . Ml 011(1 lii II 

el 	dip luni a que lo 0(10(1 it II ('0111)) M 10111110 (10 11 it (11' (11' la 	( 'eiedad 	lo- 

ll11l1)'ialld() el (1i5('ursO que ha sido 1uhlieado cii el Y." 9, del tonto V1 1, pi e. 

3S!' 91, ano 1936 de los "Arehtivos de Pediatría del Ui'uguav''. 

El Prof. .11ouru,woul ('olitestI) agrildeeletidO 1(1 (jile (i1i1idP1'a III! lO-

igu 0 110110V 

Tres nuevos casos de encefalitis postneumónica 

1)res. J. RO)(()bU, E. (Ir Bol!) f (' .3í. 11(1)1) r',u,.(—El primer eao. 

111110 de 5 olios, tres lilas des1>ués de una neuinoitía del vrt 1(0 izqiuerdo, 

VesOIl ta aseen so de t eml)era tul!) •0p( 0', 01) t ubilaeio u; a! 6. día, (lisS dI 

tenipei'atiira y sudoral : mentalmeiite estaba litas despejada, llahialido Ion 

)'iert a ti j fjeUlt IItI 1' jO )i)lierell ciii 	1 i'e i el i al el) bu de 15 (lías leen1 r'i la II)- 

('idO'!. 1)1)111101. El segillillo ('115)) era tui lIllO) de 7 años, que 1I'eselit(  1! 

el)'e 1 día de ('((11(i)'))'!) ) de Hita iii U111()lt a del vr1 1)0 (leVe)' hIll, a 14111 V Ii(0) 

del 	est IIdO gel tel'!)!, 	1') ti) 1111 gi II, 	VOl II itos, 	(3)!) U 1)110 ('1 (II), sOj InI'. 	11141 (l)'Z (1) 

11000, aUsein'ia de Kerlilg, lentitud del pulo . El estado se agravo al día 

sigtueilte ; líquido (et;llorrnquídeo normal. El estado perite (lUralIte 501.5 

días, y al lt)IV)II0 (11!) del ('I)Imeltzo de 1!) )lOUlttOltÍI) 50 1111010 la mejoría hasta 
aleaitzarse la .'ura('i('o) . El tereei' ('050 era UIt 1h10) (II' 1) 01)05, 0011 t100nU)- 
oía 	del 11)1)1110 	U1)0li0V (leI('hl() CII el ('1)0110 (III) II)' ('Vol W1011 ; ('sho'!!) lilia 
('lisis III sptilno día y tei'iuiva el) lisis al tRiV011o 	Al (1'iIuw día se I)rodlle)' 
UI) 	l5)'('h)SO tlmn'o, (1111'  desaparece 	 de 10) rl1)'('lIte,i, ,leauih t t ¡III- 
90h05; pelo al I1OVOIIO día, 'e oh)'el'Va l)i1)el'tOIlíi) generalizada. 14111) 

	

1 	exah- 

tah'iólt de rol lejos, signo de Bahillski, nliouliilaeión, líquido eefalorraouídeo 

tornial . En los (lías sigUielites ('1 cuadro se OIll')ll)sI'lilO'. l)(ItI'hlld(l5e lIlIa 

lterniita resi a izq uie iihii. 0(111 gIl) II ('sri) st iI' (111)1. 	i go) de Ra 1 u os k i N.  
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isla 	OH 	tti('S Y 	tttt'iliii 	ilt'siiitis, 	re! roieilti'iiilo Sflhiijtt('iIti' 	a 
V iiii'ilji, 

(((ti et' iuotivii, Ios atttiires pasittt revita a la Iitt'iitui't tiudiea. para 

senalat' los i'art'-i rasos publicados, etttt'e los que si'naiatt Io del Prol. 

lliiiitiiiattd, liiililii'iiilo... iii 1932 

P ia. . lo pi ri u ((11(1..— Fi' ji' ita it los a u! o re pi r 	t teresit t te o! tsei'Va - 

ciones e insiste sobe las pa rai'terisliras priiuiia les de los casos (fui tuvo 

oeiisitSti de observar.  

Sinopsis de algunas avitaminosis e infecciones en el lactante durante el 

último qiunquenio en nuestro medio. Pasteurización y carencia (2.a parte) 

Di. J. Loppico q J)coI.—Rep'uerdi que cii sui'oniutui'ariñtt dci 23 di' 

niayo de 1930, .o'.titvo ii,u' i io cia ('OtlV('titCnte 00ti('i' reservaalioétotlii 
de 	l),isteiii,izii(.ióii de la liii te, a ti t es de su a 1 ii'a e i ñfl vil gran de t-'a la. iii 
('1 	0115, cii Vi st a de la i  o,il ti ti pla d de las  Cii rt't t ti'd:t des por ca len cia y 
t'xitot'lñ a los que se (nuparati d-' avitaitittiosi.., ('ii('('tititiietite de la (1', de-
iii la un ti ('1 sist ero t de liii st iii ii '¡it t'i('i ti U a (11), ('ita t (iii la i i'il te pud jera se' 

musada (11' 111011 (liii' el esrorliuto . 'I'ra t iseurrido Na un lustro den quel la 

o(asiñti, (lUiel'e rompat'ar, a la luz de los, hecho'. ttnevos, los eaos de nvitt-

mitiosis prudutidos y u'ontuitirado.s a esta Sociedad o Itis I)Ubln'ildos en 

nuestro itiedio . i)e su estudio i'e-.iulta que el lilinlero de ca,os de ai'ittoii-

ti (isis i to ha a iiitu'tt t 811(11) ('ti 110 titev ideo . E ti ('Uit it! ti a las iii teut'iol ti's h o-
ni a ti as. p tsi liii' rite it te rel a ii oua das ('(lii la 1 ci lic ( 1 ,rut'(,  i losis, ii iseutei'ía s Ita - 

Cual' y aitiehiauia, salutntli'jlic.us, tuhet'rulosj, ('Ir. ), relata los tirilia jos pu- 
blondos. l-iespei'to de la titbei'culosis, dici' 9(0' 	ln'olo1'('t(tt de varas 
tu hereu losas Vii cii a tina' tito 1 ti'ogu'esuvo 1 tt lii 001 lose dii 1t1 i i'it LIII el ti (1111010 

('it los tfios 1934 y 1935 (1 0, 	) , oil los iiiiiinale,  :1 ('iflttj)O. Estudia, 

luego, 17 ('asos de ititei'&'iooi's utitestitti!es, 9 de l(.s cuales i'(trreshii)tidiCi'Oti 
a 	di set tterma 5 1 nt iii a res; era ti ni it os disi i'ñ ti ci s (i al! tui' iii it d is exclusiva meo te 

a pe'hio en 3 de ellos, el t'austiite tué el itacilo de Fiexiuer, y cii los Olios 

tres, el de Souitie , Conot valor proti5sl ini, da iit;ís iinportiti'ia a la gra-

vedad iht'l estado de dustrol'nt que a la 1oopia Ilisi't(l('i'ja . En tos t'xñmeae» 

(iliiltotiitllii(tOlóilinos, el pro l'esoi' f)iiiiuítig'uez no ita t'uritttt t'ailo lesiones iii-

('('l'Osts. viettdo, ('ti t'atnliio, ioti'itsa iii 'lutttit'tñti t'ottg'estivoextidativa i°"-

iii nuinatido cii ('1 ititeslitio g't'ue-o 

ltservñ 11 casos de 	ii luto it el It is i 	Cxi 'tu ¡(1a la fiel iii' ti 1 tUdet ) , cii 
lat'tuiili's desde 2 hasta 1 	tto'ses, casi totulitietite 'lis! rñticos . 	Li sitito- 
itiiilologla l'u 	la de la ci il'ct'nti'ilol diai'rtica de veratio, noii sus conipti- 

('a('ion('s iiiltituiilt's . 	En 	la 	patuii,o'tuin señala la 	Calta 	de aliniuiitnt'i'iit 	1-' 

pecho, Seis \l'i'es el pi'ot'esor 	 S. 'l'ipliy-lIoi'iuu: l ve- 
cts 	. I)erliy y 2 Votes S. Ni'ivpt't 

('ohio i'otit'lusiñit fititl ('Oil 'tinta lo afilmado iii ntavti de 	930: 	(o 

!io.ilile hacer reservas al tiiIodi' di' lati'iirizi'tpin de la Incite, sin t'spL'l'al' 

sus i'esutllados gt'uii't'ates ; uio liii si(Io puisilule ver la ecbosiSti de cii t'ei'uuie-

hades i'it'enc'i:ilt's, y ¡iñn tI to'uuiei'o d' tsti liii ,lislttinhtítio. Lii holiI(xi 

delas ;ivilonoiosis se ha getieriliz:iibo, uoieuil ras que la de t:i 	t clise ioies. 



poco ha prccgrcsiido. Señala c'minc (1 ile lele i'°' e, o'cc-arvadu ('II c'cc-i 

tcicis los 	 (llC liii c»stuili clic.lo (iie ciga a voltibatirlo. 1 n.i..ti» 

u 	que la 1 cii ie que lcc (it pa 51 ('tuiza rse del ce 	ei' ca da vez ni cc 	1 c t a) de, 

es 	(iQei 1', imite tiC ci ('Ciii ea nieti te ma 	pura. El a gua ti a de ..er la it ci i i nlei(c- 

rada etc su cocidicicicce de 1ccctalcili,lacl. ha de conilcat 	» la uccocn 

Fiiialmeiite. cree Iicc her 1it'ohailci que. eti tcue tic, uni'cluo, en las eoncll-

cioucesac'tuales, la 1ucli eciictrii la careto'ia cm debe inipedir o niulilcicla 1' 

u i 	eoa rta y todos lo' es fierzos te ccc jet ci es a (lar a) la ci a ti te. icc cteic te et'uclo 

i' 'ti t iii 18 iii fecci cS u 

Aspectos modernos de la fisiopatología de la vitamina O 

.A.,lIciioIlo !/ J. 01)(5 j',,('ii .-1)sliicici la it polt 	cnc de lic 

jcleictjtiiaeión de la vitaucucia (' cinc ci dc'ido asedrlcico V SU 1ciisiliilidad de 

dccsit'ieaeion química 	Exponen las expc'ricccc'ias que demuestra cc la exi- 

teiccia tit' utia ac'c'it'cuc "in vitro'' de la toxitca cli Itérica subte el c'ic'ido acr-

lc'c'o de biS suprarreucales, el, el cccicavo uioi'unal, icci1ccdceuido la reac'c'ic')ic 

lcitoquímic'a cccii el nitrato de plata. l3etiereuc ccUfli('rcisuS resultcl't(ts de 

(lOsi fiiiiciones de ')cIdO a si'órl)ic'i) iii lee1 It'S, Yiiuicl iiveit tui 	a) en la riq cieza 

mayor de la leche cli' mujer »olci'c' la de yuca : u) (ci la 1crapccccderineia del 

efecto destructor de la vitamjci,c (', icor eicve,jec'imieucto ..,ohre lccs cletcii'i-

ftores ( ehul Ii cid ti, 1 ca st euri zaci ci c . etc . ) . Fi ti a lmen te, ex linceo 1 os re-

su Ita ch cs refere ti tesa ot rosa lii cien t ci 	del 1 a ci ante, to dos 1 col cres e i vi - 

lamina C.  

El Instituto de Meteorología Médica del Micusterio de Salud Pública 

del Uruguay 

Di. 	L. 11. Pi Ini/u .—Exlccccle lics fuciilamecitcc, de la ucciciativcc adop- 

a da por ci Miii istet'i cc de Sal Oil P 'lid j ea del 1 i'ug ua y, iii y i rt ud de la cual 

se crea un 1 iistjtutcc de MeteorccJo'ca M'édica . Destaca, ci c irinier luga u', 

la 	ini pw'ta u cia de la meteorol c cgía tu iéd bu y 1 ci cI di iii . E st ud ja 1 ueg'i c. la 

ot ga ti iza cidu c del est uclio de la mcl eccc.c di cgía el í ccci' a • e uyo ca huid 	V ciii' ccc - 

cii be a la i'elac iii ti e ni re la ncet ec cF) clogía y las en 1 c'rnied a ch e 	del 1 u tml cre 

después, la olga ti iza ci dic del etudii c ci e la ji u 	cnca tu b cgía , a ti al i za cc clic la 

relaeiói c existente en t re el c'lima y e cta Ii IU ier a cfi vi dad ) u cI dg't ea, at cinc al ci 

vegetal. 

A borda la nrga ti izac Id ti del 11,stituto  cii » Mcl (ncc ilogia M édic' i el que 

dcbc'ra conta 1' (Oil el siguietite j tistrumeci tal ni ji ci ncc' 	1.', tc'i'tcic'ttccetros di' 

mdxi tun, de uii'i tui flifl y n orm al ; 2.'', 1 c'rc icinic't tic u c'g ist rcic h ci ci tc' tic ic'cg'ra lic 

:3.", iiig'rónietrc c tegisi raclicr o hiig'rdgrc; cc ; 4.''. liic' r(cuiietro d vidiclo en c1ui i 

tos de grailic; 5.11, liac'i'cnwtro de ncc'reurjic ti.", hc:ci'dgratii gu'ati mccdelcc 

7io icctiónieti'o I., Iceliógralo de ('a1,bell-Stokc»s Ii., scclnriunetc'o 

('vapou'ímc'tro clí» l'uclie ; 11.'', cceroi'opicc de ()veccs 	12.'', c':ctccterticc')ictutt'i' 

de 1-IjIl y 13.'', veleta 	 1 	ti registt'ailcci'a li,'lccird, coti cuccclitiete lcdcitc'cn iii' 

cljrec'c'iones . 	Fiti uciccutiecct cc el eucilileo de t'acla uno de los cciit&'riccr''s itist t'li 

iccecctt,s, 	cciii juuctuc 	(lite 	e1cctícc 	itistcilccclic 	etc 	1111 	S»'i'vju'jic 	Ueuitt'ccl 	c'ciiuildlet(c, 
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III 1 a do. a dem'i s, de Un servicio re ceph Ir de mi (III 1 a Igil Y corta, IM1,11 red ger 
las ni 1 orlllacit,lle de los servicios nteorolójco ilIlciollales y de los 11flíse 

limítrofes. El 1 llstituil, I)r(illIizaria serVicios lic seuiido mdcii en los Ims-
pitales de Moiitevjdeo Y de eam1ia ña, (loilde las oI)servaejnll(5 se lialíflil 
(OtI (lOs pqIIi)Os instalado, lIllo cii ('1 iiitcrinr y lItio en II exterior del 
SI rVi(i o, en i )C 1 lect as ((II d ii (II ls de ni 1(11 ta ( iói1 Y de il islatn iei ito. Para 
(405 serVicios secuiida 10(5 se 1((j Ile ii ía 1 	1 ., lerniculletros de máxima, 

inóglo; l° 	tio ; 4., lIigr'nletro y _rsi- m ínima   y normal; 2°, te  
11dnet1(  regi st ladI) les. Para las 	4 a la miles de (0) 11I >a il, liI)i(adaS Cii 
los ..I.alides 	pOl)llidIJS, se eiiiplearía el hiiisno Illsl 1 UmItItol a ntorior, 
it) 	5 Ui) 1)11 róni el l((Y OIl 1)0 rógra 1(1 . LII 1 ecl u ea de las observa ion es se ha ría 
a las horas clásicas de los observatorios meleoi'ológico : 7, 14 y 21 horas. 

Las observa cje u es de ca mi m ña t iat sn 1i ti ría Ii di aria nieu ife al Servicio Ccii - 
tral, los iiifornies reco idos y el Boletíti sanitario. Las estaciones de se-

gulid) ordeil, iiistaladas cli Moiltevideo, eStl(iíliit a clllo de la i)ireceiÓn 
de los Servicios Hospitalarios 1) de las ilurses-jetes. Liv aiiotaeióii de lo 
risultidos Ol)telljdl,s y tialtsnlitillos telel óllicalllelile diariamente al Servi- 
c¡o Central, sería eleetuada por lar- 1uiIpleIlda 	le este Servicio, los cine 
l'lllistruirían, en el día, la gri'tlica (le las lIliservaciollesrei.oiidas 

La 	di rece ió n téc hijeo del los ti OTO ilelorá (((hilar ((it la colaboro cióui 
de 	o (It)) 1 1( la des niód idI 5 Y de  auto li da des ni et(( ((III ógiia s . El meteOrólOg( 1 

ocde CII reder de co it ura 1 Ii (Ilógica 	uro, el nié1l i o de no do a los p CII- 
lileitia 	de la betel 1)111 ( (gb) méd i e a (le lo l)Osec  rl a y (((1 locer, ii denia s. IIls 

1 IOces rs meteorológicos q ile a etu 1111 sI dirc las va e das maii i lest 1 (it) 11(5 tIc 
la 	vida. Ti ((lo serVicio, 1)litS. de ile! eorología médica, 	contar t'oil 
UI) 	técii i o en n 1(4(1 trol ogía, ha O cil.vo c(,i It 11)1 estarán los 01)011) tos o iqu i- 
1 05 utilizados. 

Comentarios sobre el estudio radiológico de la neurnonia el) el niño, bajo 

distintas incidencias 

1)1 . II . ( . Bos uno . --Dice qoe rijedia lite el empico de la radjo1oiio 
st 	1 ti(( 11' est ud ja r lo ex t CII siói 1 Y tI Ij )ogra lía de los focos . i)efi Ile la 11(1111110- 
llía e lillo 1111 II 1 ieuin( lj III tía aguda, (j Ile sol )rev 1(11 e cii Piel) a salud, COl 1 CUZ) - 
(11(1 inicial hlulisco, qne eVolilci000 elltie 6 V  <S (1105, colI tsnipeiatuia alta 
Y 	que te rm III II It eliseo 11iI it e (Oit UIt desee 150 de esta . l 01111)1 (Sgi (0111V nte el 
t(i Illitli) de iteuiitoitía loliar it(( es exacto; exeel (cioitaliiiente se litecta, tIldO 
e! lóbulo, ¡(fi lo (oitlól( solo hI 1111,.v 111111 bIrle de él, a veces otitiima . ('asi 
sientpre las 5OiIuhuils estáit lililitadas llítidllmeille por la pleura, gtiieral- 
lii ciii V ¡a i it pr 1(11(01. E s freue uit e l Ile e 	i ( piceso II ((II noS s de iii 1 101)011), 
ilitilqlle )'Ilr:ulIelIte cli 1(111110 it(II51VI( 	Li) lleuhlioltua, rlldiológielililehlfe 14(1- 
iliid:i, telIdlíZl Casi siehllpre 1111 loillieiIv.o periférico, con relación a la pleura, 
,V11 5(11 de la grilit taVidlld o la iliterloha e, llllciélld(du' la evolución hacia el 
uderior 11(1 ptilntóti . La 	ritoitSii de l 	lucilIo (leternhinalía l:u línca de 
lleitril e, de tan CIIIIII5II ulllservodiótl . ta llelllllb(ilÍll (elItrIli 110 existiría, jotes 
II (\ahIlell de Ptrfil 1)(rittiti (lelilo-.i liii siclO ure eolito periléridlls, las soiii- 
lIrIe. que al ('Xllil(ell Iroillill liii Illili uclltlllles, 	1.11" s(lTIllIFIls itiiciles se ex- 
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1 itodtii CII 1(0. (l'1a 	siCuieIIte. lota 	I(8(1Z8I' 5u riliX1l)IO y 1e1(0.8II leo. 

1'!) hirnia liiV('ls8 a la (le la ('Nlei)SiWI ii)i(i8l . ('uando ello to ocurre, Ita 

de busca rse a t e II t ante ite el orige it p r( >1)81) le mei t e t U )C lcUICs) ) (le 1 p r n'o 

Las sombras cisurale 	sien a veces mucho tiempo Estudia la i mi- 

iIP(1fl1011185. (3Iie puedeti ser CiiI('id('lltCs 1) 11eC'iV)i 	(idii Iocaliz8('(oil !0 

bula r t iI iie su flIOd8 1 ida (1 jia rl jcul 81, 1 ('la ci 1)118(18 ('Oil II 	it U8 cid o de la 

hojas 1)1  CUrales iliterlobares, lo que (1Cm uest ra la iii " 't alicia (le las it li-

dCfl('iilS, pata sU ('st udio . I)es('ri he, a ci) iii 11118(1(1! It 0. aspectos (le las d is-

titilas localizaciones neumónicas, exlnhieiido lilni, de cida una de ellas, 

cii las distiiitas iticideio'ias 

Complicaciones de las faringitis agudas que simulan la apendicitis 

Dr. S. E. Rut'.'jhi.—Dicr que cii el cOte le los dltintos 4 años Ita 

observado U) lasos de falsas a1o'ndjcjti, l'I>idaa itttlamaciúites (le la 

fannge . lios eran niños de primera y segotola 	ilaitias, 1adei'ieitdo de 

colitis espasmódicas, 1nos a su vez, de colítico 	Al ser atai'ado. por 11)18 

iii fecci dii fa rí tigea agud a, a ('usaban, a mlle!! udo, do lotes abdolilillales que, 

al localjzare en la losa ilíaca ilereclia, pudieron 11)1(11 creer ci apeiolicitis 

El (ljanóstjco (ljtel'en('ial se Itizci por la !o!0talacIíol (le la infección latín-

ti'(8. —aunque a Veces existen verdttlera allCtolicit0. ('II el curso de óstas—. 

por la fa It a de de fet i sn m uscul 81', 1)0r  el t a (11) ree tal itega ti vI), por la evo-

lucido espontánea hacia la curación y por la i'e1ietjcjóii (lel cuadro cl.ítih'o 

SESION DEL 25 DE SEPTIEMBRE DE 1936 

I're.si(lp el I'i'oJ 	.1 	T?odríjuc,: ( '(st tu 

Sobre obesidad infantil 

Dr.  . M. .l.Jaurequq .—Señaia la frecuencja (II' la obesidad en oms- 

1 05 ni tios, que en el medio eseol a i' al (811 za 1 	. E «1 odia la obesidad 1rO id- 

!) 	que puede presenta tse sola (1 11( 01111)8118)  la de ha t un ios e O ,li en II 

Es la más ('((mdii e ti nuest lo med jo . E II ('1 ('st ud jo del obeso no del ie 1 vj - 

ilarse (l ('xalnet! (le todo el ((Igl ti isflio, (1 est tUlio autropolliétrivo y el del 

ntetabolismo basal. Sohi'e 23 casos loI'S0ilal(0.,  7 tenían mt (XCe0 (It' 1)0.o 
que no excedía de 10 kilos; 7 un exceso entre 10 y 20 kilos y 9 iii 'xt'csti 

de 21) a31 kilos, ioit intis t'omuiles los tdieso cott taila superior a la de 

la ((18(1, 1>1'! estudio (lel timetaliolisno, basal no lia 1todjilo 5il('8i' ('oItclUsjO-

oes, (la tla la j  i'm'egu la i'ida d de los meso Ita (los i ihserviido . El ('000 ('tIZO de 

h. 	obesidad iii taittil l(lo'de  ji!jcjar,e ('It la pI inlent to Faio'ja, IteitI por lO 
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eoniiiii aplirece (ii la seguiida iii taio'ia. v sobre lodo, en la pda d 11FUIMIwi;11 

o el1 la pulueri a(l 	la otioIuuia suIc ser os'ni'a en alginio Svasos hay alte- 
I-luiones de orden genital. In fluyen 01 terrino 'u• las 	 parti- 
ciilare . La tnavor'ia de los uuhiius lo SOH 11(1! VIgio, de alinientaejñn, POY 

vr rda dVlii ieh a liii ei to y rna 1 a eduea 'i.ui 	El n'o i o.l iii • en gen eral es be- 
nino Los varones pueden presentar, cii la edad lurelluheral o puheral, 
el 	s iii ti ri une vuijuvoide i irt (U u tul Ii' Ma ra n ti; las iii ñas ve 1 reta rda rse 
la a i  ua ricoS i i de las reglas o se vm ¡ Vi' i (Ii smc i orl'ei ca 	La T~d puede. 
].or sí sola, originar trastornos genitales en sujetos coiigenitalrneiite saiio, 
uero cuyo mal funcionaliliento los liare a pa recer como en fermo5. Los tras-

tornos genil a les nríu nieos rongénhia pueden, a su vez, da i' nh,esidiudes. La 

anormalidad funcional no es solo de las glñndula. sexuales, sino que tam-

Jaén existen alteraciones de la IiipñYisi . La tora uéntiuii tendrñ Ulla dud)le 
u al ida d 	red ui ir la al ini e i ita cid o y ci un pe n sai' las de fi cien etas g'l ai i dula - 

res 	Se repli inird o todos los exuesos al iniCo 1 icii is, 	u 1 li'n r a los regímenes 
de 	lii ni hre o ilVU no, tei itel ido en e iii u ta el desa r rol lo del niiii i De grasas 
5' dardo :10-40 grs. diarios (1/2 grinno por kilo de peso ideal del ('ufo]'flln. 

se'gi'in Xoheu'ourt) ; los Iniluatos de e:n'h.iuuo serdn restringidos; las proteí-

has se ¡uirnuitirimn corno en los sujetos noimales. En el iuiñn no es necesaru 

1'estriuui'ir el agua, cotulo en el adulto. Ha utilizado la ti'oidi ni y los (liii-
ti'oI'enoles ; estos últimos han sido lijen tolei'ados, atnique 105 r€'sultid°s ni) 
lun n sido convincentes 

Valor diagnóstico del neumoquiste perivesiculat' 

Drcs. P. ('oiu/oiiuuuf, R. ('/urur1ou' o ('..l[. Boi'burou,ssu.—I)esi'rjheii 
el 5." caso de neumuuquisto jierivesiu'uhu ijno hu;i pernntdo (liagulostitar coui 

segu i' 1iu1 el quu st e lii ulfi t ico hiultIlo n a 1'. Xiii a de 11 a ños, In ja de padre 

alcolnilista y de madre tulieriulosa ( tallecida cualolo la niña tenía 3 unos) 

1 lennuptisis (iii año antes del lng)'e5i) y luego en el nios que titecedid o 
éste. 	('orno tenía ilesnutri'ii'uui I'ue enviada a la Colotuiu "Suot-1$ois'', don- 
de se i'onstatú estado genei'al niaio, taquitisino torai'tt'iu, iahi lez, a;re de 

sul u'itniento, tos sin expectoi'au'iún, sin disnea 	ahoiiihatniento toi'fieico iii- 
1 e lii 1' derec ho, s kod i snio su h la y teni 111', ma o icez Ita u i un desde el 2.' 0J 111 - 

iii) derecho huista el logado; !nau'i'ez axilai' e in I'iac-qiinosi. con hinuto 

iIei'ir convexo huau'ia aliajii y idenlro ; silencio l'eshiii'iitori(u uti toda la 

zulia nial e; ausencia de rniuluus aniu'ingles a la auscullau'i'in .Al exaflht'll ii-
dio,cóuno se uuluservú una grini sotn( iii u'ediundeiila • hiotnuugénea , ocupando el 

li'lntlo postetom ciii' dei'eilio, ion líntite snjicriuur cuuui\'exo ; touidi.i ile saco 

libe. Se glescat'tgS el ihiug'niístiio de 1 uhet'culosis y se eil\'ié 111 Itistititto de ('li-
nica Peihi'ifrii'u. Alhi, las cutit'i'eau'(iiines tubiei'u'ulínjea i'cpclivas tueroti ile- 

gal i\'as ; re;ui'cuiSn de ('assiini negativa. El 	'"ludio t';udiogrit lii) i'evehiS la 
lu'eseiuia de un iieunioi1niste perivusiu'nlai', por lo iii "e hlcguí ah diagnús-
leo de quiste bndStiu'ui ile! initioun, ine lité (Dii I'irinado (0 el 11(10 ojiera-

lirio. I'stndini las diversas ini ei'pru'iai'ione 	huuiogf'njcls PI'olillestls Pali 
ui'oulitg'i'ji'iij iii' este I'enuStuietigi, iultoitiiilo la de la eiiiilltucOioil de mi 

lii iunquio con iI u,pacio virtual ciii ti' la ]icrii(itístici y la VOsíi'tllu. cotno 
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ettl pa preparatoria de la ruptura espotitíi itea del (i.U.tí, II) ((OC deterittina 

Uit deceitO de la ten'.idii del líquido (1UÍStICO, 00v 1ii'didii tic peqeñas 

ca iitidadcs de líquido liiddti('O, a trnvé' de muro tisuris t'ii !a membrana 

terniiitativa 	el espa('i)) vesidul per;quistm('O se trInis turma, así. (ii 11111) ('11- 

vidad real, mds o menos evidente, q ue  pasa a ser ocupada p01' aire y pro- 

dure el neumoquiste perivesicular. La produeción de nuevas cantidades de 

líquido dentro del quiste, deternii;tando ti aumnetito de volunicii de é»te. 

'ucd e desalojar el ni re peri Vesi cOl al' y ita cer de.,apa recer la ini age 	del 

teunioquiste perivesicflhil y 

Púrpura crónica troinbocitopóuica Resultados de la esplenectOrnia 

Dres. A. koilríqu ('ostro it A Voipr.—Niito de ¡ 111105, que ingresa 

al 	It istit iitt de ('Ii tic a Pedid t rica e ti :tgo'to de 1 ¶1.15, oo  u ti 	li,drome de 

1 úri tuya hemorrdgica e ud u ica , col t roitil tocitol ni ja mu ai'cada, sigi to de L) uckt', 

coágulo i rret i'(tt't ji y ((OC se ('al'ac tti'i '¡iii in 1)01' Cilq ° .) 	' ''P' u 	ile- 

tequiales cutdneas y mucosas, cmi aliuttdnttes etiuiiiiosis de los miembro' 

y (1(1 tromtco. equintoSiS i'ilteldc'" y ciqiita . El ])l'Oce'-O -'t' Itahua iniciado 

a los 3 años de edad, pero so Italda tt'eittuado ett los i'tltiitto' U meses. 

(1 1nittto de llevar al etit'eritttt a utta .ittm:cidtt delicada. A pesar del trata-

imtientu médico, seVel'afllcttte aplicado duratite ti mese, el simtdrortte t'l'itticti 

y Iteniatológ'i'o i'otttiiiuiha agi'avdttdtist', 11(11' lo que se decidmd recurrir al 

a t'to qn irú rg'it'o . Pie para do co ti VI it ic ti t ciii et i te el e t t 1 erilIt t, mmdi a tite t ma mt 

tusio mies, se p va ct ucd la es pl e tt ecl Oil! ma , (.011 a tictesi a ge t t' val ti ('ter, (ihtt' 

ti iéti dose u it resul ti) do es >lé t td ido . ( ua 1ro ntt'ses des1 u(s de leal i Zit da la 

iittel'Vemlcidtt quirúrgica, las remisiones cluuiicaY Itimiltológicti eral! eviden- 

tes 	Comicluyeti que. en la act un lii ltd, tic ti te a 111111  it dr ni nl t'i'ó it ida t it lii- 

hot'itopémtica, grave y rebelde al Iratamietito ntédico, deliei'd j,rm'ti'l)l'se lii 

extirpación del 1)117.0, Iii que podri't dar exceleittes resultadts, al suprimir la 

iiipei'tromnhocitólisis espléttica, que existc ('it estos eitici'iiitts 



Sociedad Árgeiitiiia de Pediatría 

DECIMAQUINTA SESION CIEITIPICA: 23 de diciembre de 1936 

En la Casa de Expósitos a las 10.30 horas 

J'resule,,eui (le! Prof. ]J J.  (le! (]ar,°ii 

Sobre un caso de discondrosteosis 

Dte. . 	1 . (ittsso, J . ( . 	,t,wY S. St-iiei-e.--Des l>tiés de iiitt'r 
iii 11 (lV5(fl 8  idi de et a el! fermeda d en el a do Ita ( stS io han sido i  rec II tados 
(]()5 11110(s easoi), relataii la obsuivaeión del pr1I1nr caso vii la literatura 
médica estudiado vii el 10110. Se tel 1CI'C11 a 11101 iuua de ¡ a11O. ((tIC pre-
seh tu tili o a u i iso iii (liii ro ni iél i ci), ci)) 1) eort 1 11W 1 t( 1 sol Ile todo del svnw oto 
un esomiél i co (alitebra zo y 1ti vr ia ) . i it e ii da 1 (leI al roni idi iva ( ma lOS V 

ies ) y rel a ti vn acorto Une iito del 11 ZI Oil idi 	1)11) ¿10. y 11110. IOIS ) 	II al! miS- 
oj1.q meo te i  rese 1 it a tui gro II O It) it 1)111) vot o del cuello allatólilivo del ten uur 
501 ieIi cias de lo pl a tos ti 1) ial e en (1 Fén ni e y iii la ext reloj dad su erior de
la ti ida a deniuj s, la ext eeUu i (la d si e Fiar del I-adio y la lii 1 vii or ti el cd luto 
estdui alejada, de sii resptvtiva 	ntitulaeiotues 

Chancro primario tuberculcso de la piel 

I)re ..1 . ¡((It)! lIt5l!/y R. E. 	. —N 11111 de ltj liie-.Cs (1111 ¡ 1aees 
1llItes presviltó UI) proveso de 1)it011I'lcIitN geiieralizatlo (uratido benn t(ttI:k 
sus lesiones tIlilios 01111 III la reiiiiu l'rotital a dos dedos ole la vfllezfl de la 
teja izquierda. ((tt( 	lterslste  tst a(a bu ia llilStlI el tolliieii/.o de la 	ilisir- 

[liii stIii;1t111 OtitIs tiivtt 1 ,lebre diiiuitde VOFiOs (11115 (11)1  ) \ aparci-id 
(liii) atleiiitis !trtltlllivillar 1(111 jtetittliojtj. . 	Lui leiou1 liotital 1' 111111 1110( 

tavoiu lrl1gularnntIt e retlttiide ida del 1 iinaño de 11101 nnuieda de 5 etvs 
51111111(1 ulitertut pol. rosIta seittlieiiiuítiia 	iulolora . 	1 )ehajo de la costra. 
mudo t'ojit saligralite de :tsperto ISr1ii t li li vitotprt.iSti 	IIlití' revolio- 
r(I (ii el ititttie algttiite cteiiieitttt-. alilarillos ali.ii ulliiVO1es que 111111 cabeza 
tiv :d jite 

1 IltIadeuuiI(t lreI((i(111 du 	tlaolotix 1tii-.diva 	aleteo, iuii'ietiat 	y ieltri! 
Pil, del gaitiihtt : un se eltrlieitt mu 	«('u llittte, al 	ihittttt. 
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Se ext ip a la lesíÓ11 	 a 1 )jst un : su exa nICI i Ii it o k'gi eo ei - 

ti ti (a tui a 1 esiSij 1 uh)Cr(u 1 ((51) tI (1(11 	La a ut( )p5ia tie! (o! mvo inoculad)) (1)11 

pus extraído (lel ganglio es positiva 

Discusión: 1)ra S. Saf(o(oc.sIy. —lía vito (lo caos de chancro pn-

a rio tuhe 1(11 loso de ni U(O5il s : utio, el¡ ni a ¡iiiia de 12 a ti o,e 1 ¡ fl mucosa 

hucal, otto, el) uii iuno de 4 anos eii lii eaióijcuia lagrimal. 

1),. Sus .—l'iellSii (IUC  ¡)uSCa!1(lo 	 st,  eijconliarati ttlitcWs 

ol)'euvaciotles sinrilares.  

Granuloniatosis malígna con localizaciones óseas 

J)res. S. Su!0((H(.'/)/ !I T. .1 . O1i, 1.00 •__-__( 	puhlftado cii el iú- 

HICI() 4 de 10 "Archivos" ( abril 11937) póg 2(13) 

[)iscusión I)r. (ercioi.—FLtieie una o1)e1'Va(1ólj similar: 111110 (1111 

actualmente tiene 5 anos y cuyo ínnlesta r comenZó a lo II meses de edad, 
e'xtenioriz'indose imr  ganglios grandes el¡ 	 carotídeas y axi- 

¡i 	derer ¡la N o era (ube Fc ul oso iii ,i 1 u t co ( ha st a donde Puede  hin hin rse 
de síFilis). No presentaba alteraciones heniótica.. La biopsia peinntió 
sentar el diagnóstico. Todo terinii(ó despuís de ini 1 rataiiiiento radio 
term'ipico, recalci lica tite 	y :iiiti3i ilitico. 	lince resaltar ti silencio 11)101'- 

tna!rnetite largo de e4e ('1)51) tomeijlmido. 

1),u. Sol000csl,,.—Cree (lue el caso teIerido pr el I)r. Cervini poe-
(le ser un ¡it) togra inI oma si li lítico 

Malformación de vías biliares extraliepáticas. Ictericia generalizada por 
retención 

1)res .M. J. (le! (orril, J . L .)Iouse,ro/ pu-
blica cii este nómeio, pg. 348). 



Libros y resj 

ll'(l51'lO E INTEHPRETAC'iuN 1)E LA ACTIVIIL\D ('All)ILVAS- 

('IAH I)EL LA(TANTE YOH MAL . 	(7)10(1 Jiiycl S. T(Sis 'le 
doctorado, lis utg. Cordota 1937. 

La 	t it iv i d td ca rdit iva i u iai tic! lactalitc, io ha sido 0111 VOn 11(1 te es- 
1 ud a da, por 1 as di ti (U It a (le q oc sigil i tira pot 1(1' registra ii as. E xcepe 16 

lleehla de t rahajos eleetroeardiogr6tieos, ('1 resto de las Pxplolaeioiies car-

(!i(lvs('llltl'e. tille ofrece la literatura niulidial, e poro mello que ineXis-

tente. En ese «eiitido, la tesis del Dr. Sguri, es una soiiiesit V una 

ex 1ia oid iii a ri a denlostración de es i'uei'zo y cmi tei o El A. Ii fl reo lizmlo 	e u 
la 	la fedra de Fisiología ile la. Fin Versi dad de C6rd( dat— Oil mcl itu loso N.  

COMpleto estudiii de 1 as ca ca cteríst iras ini t cio ial e del a pa rato ea idi ovas-

rular del lattaiite, ((lii una proiii1lad cieitlífiia que honra al autor. 

Después de una breve ittiodtiiiioii siiltrt' las priiirijiales calieterís-

t t'tis del si steiiia , y 1(15 iii it i col a vida des del exa ni e it, el A. est odia en la 

Ill'iillert parte de su tesis, la exploiari6ii gi6fici tu' los inidos cardíncos. 

1 esrrihe la teciiiia de Irtl)a]ii viinihiza los tiaziios iiitteiudos. eiit-otiti'an- 

lb 	('Oil gia II trecui'iicia lii lactiit ites imiunales, li linirait] UI 11011115 qUe o!rt- 

('Cii tres ruidos por rielo, ilitevilietaildo el A. el tercer ruido, rollo provo-
c;-alo por el síst ole a une ular, 11(11 lo que 110 tI clii' st' 1 roil tui idi do ro ti el 
t erver vilido 	 del a di il tu, que ci A . liii ha ci uroitt va do cii el lOe- 

tan te. El estudio (id 	loitotil rdit 1(4111(1 it Pt' liii itt' lelo llOren (11)11 ('XII tt it nd 

a) 	la iIItiarj6n del sístol(,  velltnicuilti; h) la ituri;trión del diastole ; e) la 

dliilri6ll iiiiil sístiile (lilustliie ; (1) la neiariduu sístole tirIo. Si se ha regis-

1 cadi) siillliltljlleailleuute el ititlso de la fouutanela, ptlellt' teiarse ulla idea 

del período expulsivo ( ('utie (I rOluuietlze del iiiilo toiltallelar V III iltirlil-
i101i (1(1 2.' ruido). Si se iegislra siiiiull6lueltiiuellte ron el i'lt'rti'oíirdiogi'a- 

e iuiede tuller 111111 ile;i ile! 1 icilipo de exrilaiitSui lal('l(ti' del veiltrírti-

Ii' (coiiiieiizo del rniuiilejo venfrícubir t iiili'iieiuuil del 1.' ruido ). 'l'odo, 
estos ilatii.' .5011 (It' 1411111 iiiti'it's pitia lii iuitelfil'etai'ióll del rielo tanilía'o. 

t'pítuin Final de la tesis (III lii'. ic nra. 

Eii 	tI 2.' ca píllIlti, esltiilin la exlioi'acliSll gol tIra ile! pulso. 1hillli ,  

de elililillar la 	 de llllleliei 	1 ilizIulIlis de pulso i(llt101, 	'1 .\., Iii. 
liulsigtti' ihi' lus :tuleiias 	nt'ihiaiia 	y lien iérirs 	( fentonal, tibial) 	vahiéii- 
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t1O)' de manguitos neumatico' (1110 abrazan ('1 niiembro. Pero en el hie-

la iite exiSte Uit recurso mas eficaz para obtener trazados ai'teriales, y es 

recurrir al pulso de la tontanela hregmdtica. Encerradas cii la ea ja ósea 

del cróneo, las arteriolas encefalicts a cnda latido arterial provocan un 

iu'o tontanelar tdcilmeiite regitr:ihle y que presenta la cnracteristiias 

del pulso arterial. DeSde el punto de vi'.ta de su utilidad, sólo nos uuede 

iii formar sobre la regularidad de los latidos cardiacos; el trazado e 	i!ii- 

Jle en sus eoiitnriioR y carece de onda (lícrota evidente. 

Como re.ultido de exanielies tono V doct rocardiogr;uIicos y de la 

ohteiieión de trazados de pulso t'eiii,i'al, tibial V toiitanelar, practicados 

aislada o coiijuiitameiite en 144 laetante noiinales, el A. e.tudia en el 
er capítulo de su tesis, el ciclo iaríaeo del jacte iite. De.puós de istaljle- 

ele la Ii gel'a d ismi nne ió ti de la frecue lela ca rd í ala en l( ' 	rl niero ilias del 

n:iiinuento. SU aeeleracion post.ei'ior y C 'on(iiivacion su lenb' derrecimii'ii- 

el A., demuestra que la taquicaida del lacta nte se re: liza a expensa. 

de un acortamiento del diastiile. siendo - -rolativaniente--- ndís largo el 

sístole del lactante que el del adulto. Eso sei ja del ido a la rnaor dui'a-

idii del período expulsivo .isjólico en el l:otiiiie, (,casiOIiaiI(i - sienlpi' 

relativamente y ( 00 relación al adulto-- por un iiiayer vdutnen li,tolic0  

1 	ui ia mayor lentitud en la pici ni gaciói i del (stí lO nl o 	ent ricul a e. E st( 1 

último es confirmado por el :uutni' POI  los trazados ekeetro.'ardiO2j':'i1 idos, 

('11 los (1110  también ei i e nent ra —101110 normal cii el la cta i te— preiu ide-

Fa 1 icia VOl it ricul ai dere(li a. Este ú 1 titulo hecho va 1 ni si do descii t por (Ii le- 

ii'nte' 	 iu autores, siendo atrihble al aún e cao desarrollo del ventrículo 

izquierdo. 

No 	quei'etflos teriiiinai' ('sta íiota, sil ('Npi'esC i al nutor, nue-ti'as 

sinceras felicitaciones por su brillante tiaha,jo.—C. R. 

LOS CONCEPTOS SOBRE LA ('ONSTITUCION INDI\lI)UAL Y LA 

F1SlOP_TÜLOG1A I)EL LACTANTE . 	rizf ¿(i .1,01)0/. Edit. 

cimento. 192 pdg. Santiago d1' Chile, 19:33. 

('orno u ti a ,,iitt ii 1 iu idi i al esfue Izi i c1uu se re: liza en la n ied ici i ia iiiij 

denia, de llevar nuevamente la ilitei'lir(tacióli del enfeinio it Un (Oncelitii 

de Ui i Rl :nl, en contraposición al concepte de ('NcesiVli esqIit'flia t iza cióii (fui 

signifió el triunfo rópido de las ept'cializaciones. el A. iios brinda, desdi' 

Santiago de Chile, un brillante ,.tudio 	ohire las caractt'rística i,iortolo- 
Oj)( y funcionales ile los lactantes, desde el punto de vista de sos ci,i:di- 

cm 	i ies col ist it ucioi i a les. 

Es sabido la difícil tleliniitaiidii ile lo (liii'  Se eitiend'' fmi 

cid it ''. Para a Igu iii isa ut ,res re u hm lo exclusivo de los ca la cteres 1 ire- 

di tanes, pa va otros in flue i i ciada la a i1 ii it por los est i) i tui 	del i iiod iii a nl- 

hieiite, es aún un concepto en revi.idn, pero ini 110v e,i nieilo.s lien (ii 51!-

gestiones y posibilidades 3iala la clínica y la medicnia prdctica., ii contar 

el valor íni'alculahl(' que ua cllse de ('tu(1mos tienen para la loolicna 

iii especial los ti'alntjos olire herencia. 
La primera iii fitn'iii —•-l) pesar de ser tilia e,l:id il(:il para e.,t:L ii:vc- 
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tigacioties— aún iii) 11.1 sido suticientemeiite ctudiadíi lii este 'etitido. 
Existen algunos esfuerzos aislados en Alemania, Fraticia, y EE. UU., que 
el Dr.  . Ariztía recoge en cuidadosa hósqueda )iihliegrt'i fien, y amplía en 
ilteresantísimas observaciones, que revelan sus coiieeimientos médicos y 
la amplitud de su niterpretacióti clínica. 

La brevedad de la a iianiiieis, la presencia de sus a itecesores, ( pac1'e 
y abuelos), la falta de estímulos crónicus directos, la fácil determinación 

de los estímulos agudos (loe puedan obrar sobre el cuerpo del mcta tite, 
hacen de esta edad (le la vida, un campo ideal de experimentación mwra 

(leterni iii nr el n d que .j uega o los diferentes etimuios en la formación de 
las características morfológicas, tunciotiales y psíquicas del el,  vivo. Pei'o 
tic es sol a mente el i iiteré biol(51-ico lo que puede ofrecer al médico estas 
iii vcst iga rio lies. El con oc ini ir iito e za cte de estos coi cci  tos, 1i1 caracteriza-
ción de los diferentes tipos cotistitucioiiales, y de sus diferentes capar!-
da (les tea cc ion a les perni i ti ra! it al ni éd i i(i u ti a iii t erpreta cid u el ín ira más 
a 011111 a y i  ter lo tanto, ni a V( ti seguridti d terti pónt ira 

La obra del Dr. A riztía, es al, hermoso alegato cii ('st' sentidi. Des-
pués (le establecer Isfactores (leterniinantes de la constitución iidividnal. 
e 	A. ci it ra de Ile ho cii la (lcsc ri cié, i de lo, di fe re iit,es tipos co nst itur jO- 

nales del lactante, Paul lo q1(' 	Cii revista, las diferentes clasit'iea- 
ci oii es cxi st ci it es tara deterin iii iii ti 50 j luciO. los oid 5 indivados en it uest ro 
medio racial. indica así, la clasiticaci,n (le Sigaud, que conipretide cuatro 

categorías de tipos: el dige-.t i yo • el ni u rul a y, el ri- ira to rio, el cerebral 
y los tipos niixtos, (lelinutando claramente sus raia,cterísticals Y sus dife-
rentes iii (nc idti des reacrio O ities. 

En uui 30 	40 capítulo, el A. analiza las diferentes líticas de desairo- 
Ile 	y crer iii u cii te del la rt a u it e, segó it 	u con t it ució it y las alteraciones  
tinicionales a que estaui expuestos, por sus dilerentes tipos constitucioii:i-
es. Si los dos it  rimeros ca uit ulos deniuest.ra it cii el A., un a erudición ini-
att itt', en los (los ó It i un • se nos revela eolito uit rl ít tiro sagaz, que lince 

llonor a la imdi itt ría cliii, o a, y q o e ti o perni it e reco liii',, dar la 1 ect tira de 
(-ttl ohrai a los pediltrasnigentinos.—(' R. 

('Oi\IPLEJ() PlUMA li lo TUEEl (LOSO DE LA PiEL EN LA 
INFANCIA. LA  PIEL, I1EFTA DE EY'l'RAD,\ I)E LA T[-
REHCULOSI 5 . A )tierie( A . ]Iiiija1/ioi. Tesis de doctorado. Bs. A.. 
1 ):lb. 

La nuoiiografía del Dr. i\Iagalliaes, es la prinicra sobre vi tenia, ('ti 
ti Argentina, y una de las l)oras, que se le lino dedicado cii el niuuidi 

esta, selti cotusideiación es baistanit'. ictra  sentihai It, a, la atención prefe-
re o te de los ped itt i.a s y cii ge i i ciii i a los que siguen la evol nciói i del es-
11(1 io (le (tsC vampo iii mci iso de tui vest iga iio ti que ti trece la tilbervillois.  

El autor divide sil t rahaki ('ti 5 capítulos titulados 

1." Exposición 

 

de 	bis lostitria, clínicits pci stuitdcs 	síntesis de las 
otras cuatro, ciini,nijt;nlais cli i,uest ni 
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2.' Breve reeña de la,  di-tiiita puerta' de entrada de la u}iercuIois, 

esI)eeialmente de la entánea. 

3. 	Sobre las (luaPteristitas del ('01111(1(3(1 putaneo. 

4.' Conelusiones. 

).' IHlistoi'ia e.tudio de la (iisUÍ'.t1Pfl y bibliografía 

Comienza poe'. ('«t(' tI'al)ajO, roii la exposición d('tllada de los do' 

-a os que obervó1 )I'I's( u ial niei i te, a ('1 iii }i 1111 dii d isi' las 1(03 ii,et iva 5 lii st O l 1! 

Plílileas, (le fotografías de los eofermito-. V ('Xt'('lCiit('5 mii'rofütogratía 

del ehanei'o tubereulo.o iii('ial 	amilos ea-o 	tU('!'011 tratad i" (uinirgi(1- 

nieiite ('00 resultados satistai'torio.. Se sigue la 'dntesis de lo> otros 4 ('1i 

.os similares puhli('ados (91 ('1 liai 	(1.''. 1)r. F. de Filippi : 2.'', I)r. M. 

Oliver ;3.' y 4'', I)r. R. Cibuls Aguirre), para ann'izai' luego las disti-

tas piiei'tas de entrada de la tulwruh isis, y espe('ia Impute la puta oca 

en este puto el a ut ir insiste ('Ii la posibilidad de que el hapilo no d'je 

Ii uel la algo u a a su liii  so mr la 1) ie! . Coii -1 deja, i ono la mayo11 a de los 

autores, que ('5 (Ii liii l quita i' a la vía iIl'oloopuliooiilir 	ii en orille i lii 	1'- 

tau ci a, cornIl plierta de ('1 it ra la de la t ube ri' ul os i ., 101.0 que 	P P) ((II - 

dera u cia numa , tía ce des' uidau' un poco las otra Ví II \ especia lnic' o te 

la i'utauiea. de la que "1111 sido uF'ienti' hablar de ella, para useitar va- 

rias Ohl'Va('ione' 	( Counbv, 1930). 

Pide, pues. que se piense nid a menudo en el coniplejo primario tu-

Io'i'cu loso de la piel, en la seguridad de que 1 ial ud entonces uunIeI'oso ca - 

ti ueVos que ('OflIuli 1(1) u'. 1  uesto que la les 1 () II 1' 11 iii it va i  uede 	i1 sa 1 

desapercibida o ser ('rl'óneafliente ciasitipada porque Se olvida sii exi-teii- 

CIII. 

Al 	desu' rl h' el co lii pl ejo tul uu' oil lOs)) P11 t d i'i. recuerd a rnii\' ' lIc al- 

JilInte, los puntos siguientes: 1.'', que luiv una lesión ('II el pwito ).(' lii- 

traila (el cha liceo tuberculoso) y una adenol ial la ,'ecuiidai'ii 	((01' apare- 

('1' a las tres senoi u as del ('Ion) ('lo ) (ll1P tIP iide I ea 5(9 tica rse y hacer t'ís- 

tulas 2.'', que el chancro de inoculación e g'eneraluneuite I'iuneo 	''. qi' 

Se 	localiza coil ) relere ncii ('II as regiones expuestas, (no toiiia cli elle!1t11 

los chancros penianos pi'nvoi'ados por el ritual de la 1 - ircnn'isión ) : y 

4 ', que no se observa i i tan solo ('II ni mo is, ('01110 1' 0(1 iera )' u'eei'se, sino que 

e- 	flluV luce UI'! itt' t a iiihi i 1 1'!) ario It r>., (30 ('a SOS sol) it' —107 liii liZa ilos 

Al 	lii 1)11)1' de la at a tom la 1 ai lógi ea, (li st i n gu(' ei it re los  lasos de 

111'1nl i t'pi'ciói i verdadera y 1 o 	de i'ei II leer' «lii; ('st 11 di t iii li))! i no es po - 

si b e por (It r! parte l'll('l'a de¡ pi' iludo a gudi 

En cuaiito al mndo de contagio, él puede se!' muy,  viriahde : a través 

de las hiendas oprratorias 0 110, iiou' la vaeiuiación ailtiVal'ióIi('Il, lii' dei'-

Inatosis, pol' la piel sinia 11 tu'avés de las glándulas udoriparas y sebáceas 
y f'i!lallni'llte sin pw'rta de ('litu'ad:l apau'ente ( complejo decapitado) 

El 	lilodo (le cotitagio uiiás tl'eeu('llte Cli la in la leía siria el 11(50, \' 

OiUl de los do,. ('11505 del autor, presentaba su le'.ióii c1i lIlia lIie,jillIi, ti'1i 

táiidose de (1111! ('l'iItttIi'a ''que ('111 iiuIflI!dli y besada 1101'  todo i'l ilíii'i'iO''. 

E5t lid ia 1 ueg'o ('u idadosa OIP lite, la ev d ile id II (le la ('u tei'u ieda d y en 

('Palito a st! 111'011óSticO eonu'Iuvi' diciendo: "1.1) 	pl'iulioili li'cc ido liiln'ru'u- 
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losa 11 tlilVéS (11' la ¡)¡el tiene InI llrIIdstieO l'elativalnent(' heiigtio,eti l(( 

lacan t es ni ayores de cliii t ro flieses'. 

Es liluy el)niPl(tO (1 c111)itiilo sobre diagn6tico dib'rein'ial, i1:I'alldo 
('II revista todas aquella.s afecriones (IllC 1)Iie(lell ( llliZií -. ser ('O) fuIIdidzls 
euii la (l1i(' s(' e.! tulia 	('ha IdO 'itijtidI), i'lia hero lIla 11(1(1, (l)itelioma cu- 

laileo, esI)0l'Oti'lI'osis, uIc('l'adiIIII('5 tIaulo'iliI'as, 1)iO(ICI'liiitiS, iidtOlit!S iii-

Hanlatoria,  ha i ale., un jonias, linfosareoinas etc. 

Ei 1 1(1 que se le i ei'e al t ea tu mi e jito, e! ¡i utor luego de en uniera t las 
rnzo (lIs que lldll('1'Il los III it i dallaS del t ea t am ien tu médico y los argila len-

tos que Illiblan a favor de la iiiterveocidii (l1ii'i'1i'gic11, e proiluilcia abier-

llIflIelIte 1)01' (sil' I'Iltiil)O, anlidielldo siii embargo, que no debe decuidarse 

e II iui gui II fll( )nil lIto, el regi roel dietético de tI (11(11) a 1 alse de vita mii as. 
('al (jI 1, t'c')s tIllo (di el a de GerSI III - Ile reo a iiii- Sa nei'bi'ucli ) :1 deni (is de la jira - 
(liadinil ('OIl los Ultravioletas. 

El libro ternullia ('OIl Oil re1IIIICII de las cOuldlUsiOIlCs y 11)1 eXtcIISO 

11 )11 ita (1(1 ¡Ii hl i (Igrií fi ('0 11 uilPI 1 de pasar revi st a et 1 i'i i ida sIn tesis a las 

('OIIIUIIIdlII'iOuíes extrati jetas, (pie foriniiii la casuística lutUildilli sobi'e este 

('1) ji ít (III) de la tu bei'cnlosi,, 

Debernos ('(('1) (lucera 1 1)i'. Ma ga Ii a es, III a ('la rl da ti poco t'recue iite 

( a ni la oi'deII a en') II V (xl H (si ti lí II de lo, 1 ec lios que vompone el nia ten! de 
SU 	tesis, a sí coin i ('al ladi dad pedajSgica pa lii 11 u'e.se II tarlos, de iii aIlel'a que 

sea n leídos con i lIte l'S Ç ('OIl 	Ii'O\ ('ChI). 

('leemos (jilO este libio, V11le, 11(1 tau solo poi' e! 111(11)10 de (hitos hi-
II ogrS jicos que (Id1 W P°5t'" toda 11011 og la fía, 5i no y u iuy es lecia lmt' u - 

te, por CI lico aporte persollal (IUC  sIl autor le lii con fjdoJ G. O. 

TlL\T.MIENT() hIEL PIE ZA\lH() \'AEI1S EQU1NI 1 CONGE-
Nl T() . ( 'Ii5),( J''/o'is ,lJan,u'f, i'els . i\lexit'o. D. E. i 91U. 

El A. 11111'e (III Itltere-.ante y ('Illllpleto estudio de &sta a tee('ill cii la 

illtllIlcill. En sus distintos ('apitnlos SP Ilota 1i 111(11 l101'nht)I'IltadO V CI uüi-
pl io criterio, pa ('11 seii a Ial' lo verda(11 ra (Ile lIte i'it i 1. ('II el t 111 t 11111 ie oto de la 
(11' t'oi'niii ('11') II del Pie. E II tic los 11111lt05 lO i'i 5 su lic lItes ile SUS ('(1Il' IiSiOlIdS. 

('IIti'esacallIo. II) sig'niellte : 'estI lleh)i'Ondld aparece ('II nI) 43 	- de los 
llijos 	11'i1iOgéIlitos, V ('II 1111 25 % sC ell('Iiellli 1)11 llulteeedelltes familiares 

e 	esta Ile 11111)1(111(1. E II la  gil II iii ayorí a de los clisos, se joied ' Ohtt'li el' 
('uu'acioll 1101' la nlaniplllacidll siiiijlc, siellilII'c que se 1)11(1' de ('1) FerInos 

iileIloI'es de 4 hilOs, CO1lIldo ('Nisteli iltei'II'iolIe5 ii'h)VCS de 1115 IIai'tes  1(1111-

(1115 0 del esqueleto, Iits illtei'\'Plli'IIIIIeS (liIii'uiI'iI('a5  serol las itIliluis (PR 

logreil 111 co I're('(' ioit. Los a IlIratl)s (Iu'topédicos. solo sirven oarll lijar " 

('ollsolidau' la I'lil'adióIl lograda p01' ('nalquier procedimit'Ilto''.—('. R. 

(1)N'I'Hhlfl'('ION .\L l3'l't'l)l() DEL S1Nl)E()\Il' '1'O"[('t) 1)E1 

l\(''I'.N'l'l', 	,5'(( 	1! i'I i(i 	1 e/aro .11. (11'. Tesis (11' (hI('(((l'll(I)(, 176 joie' 

111 	sitIo ('stIldihIIhl 	('III II' 	IlO.",I(t lOs, 	1'! 	'lIRil'011h(' 	tI}\lI'(( del 
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ia(t;itit(, con la amplitud ('Oil que lo ha llecho (1 l)i. San Mtrt'iii (it '.ii 

it is de (lo'te)rado.Aveiita.ja(io eIi.)i)ulo (1(1 1 Ir. 	rli\Voizei. hace liet.ii' 

ti 	la es('Ueia (iii epie se Ii ti le (liii ti di), al of l'crer oS u ti iii vest Igari II ('iii dti - 

doa a través de la literatura mundial de lüs modernos (on(Ppteis sobre 

ti etiopatogenia del si ndronie Y liii U ohsel'Vtiridi i vii ti lea fina e i tel igente 

dv 	los e'ti 505 ¡(((1' el ol ser VII dos. 
Es una enravtcrístiea de estos nititnos anos. el esfuerzo colistantv 

nc 	se i•eti 1 iza cii d iteren tes 11:1  í5 's 	oit a a ('lavar las ('ansas le! sindroniv  

toxico del lactante y tratar así de relniar la altas vifi'as de moi'ttilidtid 
(pie aún acusa esta enfermedad. De todos esos e fuerzo-'. algi'in reuItado 

está nhteiiieiid() los e'oiieeptos de la intee'eiemn iitet ial, de la dE'sln-
dra tae'ie5n sim pie, de la in toxicacieuii a linient ivia, voltio cinisantes di'ectos 
y aislados de la toxicosis infantil van siendo eliiiiinadees la etiopatogeitia 
es 	mm pleja y la deshid rata ('idI i el dañe i al i niei it lelo. la  iii tecrió (1 y el 

colapso cardiovasi'ular con la anoxemia eoiisigeiiente, juegal rada uno su 

Iii pcI 	h1l 1 cumulo vicioso dif'iei 1 dv dehinii tai' Peto el la het' poe lid 
etahleeer esa complejidad, y dentro de ella la importancia tIc i'tiela 
lae'tor coadyuvante y cii especial la del COlal)s() e'írculatorio, 00 mutuO 
U it ('tiUsil tite (1 recto, sitio corno UI! ITIU u ten edol' del i od reinie, 1! an a pi n'tti do 
Ulu avance eXtrtI(l'dilitil'je) en Iti actitud lerapéutica a a frontai'. l't,relitz, 
ci EE. I'U. y ScinlI, en Aleniieia, 1(1 bali ilernn,tradoc al ohtner baja-

apreciables en las cifras de mortalitiacl, al niodi tutu' iti(hlt'tilfll('llt(' el ti'a-
tamielitfl clásico de la toxieosi, con el aporte etudovonoso de sueros en 
(ti iiti (md a precí tibie, i titen t ti 11(10 a sí tiivj ((la 1' ci esta ele i de schoc ci le u la - 
tedio Y e! esttido de ticidois, al que 5C intentti tatobieit ('i)lijCll't(1' e'Olt 
ulla dieta inicial rica en hidratos de carbono, evitando así, el t1VUII() exce-

sivo a que ex1(e)IuÍa la dieta hídrica tihisoiutti. 

Todo ese estuerzo de la pediatría niodeinti, ]la sido recogido 1(01' el 
Dr. San Martín en su intereante monografía. Los capítulos —sobre to-
do— que tratan del metabolismo del agua y del equilil)rio árido básico 
cmi el lactante, y de las variaciones que experi iiieiuta it cii el siiueiu'ome tú-
XlcO, son de un imitem'és extraordinario por los mederitos e'oliceh)tos  que se 
i'xpoiueti y  SU aplietivión en la etiopatogenla de la toxictisis. 

No menos iiiteresaiitc es la Ie('tura de los casos ('líIuie'O5. pt'eeutados 
1)01' el A. —sobre ttitIoi por el estudio humoral que do- ellos se hace— Y 
el 	e'a pítulo dedicado al tu'atarmuente) de ite toxicosis, dciii de se expc (Ccii las 
di fei'en tes téi' tu ica 	teta pént i 'as, lo- conceptos si iii re Iti a dm111 ist uto' i dii tic 
lodratos de ('1111)0110 en la dieta itin'ial, y la diviisidtid de alimento- mdi-
'ados en Itt reeonst luco' i el ti ti! i mcii tic ja —( R. 



Análisis de Revistas (') 

BIOLOGIA. - PATOLOGIA GENERAL 

G. HAl0N, Cu. Gi;ixi•:x, R. Hiciiou y (' u. Pr NFQOIX. .ohre el il(rro//1 
ile ¡(1 ¡1/ (U (III 1(1(1(1 O)I(iI il,Ti((( co  tl (U (50 (10 1(1 II (HItod ¡ II ((terapia esta fi/o-
((;C0i(0 (( el hombre.'''t 	Uendu,  de la S. de Iliol, de Puuii". 
1936: 123: 56. ( Aniuljsis pm A. Un ¡vi:. "Ana. de Derm. et Sypli". 
1937: 8 : 237). 

La 	pd UvE uui 	de la ai tito xii a e peví Viva, 	siuprel i a de des de l 
7. ilía (lespU(5 de uuia itlV000j'Hi iinfta de uiiiatoxiir. 

La mejor inmunidad se ohtieiie voii 3 1IIVevvi011C, 1(01  ejeniilo. 1 4. 
y 2 0.1. iieviias eoii 2 u 	días de interValo. T\UvVils ilV000iOlies no ele- 

van mas que lentnniente, y de una manera iiivoietuuiite, In tasa de la an-

titoxina. La tasa muixima de antitoxilla permainse estable en general al-

gunas semanas, luego deereve lentaniente, peri> manteniéndose muy upe-

rioi a la inniuiiidad antit('ixi(a natural, tres meses irlas tarde. 

La iiivevvióii imultmnea de una vavuna titoparatítiva, determina la 

i0oduvii(ii de una tasa de antitoxina aiiii unís e!evada lino  la iuVetxi(oi 
de a i>atoxiiia sola. 

'01110 en toda iliniuniyaij(i( antitíxiva, exiilen ditei'eiiiias iiidividui-
li5 ioiisideiahles en la produveión de la antitoxina esta lilov'i'civ. 

A. Sl:i,il:K Azzi y A. iii:!. Foii.:. J'.'stiUllO (/1 /o espevi oulail. (/t la ib 
1(1(10 /1(1> 	 Se fick - I',rol . ' A ivii. de Med . In ta nf jI '', 	1 la ha Oil 
1937 : 6 : 1 (). 

1 	El estudio Vué Ijeelio sohie un grupo de 451 individuos. de Io 

vn>les 100 (mii vliuiivaiiioiute nominales, v Vl 	portadores de piovosos (tilO 
no guardan reliviín alguinu voil la sílilis. 

2. 	En 7 de los olínivameute oomniiiles. la  nav>níii Fué positiva e las 
i'xíiieiies selologivos e ilVesO IiOIOil05 iealii.idns vii padiv, abuelos y 
lIemniiiios, comprobaron ('II totlos (lbs, 1;> existeiu:a de sítili- 

1 ) 	'lodos los t raiitijos inilivalos 0011 (iii nst0its 	1 	eFl 'SlTi 1 0l1 	1 
itilois iilfiI10li}iU'(j(;o5 
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3.° 	De los 3a1 pacientes de afe('ciotie (liV(i 5i1, Uli p1ueno nifliero 

d i'S resulta (1 	n )sit i vn : un est ud ji, cuid adno nc los ini stnt ». ir rt o it id de- 

itiostrar que se trataba de una coexistetl(ia de sífilis. 

4. 	En dos casos de pian o frambesia, la reacción dió resultado lo- 

silivo : en diez ra.sos de paludismo, sólo en litIo se obtuvo reaecióti po.i-

tiva se trataba verosirm!mente de un hcredoio. pecí tiro. 

5.' Las AA. insisten en la niesidad de un examen cuidadoso del 

pacietite, y un balance nutiucioso de los atttecedente, para interpretar 
cerrec fa titen te e! valor (le la rea e tó it serol óg 

.J. J. .1!. 

FIlio it.i. La aeeióii °o, itro'' nr'! e.slreptoeoco de la erii pelo sobre olçju-

'q.s fracciones nln' /,i/j,s pet obleiinini ccii curios ruso/erutes (2•fl  nota). 

"La Pediatria'', ( Nilpoles  ) . 1937: 45: 123. 

El autor Ita experimentado invitro la iii&ioti (lel estreptocopi de la 

et'isi,ela, sohi,e algunas fraceioite de bilis seca. olitetiida con varios disol- 

ventes. E u ha se a las it umerosa s liiísquela Ini 1 e ci ológica -, ion u U( 	fi e- 

niando la existencia de utia iii flueiiuia udnlndot'a sobre :1 desarrollo del 

gerni en. l u e i  a it e de u ti a de esta fra crin ti is. 

.1. ('o 

A . M.I N VI l.t.E. La ;o /t n/! ro' jo/e fu dr la li: solar dr Po rl fi id, () regón 

Mlii ida por el niétodo del a '¡u! de met i 1 citOtt reto ti ti . "A ti i ..J) UltI. it 

l)is. of ('laldr.'. 1937 : 53 : 39. 

Existen relacioties recíprocas entre la cxitetncia de iioeiidios de 1)us-

(1ue5 y preripitaujóti pluvial 1)01' utia parte, y porcentaje de ra(lia(iones 

ultravioletas por otra. 

Entre las 10 y 14 horas, se reciten ii 44.5 Va de las t'adiii'iones ui 

ti a vio! etas (le! ti 'la cii tero. D ura ti te esas 3 loca., el porcentaje fuó de 

2.76 utndades. La temperatura media al mediodía fué de 54.3 F. 

Se despretide que utilizando esas limas, puede trattiise el raí1uiti 
flO) durante todo el ano, en ea regiólI de los E E. 

F. 'Ir' J'ilIJlpí. 

M. HAPO1'Oli'[ \• J. S't'ois. J?roc'cjoiies ron.seeutiras o /o l)i!/('i'Cii5?i iutro-

in uscular de s'In!Jre total. "AOL Jourti nf Dis. of Chili!r.". 1937 : 53 : 471. 

De iiii gru'lo de 1341 intios, que recibietoti niVeí'ciotIestitrItnusuuia-

res de sangre total citratada, 52 presentaron fiebre, ma letar y leucocit 
si 	co ti iii fI a ni ación, en ini en niieii t o y dolor en tI 1 uga i' de la i tiveecitui i 

i'eaenió ti que a pa ten ió de 2 a it) día.s, i'o ti u 	i ti 	pr meil i O de 5 y 7/1(1 di 

día despuós de la ittveceióii. Estos sítitomas dura ron de 2 a 7 días ( pro-
al iditi :i Y 1/9 (lÍhi ) Y tio de,j a ro u vestigios. 

La reaecjólu fué itidepetidieiite (it'l sexo, edad y color. 

Se itivestigarotu los grupos sa tiguítlens de 17 tu inos y de lo, dadnrir- 
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Et' 	4 ohe' los uas N, ]fl,' u(l ulas dii tladi ir 	rail  
Jvi rile 

tit' I1I i: le ('ttt,' 17 iiiiíos, roittuiiíiiit ltaiiioIiilO1s nani lo 

if u»1' iii 05 tiu'1 tia ci 01'. 

Se estudit ('1 	 signifivado (le í"ttt, lialin'igo. 

(Rrstttnra (le 1(15 _-Ll .) 

0. PAyAN y C. Mono, Fds/ou O !/ f/IUeOs0 ('ti atujre büjo la it! fluc)ue/a 'le Io 
rae/os ullrau'wlctas "Rjv. di ('liii. l'ed.'', 	Floi'enuia). 1917 35: 1. 

La (li.)aridad de los Ii'ahajos puhIivado al iesperto. ita itiovido a los 
a utores a et s't U al' investigaciones propias, ('1)11 lilia ti' II ita a (lerua da, e fpt'-
toando sUS expel'ieiu'ias en nií'ios y en Conejos. La sangre su exti'ajo (it' 
la 	Venta tIc los (1ed05, 5 ('.1', meir la de a rteri al y \'e to 

Li ts a ut (les estudiamil el (('11(11' de g'l u rosa y t'ñs foto uit estas c'ttiid - 
('iOn('s ('tI 14 itd'ios 110 t'aquíliros, t'oii il'i'Ildja('jonus U. \'., durante 2. 4, Fi, 
8, flliiiUtos, a 50 t'in,, y en 10 ('oliejio. ilui'ant' 5, 15, :ft) y 45 nhiitntos; ah-
1) í, ile 12 ilotas, se ex t la lo n 1 igre a ntes y des i tts de la i ita d iauiÓn. 

Li ts a utores i'oni y  i'ol 011011 qUe las imulinchulto a ¡t'c ueii as doi s, ta t - 
ta 	para los iii nos ('((1111) uit los roneji is, p1'0vorar0n g'enera lmeote a unleilto 
del t'6sfoi'o y (lism iti uuióii de la gluretiva . (' Un ndo la irra&liaridn eta ola-
yor, se (dsel'Varon datos opuestos. 

Las 	irradja('jones et'ertuadas en el suero, ('Oil 111111 t&itic'a ('spQt'iil l 
para t'\'itai' su tt'a iistorniat'iñn, (liei'Oi 	roi:staitteiriritte auioeitto del t'ñ- 
foro illorgánico. 

Los ali(oi'es admiten i'ii COO5C('11en('ia, la existenria de una i'strerlia 
lela 'u'ti i en el i'oii ten ido del i'ós 1010 Y III gI O('05l1 t'it la saligre, a I'i O CO 
SUS Vltriarioltes hajo la iitfluenri:t ile lo R. U. V. 

METABOLIS1O, --- ALIMENTACION 

G. S('Hut;iiiEn. Álquttos errores roer/rotes ro le alinteotoei(;n 'It lat'totu. 
''La Ped. Prat.", París). 1937 : %5 : 24. 

Iii ('e re lete it ('i a S , a u ti t iii 1 ni , o de Lesilé y i i ha tlea 11-1) tintas. sobre 
''reglas geilerales y liases l'isiológira de la al itttet t (arion en la ln'iitiera jo-
la Oria,'', doiide estos AA. millen de i'elieve la tio'nuit Futidatiteiital que 

lodos los pi'nrediniettos 1)21ra t'alrulai', la l'arioit alint'ittiria de los iiuio 
(it' la pl'iniera infalicia, ini deben 5(0' tomados al pie de la lelia, Sitio oit 
siderados siiitili'iitente t'Oitio esqUentn it pitillos de reparo, siendo indis-

loosahle i'onti'olar por la hiluuza, i una raeit'tui leñriro deterituitiada, sil- 
listare o ito, las oe('esjilaul('s de rier intienlo ili'l niño, La 	tablas no tl:iit 
Sitio ti l'i's ti'dric'as, V ('It la pi'ío(it'i, itnes(ra u'tuiuliu'ta del)(' itt llueiiriat'se 
flor tI :tspt'i'to del lilito, sil i'slmlo di' sal it'ai'ritmn, su rnrv:t de 	u 
íiIttl'ioitalniettlo ulitesi ilt), sus it'llrt'!llites 	'iitaiiet, ele. 	S. pru,cilla varios 
¿',ii'itlpluts ui' ohsi'i'\'au'jñn rtui'riettlu', que le pei'iinleit "eiiitltr :tlinttos t'i'o- 
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'- 	y que ci simple hueii sentido Ii / pierde ja loas sus de roel o e ('II 	ueri- 

tuli ura. 
B. /'o,:. 

A. A. J 	uoi.ni y Iii. 1. Buooi is. Ji(iO(i0I (le 1(1 ((/iúi('(i teió 	(1)1/ (01/le 7/ 

/iiitio ('Ji, el iiiño. "La Seiii .Mé(1.', ( ,• A.. ) . 1947 : 44: 494. 

1 a rti 1' (101 si'xto 1)1 e, la 1 ('(117 (lOja de ser Un al miO! it o sU lii' 1011 te. a ('('e-

sita Ii do el ri 110 1 ia ia su d'sa rrol lo el aporte de fllO t e rial (' (ltw d le ho al i 1110/1 fo 

ito puede ploporemi/liar. Los AA 	idflhitell la 1nriti lige'.tibiiidad de 

la 	('1/rite y del Ii llevo e Ii los dI ti laos flieSeS del ] rimel a iiii. 	Liis jugos 

digestivos del limo eoiitmeiieii iiesde el iiacmnimclito todos lo, eleinelitos (1110 

liii 1111 fliOs ('ti el a (1111 to, y fa II sólo -i' tinta de dii ere nema ella 1 it it a iva.. La 

ca roo y el huevo excita ti la ei'rec mdi / (le los ugos iligesti vos. Los A A . hiiin 

realizado el OXIiliieIl i.'oprológi(o de numerosos niños eii el i'iitino Irnestre, 

sonipt i ilos fl ui i a alinientavi0n a dei ua u fl 1011 vartiv y 1 tuevi 1. Los re nl t a do5 

ohteiu dos (lemost.raron la p'  l'eeta digest ibilida u de la 	t ihirii s IliuscUlli FeS 

y de las sushstaneias grans. El niño necesita4 .5)) grs. de proteína por día 

Y por kilo de 11051/, de la., cuale, el 7)) % del ie 501' de o rIgol i at ion 1. i'er 

110 5011) tiene irnpoi'tancia la cillitidad ile proteíiias, sino taulibiéll su alto 

valor biológico que lince de estos 1iliitieiitos, la earlie especialmente. un 

111011 to II ('('esa rio 101 1,11 iroveer los a liii i i tui i'idos iii di 	isilbI ls. 

El delicit del lneri'o ('0 11111) aliltientavión exclusivamente lñctca seri'i sOti-

tido a partir del sexto lites, por el agota mieilto de la r('erVi liepdtii'a y la 

escasez de su aporto por la leche. Las neieidades de berro del niño hasta 

los cinco años oscilan de U a 8 miligramos diarios. - El, el régi no' a 1101,111111 

el 5)) % del Ii merri / delue ser de un geu i a ti inial 

Cuando el inño comienza a pararse y a anda i' el equ0eto sut re un ant ivo 

proceso de osifi ación y i'onsolidacióii que exige lauiihmémi un mayor aporte de 

ea icio y fós foro. De esto se i a ti e re la 1111 prii't ni 1 e a ile 111 a diii i i ist ra cid II de la 

\'onia de huevo 1/01'  el aporte de nnnerales. 

Los AA. sintetizan su trabajo diciendo (1110 del lloVeilO 81 décimo liTeS, 

el tu ño, deheró ingerir un a al i me u t a ('itt a base de 1 eche. 1 ia ri ji s, ve id ura 

legumbres, fi'ut as y los primeros t a i it eos de 11) al in ion t a cid it ¡ni tun 1 el, Iii 

que se refiere a ('ame y llUeVo, 1/ala  que esté en condieioiii's de tolerar la 

a limentacióti del hombre, siendci su paso graduado y iiliri' de iicidentes 
moi'hosos y )0I' ot ni parte., pa la (1410  t'etiba los iportes iii dispc 'uisil hules a sU 

110511111(111) ti ornial. 
.1. J. .1[. 

J. P. (lniuMix. I)0('iaCió)I Ie la oh ,uieiitaeuoiu (u/u ('ii//ii' fi 1/ ile/u, / // it 

i/iii'u. "La 8(111. Méd.", (Es, A5.). 1937: 44: 227. 

('onieiutatido el art'ieulo anterior, e) ProF. (iai'ralian uiililiFiet:i, (j11( 

el «iimiimoistto teniloani> de callo' y huevo 81 lactante es prescrilutl/ ,\'l/ 

habitualmente por nlln'lios de noestros pediatmas. El A. acostunibra a 

iniliear que se dé caldo de el/une a los SOis V medio a siete meses, y yOliifl 

iii' llu 	y evo 	jugo de carne a los diez nieses. Entre lOs iluiie y quilci' liiees. 
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((lllielIZlt (5)11 J)OIIO e llig'ad(( ilSa(lO, V ('II algIllios 0a0,, taiiihieíi ((II 

(le Vaea Esta geceralmeicte la da después de lo quince meses. No olo.tante 
O ás (le 11101 vez ha empleado, sin i lcoliveccieiitvs, (tichas carnes \ ví'reras, 
antes del a no de edad. Pero (ti1 'ci'ioittaein moderna debe ser aplicada 
con medida y hUel) juicio. ''Fila sido testigo (le ifl(OnVe 1 1(IitCs Sel'iOs (lehi- 

dos a la obsti nación del médico, de manten erse a la moda'' El huevo 
litas de utia VPZ III) es tolerado, lo IfliSflio que el jugo de carne. 

No hay duda que en numerosos casos, sin ajustarse del todo a los pro-

((dimieittos alemanes y a glosa,jocies se ohtiencii óptimos resultados (O!) 

una dietética bien dirigida : pI0Vi1ói1 debida (le la cantidad de leche, admi-

oistracióit temprana de cereales y verduras y provisión soplemetitaria de 
vitaminas A, C y D. 

Cree (hilO es discutible, que importe multo administrar muy temprano 
el lluevo y la carite, por lo que se re fiero a las pi'oteínas, siendo que lo 

ieche aporta excelentes albúminas (Mac Collum y Siinntonds) El Sllflhi-

nistro precoz (le yema de huevo interesa, como es abido. por el aporte 
de 	vitaminas, lipoides N, hierro, rua que por las J)rot cíltas En lo que 
se 	refiero a la 11 rl cvisió it de sal 	del le de,tilcarse la iniportalicia de ls 

verd u ras y de los cerca les í itt eir 	E ti cuallio a lo re fere it te :tl hierro, 

puede también proveérselo como stipleniei fo eic forma iliOrgónica, mez-
el a do a la 1 eche, si it inconvenientes. Ca be p reco iii zar, p lies, además de la 

pi ((visióli temprana (le huevo y carne para el lactante, lo relativo a la can-
tillad de bel te, verdu ras y cerca les, 1(1 q 110 t 11111(000 está sufici el itom (lite 
cli tundido ('litre nosotros.' 

J. J. .11. 

* G. A. Scrii.ivoxn. 	ob,'e alquoos aspectos (le la oliinec'/oioo (l11flCia/  del 
/aetac,te ._ 1 pro posito (le la 10(1(1' h' toca. "La Sem .Méd.", ( Bs .As.}. 

44: (117. 

Eti uii extenso artículo el autor rol iere lo eotccerttiettte ah puilti, (1 :1-

hileciecido algunas norlilas prácticas. 

VITAMINAS. - AVITAMINOStS 

T. E. Snirplí,  y C. I-Iliisclil)i:IO1ER. 7'rnticoeilo,s,s producido jur (00 

la ¿((UI hasta ahoco (1(50011 ()Ci(la. el Jacto, Ji ipoSOl(1 bit'. ''A iii. Jouric . of 
l)is. of ('lcildr.''. 1937: 53 	l' 

De a ciierd (1 11 5(15 vsI 11(1 i os. lc s a u t Ores col id uve it que ' p Ui ble pro-
lilcil' con regularidad uIt auntetticc de las id:iqueta vii los liños llorinales. 

II cst a ahora puede a firnia rse que la stista iccia desconocida que liare au 

iiieiitar las plaquetas oit su lltiliit'i'li 11(1 ('s la \ ttaiiiicia A, pues esa '.ustan-

cia se halla htl'eselltO en el aceite de sesalluo y ausente etc el aceite de ohiva 
cc de i!aeahao . Además, cuando se disuelve \'itanuita A etc otio aceite que 
1111 sIal (1 de 5('51( 1110 ese efeuto no se ji ii ((111(0 

Este factor se lcclla sieltipre en 	ceqtieñas 'lolilcIaules :8 a 10 gotas 
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cli:ic'ca de aceite de sé-anlo po!' elia ,, jic -.uuicieclte- )a1'a producir ncc ceetie-

lele numeiitec de plaqicctiis 

Es lc5)le se trate de una nueva vitaniicc:c liposoluble. Por ahora 

designaui esa sustancia como "taetor T. liposoluble 

En cuanto a sus propiedades ptiede a fin :ere de cicito que los ryo-

ultravioletas la destruyen 

F. ile I i/ip)cc. 

C. Fnu ICERICHSEX y C. EuuuN le. E.sfudio. .obre hcpocclamico.c 	1. -- JI. 1 e 

o oc ro ia ¿todo pa ro cee resf ¿qrcr la a hsorec ¿o (le e . ctonc e eco A cee los eec ilj- 

((cenete tos. "Am. Jourii. of I)is. ett ('llil(lr 	1931:33 : 9. 

Obtienen una expresn')ic cuantitativa del balance vitauu'i'inicu A en niños 

menores de 2 anos, midiendo el mitcintufli de luz (IflO produce reflejo ocular 

-ritativo. 

El mínimum necrmal ucuul(a es iciferior a u. () y III) eiebe Variar de~-

pués de la admiulistra(ión abundante de viticuoina A 

Con su método euccontraroui ilili) serle de lcitIO (Oil límites iiitcriores, 

en parte debido a dieta deficiente y en parte a ahsorcióii ItladecUa(la 

En e-.tos casOs el límite t'ué normalizado poi'aduiiini.traei(cc de plepa-

rodos de vitamina A, permitiendo ¿-to gnadnai la iicteicsidad de la careilcia 

El e teeto de la reo lcsc cro idut es t:c cc ró pie lo que clel )UOs de media hora 

e! reflejo se normalizo 

La 	i cite ti sida d del efecto tice depou)(le ex el uiva me ¡ct e de la caui ti (111(1 de 

ue ida des de Vit O fil no A, piles la e x celle tic ia co uet ca la U (Cfl (111(1111 0 ito-

toda mediante la administración de espinacas a la de:icecte de hia!ilcut ci 

de bacalao. La relación es de 1 : lo 

Simultuí neamente mejora el estado psícjuivcc (le¡ chitO 

F cli' J'iije!ci. 

T. FI. STERXBEm; y D. M. PILLS1IIUY. lee J/uc-eeec( ile tel ((el ticen j,eo,sj,s .1 CCC ¡it 

iecfeceuóee eutqeepo crpercceceotal (Ce rotas. "ArvIlive, 01' 1)erm. :id Svplc.'. 

1937: 35: 246L 

La cuest ión del aumet¡ to de la scisee ti hi lid 0(1 de la i del a la iii Ieeci e) ti 

cii 	la avitannnosis A, ha sido ohjvto de exteuisa cli.cuisuón .Mie cifras algu- 

ccos clíic icos y ex perimet ¡ t adores la aoci )ta n, otros a nl o res le ret ate t ceda 

iunportauccia . En i'ealidad faltabati troica jos pur:cmvucte experjioctit:cles re-

fereuctes a la relaeiócc de la avitaniiccosis A von las intecciones ctitáiieas 
St ciii herg y Pi II l ury sonieten a inc lote de ratas hlmi vas a titile it! 111011-

ación del icicul te el) Vital)) i cia A, y a cd cee le afiaden a su dieta acci te de 

hígado ele hacalace . Las ratas del Ioinwr grupo uiiuesti'aii leicelitee sigilos UI- 

el udal el es de de t'icic ticiIi vita mí cci ea i 1jérd ida de peso y xcu'o It altee ia ) 	Alo- 

uliciluales (le ambos lotes le inyectan iuctradéunncaiutccite en la piel del ab-

domen cultivos de estreptococos y de estafilococos. La reacciones 01)5ev-
'adas en las ratas de ambos lotes no señalan cli ferciceias dig'icas de ineucejóti 

('eeieeleiveuc que en estos iiiiinale, la :iyihainiccccsis A 110 uit'lnve :lparecite- 
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iiiCiit(' sabre la r isteiicia de la l'' a Li iii c',.i,'ii i\15Fiicciii i] 

csf ifj Ioeoceia 

.J. j. JI. 

E. TI. IZLi-IIE'I'A. La citacn flfl C 1/ la.s lee/a. c u  pairo. ''El 1)ía MAli 
Buenos Aires. 1937: 9 : 44. 

La dificultad de obtener paca cI cc)iiiiciicc ceclies Irem,ns c1icuii111:1 y 

la eIecialiSieanie cte lcccra-, y al ma.ccia tu'nipcc cccii 	ufic'iecite tcciitenido vi- 
tacciícciecc, hace ieve.ai al autor Ini di feic'iite tiabajo,. sobre el conteicido 

ccc vito ni u a. C de las leches en pal va LI ea al ea cc vec i ei tu iec cf a de la ma var 
riqueza eii vi fa cii ni a C de las leches cii 1 ol Vcc sc chite las frescas sin (Inc ello 

e.té cc ic z( cc (le (1 eterm iii a cia fliét)ld)) de cdii e cc c u de a qe él las 	A eolcsej a 
iioi la ta it cc su usa i'cI los lactalil-Ii a st a. las G inees de ec lacl como una 
ge roc it ía de pureza ha efe rial ogi ca y en la sdur ida d de su fi cien te o p  c'tc' 
vi t a ni i iij ci 

C. R. 

ENFERMEDADES AGUDAS INFECTOCON TAGIOSAS 

-- 	A. A cii '/'rí. 	PcoJ c lajA (Ii' lico ccc feria edwlr. 	c of ce! ncc, ci tacjio.sas. "i ev. 
('Inlecia de Ped.''. 1937 : 	: 47. 

Se t cato del relata que el A . aese ci tc'c al Segu cc da Cac cgcesa N a cian :iI 
de 	Pediatría realizo da en c \ a Ipa va isa en le Ic cero de 	Est cd i11 las cae - 
didas lcratietieas específicas e individuales que deheci tocuarse cci la lucha 

eantra las enfercnecjades iii fec-tucacctagiccas (le la ini a cccia, conca csicciiscno 
la 	cned idas gec c eral es que del ce cc a dopt a rse en las est al lee i tui e ci tccs cc-ira das 

de asistencia icilaictil para la lcce\'nCi(Scc de dichas entercnedacles. Estudia 

en especial las cccedidas a adalctacoe eaccfra la difteria, escarlatjcca, s:cranc-
'c caqueluehe N pccliannelitis, y teimicca ccaccsejaccda al Cccccgresa el vatc 

de 	las siguientes eec celusiacces 

1.0 	Pa ro la, irc c ti lic xis (le la cli fi erie se i eec clP ien da a Lis cc céd has y la - 
liaratac'jas (1 estudio de lccs diversas ti Ii) 	de Loe fler y sus relaciones clí- 
un-as y epidemialcSgicas caco las ccic:-i2icieiites cneciicla pnct'ilcíctecis en las 
convaiccientv, y ccirf a darc's. 

2.0 	Se debe ura cfi ca c sjsf eiii 1i iea ccc en fc' la reaccióli de Sr lii k eci la 

pccIcJceicSci ch' c'stahlec'icciieccfccs de asistencia infaiilil Paca icdninciizar a las 
pcoitivccs . En ('1 resto de la lcahlaeic'cn iicfacitil lcar clelcaja de las U OliOS, 

gc'cecalizac' la vacuiiaiidci prc'veictivi SUc reacecúci previa, salva iccdicac'idic 
cc cii ca ci a par el ('st a (lic (le sol cid del cii ncc o pel iro iii media fc) d' ('ci terniedn d. 

3." 	Pc'c'caic izo c' eanicc cnétactc) de eleccic'cii la iccccc'ulecicucc de alui'taxoi- 

ile ('ci ucic sala iccyeeiic'cic . Para 1.1 reilc-cicin de ScIcik c'c'cccccieicdai el emplea 

de la tcixina diluida c'n el ciiccccn'iita ile ('nihcce:n- c 
4'' 	Interesar a hcis lccccic'rc's lcc'chlceccs 1' iccstjtcicicccic's privados 1)11111 ob- 

fuiler el cocctcccl de la lccchclacic'cn ccc facilil pica el chc'slcisiaje Y lcrevecicicSli 
la 	clii lcri:i : 	iicve.i i:ccicScc 	y 	lr:ci:cciciecilcc 	cli' 	lcccrl:ccicccc's, 	oilaccciecitcc 	y 
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tt o t it ti (le Cii terno )' y toi ivrileeiei ite. (0 otro 1 (le la iea c(ií i 	de 8 Iii L y 

príi(tica de las vacunaciones 

5. 

 
para la profilaxis tnttiescailatinosa. el Congieo declara que los 

medios específicos mediante vacunacidii prevciitiva se encueiitrati aiii en 

p(•ríodfr) de estudio que lilolneteil una solución próxima . En vkta (le ello 

liare votos para que iiuestros 1 ntitutos pueda it entregar a los meclicos 

los productos de toxina para la reacción de Dick y vacunas preventivas 

lev ia ruei it e stand a rdiza da seg-ún las téc ni ea s de 11001 y 1) ick .31 iei it ra 

tanto intensificar las medidas generales de profilaxi : aislamiento de en-

f(1 ino, control de portadores y convalecientes por exómenes bacterioló-

giros (le las secreciones, etc. 

G. 	Pa la el sarampión recome it dar el el! iJil(o de suero de co o va le- 

tientes y extractos de globulinas placeitaria purificadas en los timos i-

tectados menores de 4 •jjos y todos aquellos ame nazado de tuberculosis u 

otra enfermedad que disnnnuya sus resistencias orgániens. Las (losis (it' 

empleo ha (le ser pm lo me itos de la c.c. Pa ca el sueri de col! val ecl et it e 

recontieiida la tormacinii de stocks a cargo de la Sanidad y Asistencia 

7.' Para la profilaxis de la cctqueluche recomendar las medidas co-

niunes de profilaxis general. Hesiteito  a la vadumtacioii preventiva propone 

la 	torniacioit de un comité elica rgtitlo de recoger, a ini liztii y publicar los 

datos que le suministre it los mnél itt s 	ol ) re var liii tic itti ic 	e rect (ladas en 

grupos grandes (le nifiosa ti de obtener eomitlusioiie propias i iiiWsti0 

medio. 
5,0 	Pa ca la poliomielitis reconiem ida i a los iiiédicos la itecesida d de 

emplear todos los recursos para diagnosticar los mtlln1e1,0os casos (I1IC se 

presentan sin parillisis a fin de establecer la pi otilaxis de la enferniedad 

tornando en cuenta corno base del contagio, el iitdivid (1(1 InisIllo 

9." 	Solicitar (le la Facultad de Me dicitia o de la Sanidad se dicten 

cursos anuales para los iii(litt). 	()l)re profilaxis de las en tertnedade 

iii fectocontagiosas al liii (le tenerlos al corrien te de los ,idelaiitos que 

se estilo produciendo en materia de medicina preventiva 

11 	
F. 11. 	Pu.!ÍIiim No. ¡'ro filo.i is (le lfrcs e(ijcruie(lo(/(.s Iroosui tsib/cs e,? la 

iiaiiei : difteria, esear/atioa. "Rey. ('lulena de Ped.''. 1937 M : 85. 

El A. fijé ci cargado del relato oficial sobre el teniti cii el Segundo 

Comtgreo Nacional de Pediatría realizado en \ alparaío en telneio (le 
1937. Llega a la conclusión de que es necestilio practicar sisteniaticamiieute 
la 	va cun tiC ióit ant idi ftéri a con la tui nf ox iii a Ra oid it i mi pr vi a rea crió it de 
Scln k dada las di tic  ul tu des sociales que ésta preso ita . ( 'ni i respect ti 111 

vticuiiticiómi tnitiescarlatinosti el A . preeonizti lii prt'icticti de Iti vacuna ohite-
ni (la por el método de Dick imdi é i i dose t a nilnéi i reclir iii a la iii ni u iii tltifrl 

pasiva por la i i iyecc iómi (le suero o sai i gre total de co i iva Iec ie ntes 
El 	A . Ita ida de la uti Ii dad que se podría obtener de las Var hita 51 i fr- 

ciadas y de la necesilail de intensi ficar las eXpeiielci;fr 	ea (..su senti- 
ilit 
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H. 	A. R A UIt U A N. ¡'mf ilw, is ilE IW, 1-  itJr rin t'ilwíe. / ro ;i ni oi 1,/re it, / 

titf (iitei(( 	,SU,ajflJ)iO(( eoqot/uehe. "11ev. Chilena de Ped.''. 1937 : 8 : 75. 

El 	A . I'U6 el 1(11 Igil do del rel a t o o tuia 1 sobre el tema en el Congre.o 
N atioiial de Pediat ría realizado en \ alliaraíso cii teinero de 1937. Llega 
a las siguientes cot]tlnsiolles 

1." Recotiteinlar II &uinplitniiiitn de las nhlrarinnes sanitarias sobre 
el 	de iiiiii rio precoz de las e i ernwd a des fra ini i i hle. aumei tal 1 o el ' - 
liten tos para prestar u i a iii ej or asiste i t ja pro fil ñr tira del en fernio creando  
lo ni ota les especia les 

Pata el saranipiól i dii undir el copien del suero o saiigre total 
(le cot)valeijetites y ext iactos plaveniarios coii olivas a la pre\enrióil o a 
lii atenuación selgún los casos 

Pa la la coq ud tiche ex peri nie nl a i el¡ gra it e.cal a la 	ac ni 	i  re- 
ventiva corno atedio de q ueciar u verdadero valor. 

4° 	Es recomen da 1 ile e fect tiar la va cu ti a ci óIl ai ti (1 it téiica co it la a it a - 
toxina entre los 2 y 7 años porque da una inmunidad duradera en mós 
de¡ 95 % de los casos Y 110 produce 1eaccioite. La inmunidad pasiva sólo 
istó iidicada ante el peligro inmediato de contagio. La reatcióii de "t iiik 
es e.pecítira, pelo por dificultade, que se ioe'iitttn (It la prt1i: 
pie teriljle prescindir de ella para la vacunación 

5." En la profilaxis de la escarlatina es retonieildai(le la V;ItuIi1Itil 

antiesrarlatinosa que da una inniunidad alta y duradera y las reacriotit» 
so i i de escasa iniportanvia. La ra ccion de 1 ji e it es un 1 me i i meil io para 
reconocer los individuos susceptibles y i'itil para hacer la Vaettiiacióii entre 
ei 	persoil al expuesto al ci (itt agi i . E i i ca so de 1 e1 Igro iii illi te i ite de eoti - 
tai.i o es útil la ji iii i u it izar jón tasiva mr t ned io del silero de cliii va lecieti tes 
o sangre total, 

C.R. 

L.Arnuiito. La iiintnooti'rojjtu (UtoO iii los ¡iifcerioites titjtttlti 	(le la 
 "La Pediatría'' ( Niipoles) . 1937: 45 : 97. 

El 	a rgu ti ie it to que esgrime el autor Ita ce ver cómo Itt itt tun not era pia 
idi va tel nese ti t a ei i ni ucha e it Len uedades iii leer losas aguda5 de la iii tan- 

cia 	el atedio tii/í s e ti caz que hoy se lic i i e a nuest la ilesi osicioti , metito q' 
aplicado con diseerninneiito y con sentido preciso y oportuno constituye 
para el titódio uit a rina verdadelallivilte lititeitte 

La 	it 01 liii nl ('la p111 ti ct iva a li tui a el autor, no sólo co it t it uve un arma 
e ii•tiz iitita vencer la in leer «ti i tigtida sitio que ella rotitrihuve tanihióti a 
veinerla en el lneiiitr i ieln itt iosj}il&, reh (el(utietidn iOltlit es de supoliel cii 
el nrgallisnnt del infio tjno de itor .í va se httlltt ilelnlilailo lito'  Itt lucha con- 
ra 	la in leer jón nnstna 

1 i ((/ 11/1 
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P. GLEY % A. Giii_uii'. U)) 1)01(0 1/entado 	la ulfaa) la()c')ulou( nO)?/ 

((CIlIO COflIrO la uit ccc),) e.slne1,tocecico. "La Pre»e \Iédicale". 1936 

44: 1775. 

Lo' autores han toinparado la a-cola aiitwsi. re1,tocóceiea experifliental 
le un nuevo derivado, el ácido 4-ul t°amido-feiiil azo-2-4-6 benzoido. a la de 

la sulraniidocrisoidiiia . Esta acción es seiiiblemente dos veces más fuerte. 

U. 	M 'iai.i;iu. Pro Ji/a ji.s (1(1 .o (4) tapian por el en ra-lo place ola rio. "Mo- 

naIs. f. Kniderli.'. 1937: 69: 101 

En 91 niños en incubaciÓn de sarampión, de edad entre 3 meses y 
5 años, íué estudiado el etect() de un extracto placentario obtenido cii 
fábricas de suero de Sajonia . 44 niños fueron inyectados del 5." al 7. dia 
de la incubación de su eiiterrnedad con 3 a 20 c.c. de extiacto : de ellos, 

eiiferinaion :35, es decir, que sólo ci 20 	l)(?1I(inh1e(i(ril indenmes. 47 
niños fueron tratados al 2.' dc incubación (oil 1 0-15 c.c. de extracto : el 
97 % permaneció indemne. 

La ventaja del método consiste cii que el extracte p)iceitirio es un 
producto del que podernos dipiiier cii cualquier momento y circunstancia 
y u empleo oportuno dá resultados tan seguros como el suero de convale-
rientes y ilitiCii() mejores que la sangre de adulto. C'oiistituye, pues, oil 
adelanto grande cii la profilaxis del sarampión. 

J. J. .31. 

H. L. Cn y A. A. PULE(S). I'ieeneio,i y ((le)))) (clon (le! .O((lli/-ii0)l por 

el e.z(raeto (I< placenta ha mona. "Rey. Chilena (le Ped.". 1937 : 8 : 91. 

Basado en el hecho conocido de que lo.' lac-tante llenares (le tres me- 
' 	no (Oil traen Sa ranLpi ói , ha si do utiliza do como medid a profiláctica de 

esta afección la aligre del cordón umxihilical o extiacto placentarios illyec-
tados intramuscularmente, con reultados más o menos halagadores . Mr 
Kakn y Clin en EE . 	. creen que esta accióii es debida a las globulinas 
placemitarias y la., utilizan después de aislarlas químirariiemite . Los A. clii- 
leiios repitemi estas experieil(-ias y creen haber 	n 	 mp obteido exito siere (ltl( 

sean inyectadas antes 	d de los 4 ía.' de ha iniciación del 1aiÍodo de incuba-
ción Y CU umia dosis de 10 c.c. por lo Huellos. En los c,o,, vii que no se 
obtieiie cimia prevención absoluta se consigue por lo menos una atenuación 
de la vi ru 1cm Ir ia del proceso 

III Goeos'ri:ix, 11. Eisi-;xor y S. IILAUNI•:il. El iiO de la ¡no anoqlobalwa 

en 	la pro filaiio 1/e1 )aroalp)ó)(. "Am. .Journ. of Di... (Ir Cluldr.''. 
1937: 53: 110. 

Sobre II estudi,i da 128 niños ex)Iestos al contagio, algunos de ('1105 
iiimun izados, conel l.iyebi que la i i yeceiá u de ininutioglobulijia dura ni e el h  a-'- 
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iiodi, de ixiosicii'iii al contagiii 1oduce un -aiaiiipióii atiiivado y un uia-
yoi' pol'ceiita,je de iiiclenhiics 

_cinieja II (1 nietodo 	
1'. ele Itlipp. 

11. 	'r"ri;. . /)(ic)wu, e,, lit. i.scarlal,,u,. ''La Sim. Méd.'', ( Rs. A.). 1917 
44: 271. 

La A. refiere las historias ellilicas de seis casos de esta afección, tres 
a estreptococos, (los it esta fili,coi'os y uno a neumococos; y hace ahuiidan-
es i'onsidei'aciit,ies sobre sil sititonial ología y una revista muy coniplel a 
obre los distintos 1)i'Ocedjmjentos teral)éutjcos 

J. J. ir. 

y P. CIL\\l i'iox. La e,ecefa1o,nieliti. (le 1(1 escarlotoa. "Anli. 
de Méd. des Enfanfs". 19:17: 40: S4. 

Los a u tu res estudian las a fecci o ('5 n civ iosa • un evol ui ióii gel ie 
niel, te fa yoro 1)11', que so hrev jet cii en el i• uF")) (1 cii lo (( )n Val ('ce II ciii de la 
escarlatina si,, co i si ile iii r las pert Ii l))ilc iones 1 CFViOSO 	de origen urémico 

va «e tilo i' (Pie 11 P° recen corno 	( ' lO plica cii'),, de un a 1 esió o renal, ni las 
coni pl i ,aciones sépticas neuroinei, ingeas que 1 Hnen sil origen cii la supti-
ravión de 1111,1  ca viiI a (1 ('ii)ii cm ia. A sí del mii tu (biS, la compli caciol les en ce- 
fa lornielíticas de la escai'latiiia son muy excelicioiiii les 	los autores «ólo 
consiguen recoger 1 observaciones en la literatura mundial a las que 
agregan una nueva obsei'vación 

- R. Auui;L,,. Rc.su,/(dou, obtemidos ((lIC ('1 s011o ui fer,,c,as lo, ci,dti II 

en 	II lrot 00))) 01)) ((1' ¡it (1) 1) e/ 11(/) 1'. 	13 e \' 	Mcd. Lot. Ameriea no 
Fiuciuos A ire )'. 1937 : 22 : 521. 

l3ei'uerda el autor los diferentes liaba jo- publicados sol,re la influen- 
cia 	favo la Ide que en la evol ile u') ti de la ciii nc Inc lic 1)0  icciera e] ('FCCl' la iii ti'c - 
i'mii vacni,nl aiitivariolmia . Iju istuilio de lo ,loctoras brasileños Montero, 
Leni s y (3 odio lb. que  utiliza u ciii, el ni i solo ti it el suero de las ter i ieras 
va cciit í te ras o ht en idi, pi ir sal IgrÍa en egu i, la de ha her sido rccogida la 
' ulpo va ccii, al de has esca Fi Ficae iii lies :,] di oi nn ales, niere al a uti,r El l- 
il,ilida,l de repetir ilirIa, tralai&nenti, entre nosi,tro 

Paro mejor ol,servai el re.ul)ailu del 1 ratoioienlo divi,le i'it tres gt'ui-
pos los pacientes ti'ata,l,,j segl')n el estado de evolución de la enlerniedatl 
obtiene nito niejoría evidente en los niños del pi'iiiieI grupo quc son los 
liños que estáil cii el período cit a rra 1 de la a lección, el resnl lado es unÍs 

ilndos,, cii los mui,s del sei.ntuli, 14F)ll iii va en el pen ido de estado y es di 
difícil 	utirprit ación el del 1 cre,', 	rnpo por (,star ya eo el período de 
de'livacií,n de la cii ferniedad 

u'! :,ntor, uiia sola ,lie.is  (de 5 a 10 ir. de suelo ) Ita bastado 
mulileluas V('('(', l)iii'a iul,ti'uiu'r resultados liuvoraliles, dosis que Se puede re-
pci ir vol, intervalos de 7 ilías. No ha leni,lu, unÍs qne no solo raso ile 
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re !eCloii a tiafilactira 'obre uii total de 50 n ifios que Iueroii los enfermos 

tratados 
(1. R. 

H. Oisiccviei. (occulc'raeioo. 'obrc eu J cuIucIo . "jornal de 1'( ti tría'', 

R'io de Janeiro). 1937: 4: 56. 

Se refiere priticipalnieilte al trutaiicnto arrinal Ilel que 1;c A 

tiiuetra partidaria basada en una ve tena de casos de los cuales publica 

tre. 
J. J. U. 

J. M. MF:xl>u..1lAuzu y .J. M. (!Ix'llia.. I.oceJa!oj,oIía. COlj((( Lucho-

sas. "La Seni. Méd.". 19:37: 44: 29. 

Se 	deseril en t res ea os cl ínivos y se e4 ud ja la et ioli gía . Iilt (ge cia 

al! atc (lIlia 1 !a tol ógi ca, si u toma t ologia, CVIII uió 1!. lIflO ióst 1(1>, ci iagli !'!t ¡co y 

ra tam ien tI) . Se expresa c( mo co ti rl usio ,es que las ron! pl icite 1011V (u (O la-

1 iras en el curso de las enferniedade 01 fe,ciosa de la iii tallen! so .11 fre-

cuentes, entre ellas la. de la coqueluclie, a ia que debe asignárseies un 

luga i de 1 >rc tereiicia . La niejii lii~-il is conio vomplicación de 11 coqueluelie 

ew 	excOprio!! al 	[)esenl 1 ceii a Un pa i (el ita i bit!! ute (1 t erre!!!) i ieuroi >a ti ro, 

a 	m 	gs 	 g 	i 	 ra va  el proli ó tico la eda (l . 1! -1 (1)111>> la 

complicaciones, en (.l*(ia1 las lIroileO } (UI 010!!!! res . El pronóstico alejado 

debe hacerse con reservas, no ab!!!! do! 1111(10 los en ternio. a sus p101! 105 ¡ile- 

di os, cuida!! do es! eei al me lite la cirieii 1 ación fu tu ca a fin de 	 un a 

v rdadera profilaxis mental 

.1. .3. 31. 

W. 	Bl:CKEU. 	Iijjos (/C /)(UIO5 (JitCr!CO5 	/ (c(0(/>() el íccico. "'t1oiiats. 1. 

Kjnderhi.''. 1937 : 69 : 95. 

E ti el HosI ota l de Ni ñ o de Le i1 czig se e fect uo la di fe re! le ¡ación de ti-

pos sobre 137 cellas de bacilos difterteos ci 11)1) personas. La división cii 

los tre.' tipos, gravis, niitis e intermedius, se logró en general túcilnonte 
Del 	ini.nio ni cd!> que Cli otras regu ,!les pudo cc iiii rol ca ¡'se e c Lei l zig el 

redoin 1!! 10 del ti po gn vis, al ci ial corres 1>1!!! d Í!! el 64 % de las eei ca 

ruientias que al ti1co itermediu corre-po!!dió en 2 	, y al nntjs, tin 

1(j%. 

\I) 	!UdO (.t!!l!l ecel'se una conexión nl!crcada entte la gravedad y cUFSO 

de 	1i en tei'nied a ci. !(! 1 UI!!! pa rte, y la 1! rese lIeja le U!! o de los t re lii 
1)1 (1 otrl! 

(Este trabajo es itiiportatite !orqUe SUS c!Ii!!'ll!siO!ies e.t!l!! ci) ("ol!- 

trachecióii coll estadísticas anteriores america!!a 	( \I' . Leod, .Andei'so!i, 

liaplcnld, etc. ) ( inglesas 1 \Vilsco. cte.) que deniu(»-tlal! (((IV las carli-

terísticas culturales de los ti1!>!.' titados !slói! (it relacio!! €-treclia cnn su 
('fl i'tn'tei' 	cat!!logico ) 

J. J. .11. 
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A. 	Sett M11YP - BUI1IAC'l-1, ( l)essau) Solar el problema de la iacunarióie 
ant ultflériea. (de la 45. ieuni5n de la Sociedad Alemana de Pedia-
tría, \Viirzburg, 1936). "Monats. für Kind.'. 1937 : (ib 511/70. 

El autor comienza diciendo que, de todos los ptoced ítn imitas iíiiiocidos, 
lo 	a no tOXina re cesen fa la nwjo y iffofillixis att t idi ftéri ea. pero reproeli a al 

nietodo original la necesidad (le proctirarse en tre- inyecii000s con una 

pérdida de tiempo coiisidet'ahle, adeiné, de los iiitoiiveitietites derivados 
(le una triple eitaci II (101 nulO V SU madre al hospital 

Coniuitica enseguida que ha ti conseguido (vn el 1 nstituto (le Higiene 

de Desau ) una a natoxitia poderosa para adnitnistror en una sola inyec-
i t(S 1 . E st a ana t oNu1 a o va e U ti a aii t idi ftérica ti ('Ile t atnl)iét 1 comO base ae-
ti va el toxoide di tterico formol izo do 1  teto no se emplea en estado natural 

sino (Inc va unido a uti excipiente especial, niuv loco re.thsorhihle y total-
mente innocuo. De este niodo al myectarse sUhcutaiieaflieilfe la dosis iStii- 
i'a 	de a nato xiii a se creo 1 iajo 1 ti pi el un dei  ós it o de va cutio que siS lo muy 
leiitaniente se incorlmra al otatlisnc y ello ('it 'aittieiades peqoeiiísmias. 
1 )e esta ni aneta se a Id ti za cii vez de un est ¡mulo ci )rto N. 1 toeleroso (le los 
procesos de iii tu u ni za i 0(1 liii o set a ve y pers i .t cnt e, lo que, como es hiel i 
sa lii do 1 )rociva u 10 11111 (cc i 1 ti ni uc ho ni Ss e lira z . ( )tra ve nt ajo ulterior 

(le esta "acci5ti de (lepdsito'' esti'ulia en que etraci;is a la lenta liheraci5ti (le 
ti sustainia activa, las reacciones Ieagt adahies en el Viictiila(lo se di.tui-

ti uve ti iOIt sideral demet i te 

En las primeras experiencias en aiiini:iles dnipieaioli tui toxoide Ira-

tdo con lndt'tlxido de aluminio, constgnioiielo Vil Oil acre(ehttaflhietHO de 14 
Veces (lel 1 meler de nininn ización 	li iii ltnei fe e ilecudteroii a emplear el 
toxoide cii conihjiación con nilimbre liott5sicii,  con el cual oltt uvieron uti 
ni tI ('ti al va (lli tan e SO vees tuS s att i\ ú que el toxoide f auto lizo do cornii ti 
lortnaneciendo iguales en aquel como en éste el tenor antigénicti 

A este tictiVísutfli) tttxoile precipitado en alumbre pottS-¡co se itt Iiiiii-

lizó (Oit el i iotithte de f) ifoxoide' ''Asid'' 

5 egiS i i Prigges, ca da ce itt mn iet ro ci5 1 ;i ri 1 de ''Asid'' ct (ti t ie te 95 o tu ida - 

el ('s prof ect itas el i rotmesi que esta cifra si ni ti ea se ( (tu ten de rS mejo u 

si se retlexiotua que las anatoximis aletnaiias controladas por el Estado ib 

e nteníati nt(us de utio unidad por cettt'itnl'tio ci'tlncO. 
Lti calidad de la itiniunidad que se alcitiza col ete tipo de toxoide 

I ned tI dciiii isl ca da e ti uti a de las ex pene tejas 	el) ceiia 	• an itna les ni uy 
setisjhles al vettentt diftérico, v los quenito vez ittmutiizados eoit "Asid'' 
so po rl a rot 1 en el 52 % de los ca.o, la it tercio ti de 2.000 dosis tnort o le 
de fox iii a diftérica 

Las Ixperietilias detnitstiarntt iiitthiett qne ('stO totutjiuestn ('5 Pt'tíctit.i(-

tititite jnitocno : 25 niño, Iltavores de ¿' años mci ihieteni esta vl'eutia, luabteti-

do entre ellos it lotrttidoies de Loelllei y, a pesar de que la edan de esos 
iii ms así como el hecho de Ser tiltititns de clii ts port adates de bacilos, rotis-

it nítni otros ttnitos 1 iictOtes (it cotO ni, mio se observo en niiiiut eOsO icOr-
ciiimies de itnpottiitititt 

El titilar Pie que, tlacla Itt escttsísiitta itixtidth del "Aad''. wil  
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ella tamhien empleada cii adulto.-, specialueiite ntre aquella peroiia 

cii cuntante contacto con difterico (en 1erinera., tc 

Las cuidadosas experleinias practicadas poi el autor y sus colahora-

(lores lo Ii a n (Ofl Veii (1 (1(1 de la 1(0511)) lilIa (1 de e lea r iii ni ni i ida d activa y 

pasiva smiulttoieanieiite, lo que resulta 'le grau unteres pracfico dl (l105 

de eJ)idemia para ello hata nivectar '\.id y al iiiinm tiempo ueri 

tI)) tui iterico 

Eii estas ion ditiouie "el suero i o pueile u 1cm ial izar el tox ide porune 
¿1e ú 1 timo, uui ido al a bm Inc cii CI ''tI 1 pt'e.ito". es in al ca i za hie Tan o do 
1 iequeu ísi iia 5 portiO Ii es del tux ni de ya gi'adua 1  II11 (itt' Ii he ea dti 1  uedeu i ser 
sucesivamente neutralizadas, de moiiera que les rcta tienipii pa ea desarro-
llar sU a ceió n i lifliUl) iza nte" 

El autor ha ensayado esta idea en conejos, y las tuiV1i5 de iinnunda'l 
observadas entontes lo afirman en los coiicepto. -.upradithios sohue la po-
ihulidad de 1i VacUulacidil sinultótieti attivopasiva 

El lliltOr resume sU trabajo con 110' siguientes pata hrtis 

"La vacuna pripitada Ditoxoide ''Ail'' iui'nntc  la iiinuniztnión 
antidi ttéijca por una sol a iiivetción sulout ti 11(11 . Ella (leh( st'! 1)11 1deada 
e1we un Ime uit e en las 	pocas liii ues de epi (leni i a p uest (1 que el desalei 1 h 
de 	la it ini Ui i ida (1 (j e 1  itotura tecla loa siempre 1111  t ¡cm 1)0  no iii eior de S 

tlías, lapso todavía denia si a do (argo e ua ndo las po,ibilidades de iii leit iti ti 
on grandes. En caso de epidemia '.11 declarada, lo lilas sCtl51ItO sei1i 10i0 

titar la vacunación siniulttinea valiónduse (le 1 . 	noit1atli 	de suero anti- 
diftérico ,y de 1 c.c. de "Asid'', va que tel 	aliahiza iiiia pioteccióti al 
uiiisiiuio t ieinpo 	inuediata y duradei'a" 

J. C. 0. 

.1. 	.J . Lu:e - uA, O. LuzAuwo y E. Poin,v 	 (1(1 cro]). 

"\rcli. de I'ed. del Uruguay''. 1937 : 8 1 . 

Helato tic iiii caso de lningitis aguda catarral debida a piógeuios ha-
iiales, ('11 liii (liii)) de dos anos y medio, portador de, bacilos diftéricos e iii-

iiiuiiológicarneiite iefiattario a la difteria. por uiiiuiunnbad vacunal . Los 
AA. liaen consideraciones sohie el diaguiiistico y tralainieuito del crup 
diftérico 

(ii'esuuie o (le los A .1.) 

M. (l.iicí.s Y  D. 11111il 	Trolonoeo(o (it' la ('rjap(l(( (1(1 luctanit• por ti 

s011lhl('' "Jornal de Peti.", ( ho de Janeio). 1937: 4: 71. 

Los autores refuei'en dos vao,  cii los itiales la inyección iiitianiuculau 
de media am pt dla de este P rei a ea do, dos veces al (lía, )r( ui uji u u a (Vi - 

tiente mejoría local y general seuidti tic stln1i(ióui 

.1. .1. 1/. 
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II. ('iUILS J\ 	nini:, J''orm(oi 	HCOÍH.'J os (le lu "iJermeiIoil iii  
,lIrd.io. "Bol. del liist. 1 it Ant, de Prat. a la 1t.". 1 9:17 : 10 : 331. 

El autor, re,Unuiendi) ,u coniuiucacjóii tnt-te 0)t'e la importancia 
)l((ituiI del diagil(ttic() (iii (relicial, JJiOlióti(')i y tiatanuei,to de las tormos 

i oc i í igea de 1 a e ferm edad de 1Iei ti e Mcdi 1 1 a la forniu lar un cija gi iós-
tiro precoz. (9ie perfilita establecer u' tienipo Uti lht0i1t')5tict ctcrt,. uit tra-

taiiiietito (oit las fltflVOle,, prol)al)ilidatles de éxito y UOi) pl0tiiaxi. electiva 

Las tortiiiis nieltuligeas de la etifertueded de Heito' Mcdii coiislitut'eti 

uii hecho real y pueden ser deniostiuidas clílticuinietite, por el examen de 
los 	It U tilo leS, 1)01' la a U a turnia pa tu lógica y por la cxi eri mcii ta ci da li O 1 

a tinta les. 

SU coiiociuieiito no tiene 'o1aiiie'iite Lii! valor purlunetite doeti'i tarjo 
o especulativo, silo sobre todo enttiientetnente practico. Permite despistar 
las 	lumiaS no pa ralít iras de la iii lección polioni id itica ' dei tUtit'ia el co- 
tibie izo del período preparalítico coti todas las ventajas que implica un 
thiagtioSstico precoz 

Sin tutigutia duda, Si se espera la apar'iótt de la pal u'ilisis clósict 

para formu!ar el diagiióstico, éste lruluirfo por sí mismo, pero desgracia-

da mcii te llegara denia si a (lo tarde, cuan do el draitia va Ita te cmiii u: do 

"De a cuerdo a la opinión cietititi ca art tial '', dice (1 A . , ''si co nt litio-
tilos di agi a)st ica 11(1(1 la e ti t'errnedun 1 (It' U cite \ ledi ti fi Ui (a mcii te cuan do va 

estií establecida la pa rfilisis, no Ita bienios cuiiipiido ti ncst ra misión y iR) 

1 iali remos su hi (It) sal va gua id al' nneNh-n reputribón tu d ira'' . 1 uwett Itt Ita 

establecido va : '\ulicfl serfi insistir detiiasjado sobre el caracter de la ea-
fermed a d cii su i  ni ti ci p jo, i  oi'q ui' el error que co ti si st e e ti tija go osticar reti- 
ni a t isnio, ti fo idea, inc iii i git i s ce tel ir espi ti al. etc . , ii'ecue it tPti 1(11 t' 	(' rO- 

mete, siet ido 11110 de aquellos (1110  lun- familias di tíci Inietite comprenden o 
ex cusa it ''  

Ib'csu ni e O) (le! _l 

J. A. 'l'oo)iEv y H. M 'VnwEi:. l'irus »oh000elílico J ileyenerueión (1) 
los ¿(ciclos ])tl'i( t'( (Os. ''Atit, .1 OUI'U . (1 	JhS. tit Clii Idi . ''. 1937 : 53 : 79 

Truiliaj)( experitneiituil cii litOiio- 	('Oiiclii\ ti) 	i'' lii ndi'odiiccitt del 

virus el: (1 tra)-tu. g;ist]oiitestniuil ptoduct lnlei'arión Pi'('UZ de la,  fihi'i 

tier\'iOsuis soinaticas , Esto exliljca los ,uiitonias de deltilidati de las exti'e-

mili lades La posibilidad de que el virus por el tr:ictus gatroiitest.iiiaI so-

luititonte oteda atacar las Libras periféricas iii'rvc-un-a u P11,0 hacia la 

tite)IuIa explica tititcli:is Vuiriat'iooies o'titre las alteruictttiies clÍnicas y lo' 

hallazgos alialonlopatológicos.  

F. (It' 1'ilippt. 

Boximit, ,J , .1 , Lrsso'im Sun y 1. l'ii.:iiui: i\ILÑaz. ''Arehi, de Ped. 
del ('ruguay''. 1937: 	: 91. 

I'n tina (lid!! ib' S ido-, mioi&Iioiui co el cuello liii no Imi'ri!i :il:(ca(lo 
II)' tliltii (lelii(Iattic),t)' coiiiprolnidi, o,),-ervuit 00 itilOti Lcti:c ioi)c-' i0t'0ítito:iS. 
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(0)1 líquido (')'Iiil)Il')ilquifl('o 01)l(''(')ltO, 41$) ('itliI('iitIo- 1)01 1)1)1)1'. (1151 to-

dos j(liI)lI('l(lIl'eS )1il)1('l'Ol(llltI(). 111l('l'tV III teI'('el' día. La oiiip halda 501)) 

ornptida al tratamiento 11)1 ti 1101111(1 intelisivo (los (1h15 (l0-1 )tl('. (le la 111(0'- 

rldui't 	eoiitiiiuíi 11(101(1 1105ta ¿'1 cornienzo de la enfCl'W((llid . El líquido 

1 t'aloi'raquídeo fué e-téril al exannii (liI'e('tO, ('ii los cuitivos y ('II la- ion-

ii la (0(111 es . 1(10(111 olió ° positiva al conejo de eniu 1id i de hulho .\use u rio 

(II' los sílItoflilIs chúsicos de la liidi'ntohin 	Ea la neri'opi. al ('/011)00 nia- 

(10scópivo sólo se (1e('U1)1'iQ1'0)1 5Ii'f101o SIO ('H)g'U'Otiól) me)iing'ueiu'ell'lli('a 

Los AA. Iiegaii a la ('O)l('iU-i(ii de (lEle  lii menIngitis fué 11, Tnúnadp 1101' 
e1  virus róhico de ralle. Sei'iaian, tamhiéi. la I)lPVedlld (101 peI'Í'l(lI( de juro-

hat'joSn 12 díns 

(Re.un'o (lo 1,s 1,1.) 

TUBERCULOSIS 

.\l. L.ii y, La /0.0 10)0)01 (II itt 0)11(0101)  /uhe)'el(loso t, 1(1  

"Le Nnurrisson", 1937 : 25 : 94. 

El A. oh"ei'va lI) 	huls j' la '''r(('ll('' ahiexa a la ('líiiit'a de la Tuher- 

rulosis del Ho1ital Laeiiner.  . Puede así segtuu'lo- (lesde el período de jo-

rubari(n hasta la apai'u'ióti de las prinwras mallifesta('i)(iIe' tuhe1'('u!o)a'. 

'0I1 iT ihmos estudiados í'ui t'()l'flhil sisteintit'a, scnlihlialm(-nte. desliO el pilo-

to de vista l'lÍni('o, radiológ'i('o, V de sus rea''ioiles tIlliei')'Uhihli('as 

De a('uel'do rOl) otros autor(s 'olstiehle que las jnaiiiIestarioio' el'ini'as 

i)hi('ildeS sol) tau variadas que III) permiten una deo('riprióu (le ¿'u)) 41)11)) 

i° ro talo' la división en 4 grupos: l.°, turnias trustra- o lai'va'11 ; 2.'. ti-

hlharilosis 3.'', formas malignas d'emldér ; 4.'' turnias jatentes.  

1." 	0r1 o ('()SO.' 	El exa 11W)) (' í oleo es P rd vt ir;l fien te (1040 ti V( , pero 

durante 10 a 15 días el 1 art alh te est u I~nente tel ¿ ti 1, a u oi'éx ut'o, dI's-
rieiide de peo Y presenta rasi .si('n)pi'&' una hs ligera que atrae la 1teuu'i0)1 
del 	flléd i ('0, )CrOl si u que el ex ame) pulmonar revele ((11(11) 0) H)r)na 1 , El 

examen radiológiro ofrere turnIas de las nuas Vi) i'iadas . LI) nás ¿'oiiúii ('5 
II 	501111 ¿ro 1')'dO dea da. aislada, ('lIla Ji) da cii II!  011(1 llaréinquima pu lluonal' 

11 	U (las VelOs i niag'ei es yu xta 111 ed it nales de la II a (1)11 da de 1 po 1 1' ifu- 
¿'al; CII ocasiones la imagen l'a)li)dógu('a aparere nIn'inal . Hai'a Vez e roi)-

sigue (1 ist iliguir la adenopatía satélite sal 'o rna 0(10 itere-a los go ((11h05 

lS te lot ra quea es dei'er IlOs que se extei'u 111/al) sol nc el 11)1100 (le la ven a Oil va 
sil peri nl' . La di firu It a d de i ut ei'p reto oid!) rl in ha y i'a 1 iológura esta al i - 

viada poi' las rea('('ioues ttihei'rulínio'as que, uhegativas al pi'ihl('lpio, se 
harool luego positivas. LII ('VOlUriólI (Ir estos ('asos ('5 g'eu('1'llllfli'ut(' 
la VOl':) hle 

2.'' (.'uat,'o (osos, COflhiPuZ)) Oid'. l(l'(lti)l, Iii-bl.v t'levada, posti'arilí)l 
i(t('ilSil, l)él'dida (le iesø,  tos. Si: ('111101 i'')' el ('xanl()I 	)1lliuOni)l' ('5 44e(0'- 
i'alniente Il('gati\'o, i'outi'astaudo ('(lii lit inlag('ul l'adioldgu'o que 0100(1' 11)1 

LO(0) ('Spl('n011eUnl(uirO (lile '.1' P1'oyer1a 1)i)j(( (1 O510'('tI éle 111111 sonihi'a 
1 (palo, honiogéi n'a q ui' de fo u'tna 111 lilIa get 1 \'Il sr u lai' del Ii ¡ho (1 se ext id (de 
V oseurece la mitad de mi hemitórax . (;h'neI'alnlei)te al rabo de 1 a (1 se-
lilailas el lliO inc jOra, 1)010  1(('rsi-le la 501111)00 i'alioldgira (lUi'al)t(' 1111 



- 422 - 

tieIll1i() que 11ede liilSi)V (1(1 ann parn 	l(jfl 	rl Ii III! III 	1 a la 	re 
opacas, traducción radioIóica de tOldillos uhF (ahareo, (- i(tricinlcs. 

3° 	Es utii (ven t ua l i(Ia (1 re rt . Gei i eral mcl it e resp( iii de a UI a cuota - 
n iii a ti ó¡i masiva . 1' rese n te un cnn (11(1 clínico agudo con iii so ea. ti t'aj e y 
tos hitoui al. con traste ¡ido con lo ('5(1150 del exanieui puInuolIar.  . El examen 
radiolt'igico muestra snmhras hileares eopoa.s que avanza ti sobre (1 terri- 
un o pulmonar, 	 cal'm pn'un NoluinuitmoP (hilete Vil SCOSO 

lóterotraqueal d ere Ib . La muerte por disemituación se luguínea es la evo-
1 ir (pH') i habitue 1 

4." ('iwfr (Vi,ss. Ninguna neacci(')Ir clínica, ninguna mdific:icióti 
diológi ca solo ci " VirIl e''  de las lea ccli, lies tul It re ul í Ii na s revelan que el 
bacilo de Koeli ha invadido el organismo. 

El c000eimiellto de estas formes de prinioinfeeción laedho la bús- 
cjued a de Ii t uhertu Ii IsIS en el la (tal te . Les ¡rut lles tul leve (11 itt ic :1 pt sitj - 
Vas soui de extraorditiario valor y ollIlgan a la iuIve°tugnión radndógica 

cuidadosa y a labúsqueda del baiio de KoHi por souidaje góstrico . El 
conocimiento de las tortitas frustras y l atet ites Ita (( flitil b ti 'l 	''i0 ('III - 
ge do de gea vedad que se atril luí e antes a la 1111(1 F u losi en la ii,jiie ':1 

ilifalucia . El 1)roIiósticn (lel)eliderd en grial l)arle  de t'vilai al niño rcinl''c- 
(It (lles posteriores 

(. R. 

P Notua'oI-o9' Y S. E. Biitsiis. La tl(he)cb(losiS jiilinoiiiir (Ii(IYOlt: /o pr-

berfal. "ArcI,. de Méd <les En f.". 1937 : 10 : 138. 

Las A. estudian el porcetul eje de actividad tuberculosa en los n iitos 
de 	it) a 15 años, Vi 11(111 dui (1010 VI)) li )0si lii It da il de nie 111)1' re ist eh ii a ol- 

gi'uhuica, que sigtnficaríe el de'arrollo puheral. ('oiisideraii la pubertad co-
fin el período c011Iji ten di do cnt re la it ifa n cia y la iii vet it id , y lo extienden  
a uit período, de tres años, de los 12 a los 15 anos en las niñas, y de los 
14 1/, a los 17 11 en los Valones, caracterizatolo sil iniciaclul por el desa-
rrollo de los ea iii el eres sex ia les secO tida rl) lS 

Los A. 111111 recogidl ) sus observa cioties de los ¡lIños ititernados en la 
(litaque Medicale de., En lants, que solo les permite recibir nifios Itastil 
los 15 111105 (lv edad. ( )htieneui las siguientes coiiclusiotues getieralcs 

1." 	La lulierculosis cii nl ividad es niuclio ¡uds 1 recuente tui los ttjños 
de 10 a 15 años, que en los de (1 a lO años. 

2° La tuberculosis pullhuoliar cii km tiutos de 1)) a 15 iio- al tron— 
tituye el liS 	de la inorluli(Ieil 14elieral; Ii) collst.ltuVe el 41.2 ¶- de 
las a elciolbes tuberculosas 1011 lIIltiadlls 	i. ) is ¡uds íietjteiute en las niñas 
(8.1 Ç de la tiiorhiliilad geuieral, 44.1 % de has a leee oiles tuberculosas) 

(1111' ('II  los ViblOties (5,6 % de la morbilidad, 33.1 c,  de la, alecciotu(,s 

tuis ecu II (sas). 

3." La tuberculosis pulmonar (s IltuclIO ¡mis fivcuetile de los 11) a 
los 14 años que en el Mo año. 1 turatuie los tmuiiii altos, cotisliltive el 4.5 (3 
de la tuuorhiljdad Ueuierlll y el 31 4 ' 	de las alece iones 1 nherctttosns (juran- 
le el 1;S' alio, el 12.3 17, de la niorhiliilid 	'ied y el 55.3 	de las 
1) lPcc tulles t itherciilosis. 
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E»tudiaii Juego las UiOiIahida(l('5aiIlItifli0)'l'iiii(1I, (II' tIllielitiliNi- (iii- 

liIiitIii 	serv)i(lii-. cii 121 iii io., de 10 a 15 año_. Las (Iivid('ii (ii t. ca- 
se (UI cerosa, t. 110(1 Ula 1 (liii iii a da o gra iii'i ti ca y t. espIe 11(11 itiiió II i(fl 

1. 	Tuberculosis ea.seoulcerosa.—Es la más tredueiite de las formas 
clínicas de la tuberculosis pulmonar de la pubertad. Sobre 100 tuberculo-
iis pulmonares de tada edad. el nómero de tuberiuloso, c:iseouicerosos 

es de 58.3 % cii ci 11' año; 75 % en el 12°; 81 	cii el 13'; 94.7 % 
en el 14", y 84.1 % en el 15". Comprende varias formas clínicas: a) t. 
u, e u Ui iiiCO, 8 te(i idn a gtida 1 jm i tada a U ti l(liul o o parte de Uit 1 ObU Iii; 
la iasejticación ternuna rópidaniente cii la formación de una caverna o 

varias cavernas redondeadas ; su frecuencia con relación a las tuberculo-
sis caseonliciosas es de 28.5 % en ci 10 año; 50 % en el 120 ; 22.4 % 
en el 13"; 10.0 % en el 140  y 37.7 % en el 15' año. Su evolución, es rS-
pida y generalmente mortal ; a veces es eficaz el pneumotdinx teialiéutiio. 
Ii) la Iobiti.s (aseofibroiile(rosu caracterizada iadinl0gi(anWille, P0i 1111)1 

opacidad con límite cisural o cavernaS pequeñas, irregulares, en nido de 

abeja. Su frecuencia es menor : ohre 100 casos de t. cascoulceiosa, exis-
te 42.8 % de Ioliitjs cas('ofjhloulceiosa ('U el 11" año; II Sk  en el 12"; 
11.1 % en ci 13"; 30 % en. el 14" y 16.9 % en el 15'' año. F-tó caracteii-
za da por un a evol uc idi i le i it a cliii! ica , general me u te favorable, (- ) i-

u losus bronco u i'iiun di, ¿ro de evolución aguda o suliaguda , caracterizada porn 
lesiones nodulares, extendidas a toilo un pulnii'in. Sobre 100 c8os de t. ca-
seoulcerosas, se pntai en 28.5 % cii el 1 1° año; 5)) % en el 12''; 

46.5 % en el 13.'; 27.7 % en ci 14.' y 20.0 % en 'l 15." año (1) existen 
otras niodalidailes clínicas mSs raras, que los autores califican cilnio ('oiL-

'Iciiseióii eJlen(1uI(( (1 IOCIO III I,1) ii/o; Iii b,rcu Iosi.s ('05(011/ecl oses bila le 
ra/es con e ro/oc/da ,50b(i(JiUki ; iiifilt roeuó,, IiUI ¡t,ii/o (1l 	érl le), ('Oi/ ea ir,- 
has. Del conjunto de esas diferentes niodal ida (lis clínicas de la t uhirculi o 

SIS caseotilcerosa, los A. coiicl tiven estableciendo : a) las forrn:is ca ,ei iulce-
rosas ei it re los 10 y 15 a ños de ida d , soii graves con i un a no it it lida d de 
83.5 % ; 0) consideróndolas con respecto al sexo, sol) ni/ls frecuentes en 
la- niñas de los ii a los 14 años y en los varones de los 14 años en ade-
la nte. 

o 	jra ,i/l loo —Cii ti Ilota no 'te 
con la t ulierculosis t'splenoi ii'tunónica , son muil ísinn i mci ios frec nei des que 
las formas caseou Icerosas descriptas. Sobre 100 tuberculosos i inI no uia 1cs 

sólo 16 % presentan esta loinia clínica en el 11' año; 0 %- cii el 12'; 
18.1 % cii el 13; 5.2 % en el 14' y 6,3 % en el 15.'' año Thmw  lii!a evo-
tu cidi i gei i eral inc o te inort al. 

Tuberculosis ('spleflofluflioojea—S(in de evolucion casi siempre 
ln ign a y su lrei nene ia t a ni bidi i escasa. ('oil st it uyei i el 25 % en el 1 1° 
año; 25% en el l''; oc 	cii el 13.' y 14.' y el 9.5% cii el 15 	año. 



— 424 - 

4. 	('EIii:!\. 	iuhrreul,Lj. 	1IOHIO. "l(v1st;( 	(liileii:i 1I 	lsli;il lía ' . 

193 7 : ' 	1. 

La 	observación de UI! niño de 2 a iiii. de ((1 ad, 11 t'eet a (10 de ah 
niiultiples tuberculosos e iii filtrado pulmonar, Von reaeeidn ganglionar pa-
iatraq nea 1 derecha , P11 iI que la puli('i(íIi de uno de los aleoe o-i revelo 
bacilos de KO)'ll de tipo l)OVIIIO. sugicre el autor (oflh(litllriOs sobre la ])Osi-

hilidad de la iIIt(eidIi VII el nUlo, por el bacilo hovioo de la tuhereulose.. 
I'i ('lisa este a uf oc, de a cuerdo coll Cal rnet te que no t lid s ¡ as 1 esiol (('5 pul - 
IP) 1111 res 50)1 ieal Iza ila s 1(01 y la 11 e 1(g)'!! a, ya que es sabido (111v i ior Vía 
iiitestiiiiil —donde no (lela puertas de entrada salvo reaccl(II gallglioonr 
aieselltériea— y Inv—o p01' (liselUiuiacióli sanguínea (O lillfiítieto, puede dar 
la 	bou Iizaei(Il lIuliflolla  1'. 

	

( 	II. 

K. 	K iiii. I.1 /) 10(01)5/ iCO (t`c 1(1 / (1 1)e(C(4 /0,45 (0 hi1 i'/t CO! /05 oi ¡ ib.'. ¿i itiloli's- 

('('((frs. ( Reunidii de la Asociación de 'I'isi(logos Aleinanes'. O de 
JUI110 de 1936). "Reitrage zur lÇ1ii1il'i der 'I'oherkulose''. 1936: 	: 2(1k. 

Exanuna ci'ifieametite el A.., su material ile 502 rasOs, trauado de 
1916 it 1933, dividiéiiddo ('II Pilleo grupos (191(1-21, 22-24, 25-27. 2S-30, y 
31-3:3). No IncIUye ('litre las tul)creubosis a1Iierta 	la, lo filtraciones ])i'iUfl- 

rias o secundarias, en que se pudiera euieoiitrar bacilos mediante el cultivo 
o la inoculación al ('01)11 VII, I°' considerar que se trata de i''' 	(le na- 
turaleza muy (listiulta. 

La mortalidad fué sieflipre alta, ('II los prilileros grupos, "ti'ríli- 
95, 82 y SO %, respectivauieuite, para los lies primeros. Los trata-

(105 P011 lleulnotdrax , algo cias favorecidos: 90. (15 y 55 17,é. tNo olVidar 
la i o flueuu'ia (II' la guerra y el hhqueo V, posteriormente, la illflaciol! 

En los ultimos grupos, el neumotdrax N, los !iietOdOs quirdigicos 1101! 

0010(1)) (a (la VVZ ni as i (III))) rta neja, siendo a el lo. 5011111 ido el 50 y el 
6(1 % de los en teru los. ( En los o rime ros • al rededor del 25 ¶4- ) La mor-
talidad tiende n dusnnnuir; pero no hOy t'itras definitivas, ))01' ('01(51- 

(lila e el A . que, 1 oa ca darlas, se i ecesita UI) O observa ('1011 Ui íl( jUlO de ti le?. 
1)1105. 

A 	los 5 a ii os, la lijo i'tal ida d en el 411  gru 1)1)  es de (Ii ¶ .(En los 
soniet idi os a ('()hiIl)S( 	1 liii , 49 	) . En los del 5.' grupo, di'sp us de 
ohservai'jdii de 2 a 4 aiios, la nlort;olillad es de 51 ¶4- (vii los 5olUOtid0' 
a i'olapsoterapia, 42 % ) 

El 	ndinero de 1)1111)5 VII terilias fué triple del de Varolles 	)V10 el 
pron6sti'o Fn( nitntico (Ii ambos sexos. 

Eti la uoI1tntica tisis de la pubertad, h11 luo)tO(los quirúrgicos mejo-
la II poco II 10 ('OIl stico. 

IlisistI' II A. vil itit' la ('ollstitll)'iúll ''eNUd:)tiVOli( uit ('ii 	('. 	110 

(Ir tavorui blp. 
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(. G A M - LS Mnx'i'i;s y A. SilvA. Irt/f mo iiI.'i !/ 

fIicc,,u/ur e, U(i ,,iflo t,,b 	u/ irio'. Ibil. de 1:1 S. (nhana iii'  

19:17 9 : 37. 

L,os AA. roe-ideran (111e hi I((1Ii(i(leilCi2 tic 1111 eritema lildOs() 	(IP 

Una 	ci>njuntiviti 	llictenular, (oitit1i( liii lietlio Inflo 1 F(IlPiit(' y 1V- 

liiieii UIi IP-li (liiii(O. 

J. 

J. Nl('OLAS, J. RtssE'r y P. LAvaaE. Li(j,,I. 	iili,aoloso .(iia(Jo(/O ((1 (01ff 

(IiHO ui/O lic jmiiic 	/nb(reuIosos (Ue(tHOf/0 Poe R. C. (;. 1 iL'Uiilnii 

denlatolgi(a de Lvnn, 19. 11 19:1(i). "BulI. Soc. F'ran• I)ir. :t Sypli''. 

1937: 41: 1 79. ( Feh lelo) 

Niiia de h anos, con una erupción eriteniatosa en (nra y antebrazo- 

iit 	]la(,(, 1 ei i 581 un liip IP- prit cina tu-o, a i W58 1 de (11W  la cu fil.  IVil (1 1 n II a 

la 	tul areli liii a fué llega ti vn d( LS \VS. E st a 	 tilla se- 

rie de reflexiones iniportalites, es1jecillnLStte cii lo (lite se 	al papel 

Ti ln vainnaiiin previv con B. C. G.. varia-. Vm . 

F. C. Timr. 1/ 	((mo/oro., li'ro/oo/i( O e,, lo tehi roim.l.' 1,olmu,,or lt 

lo iufufl(io._ "La 5cm. Méd.'', ( 1i-. A..). 11).7 : 44 : 567. 

A unq ue la ('8 suistica del a uf nr con ip rel ide 1111 ti ú nievo lililitado de 

casos ( publica cinco observaciones), justifica esta (011lUiii(8(0)il el pro-

póito de (1111 Un resúmeil del e.tado actual de un tema de tliifü iIitelP-,  

pala tisiólogos V pediatras. 

La aidiiaeióii del iieuniofóiax ter1 l ( Piiti(o cii el III((, ha 51(1(1 muy 

i'tlia, ySólo lace 1»° aiio qIle e Ita adoptado cori'ieiitemeiite vil la 

,rícf ica pedid t rica. Ei 1 la a cf un 11(1 a d . rn ie itt ra sa Igu ti Os a tito u- e mal ei.a - 

dos por Armamal-I)elille se declaraii pa1tida1iO, del liilsIiiI(, otros lo icep-

tan coli re-erva, y icor último, alguiiio. como (inh, sp imiiliiiaii oir la 

a pl ira e ido de la chúsica med i (a rió n 	In gi ('II 1(0)11 jet t  i ca 

Pata Arniatmd-f)elille, la iI(1i(il(i II tÍpica (1(1 lieUflintolIIX en la infan-

('111, eoriespoiide a la tuberculosis l)ulnmonar ulcei (mil, radiO10gila1ii(ite 

unilateral, coli rópída formación de una o varias cavidade-, ('II (1 interior 

de uit hlock (1v ileUlOOi(Ífl tuberculosa lobular l loco.,  neuróticos, o limen. cii 

lilia Z0118 de iifiltración neuniónica cii foco, api-al o vuxtaapical. El 

A . 	fra n sr ii he luego las oi diii Oiles de 1 )uma n st, Leveo 1 III. Si 1111)11 y U e- 

dI ker, Eizaguirre, Caimtonnet, y basado en sil eNl( erieilcia cli iica colisi-

dera, que el neumotórax ('Ii la primera y segunda intainia. constituye UI' 

1 uocediiiiieumto de excepción cni ncidietlo con el criterio de lo -aut( 'VV que 

sólo admiten su i iidicacióii en bis procesos priniarios 	 cIW (Vi ch u- 

cHillan hacia la caseosjs u cii las netinionía, caseo.sI(sa focos necrnfuo. 

Ei, las infiltraciones primarias o secuimdarias, úmiicanwnte imolici el neu-

iumotóiax, en los casos niuv rai os, en los cuales, dichas turnias congesti- 
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Vas o illainatoijas evoluCionan (lelavoral)lemeIIt( lonja '1 itljl 
nhient 0. Cree, en camIno, ((UI' está ti rniemeiite il(liclid(( Cli los 
CX ud a ti vos V nl (erosos de los li u os a la edad de la iuhert id y cii la u do-
1 osc uieia. 

Después de extensas eonsideiacj'iiies, sobre iii fl(ullSii teraliéuti(a de 
(''le piocediuniei ti), SU técii i(a , 5115 a(cideii te.s y comp! icaciol iPs y sis t'- 
soltado5, el A. traiiscuihe iii extensa las ui-tonas clínicas de sus enter-
un o. 

C. 	Ni.O;liIiIA 	( Rnsario). J'stiitlio iidun 	Iv/ )?if/)(, (I 	0(10(1, 
oi#ti/ ube reo luso p e lo 1?. ( 	(. " A ir ti. de Ped. del 	u' uguav' '. 1 !)3 
8:5. 

El examen de los dos aspectos tuodamentales de la vacunación con-
tra la tu}iculosjs por R. C. G. --su su uiieinia ioimuilizat(inia por una 
101  it e • sU inocuidad 1)111•  of ¡'a- -, iiO 1W liii ite en la 	IR) la uictua 1 1 (('gui 1 

a eoilcluiouies concretas y definitivas, y sería uiia yana preteuisión tui-
niuilarlas cii este momeiito. 

Tal 	vez, síli ni nc ti a anda cia, i )( id lía a d njd a rse. al  iiie nos P roviso- 
ii a me nt e, el signi cii te concepto: La yac uii a tiet ('ini iiia, cuni do es ciii-

i'ii (la con todos los recaudos de u o a téii i ira rigurosa, 11,1  esta do de 
a 1 erg ja cii los oiga iii sOlos iii dem u es Ii a t a el mono' nto de su admin ist la - 
cióii, estado ahsolutameiite indispen.,able para ct'ui-iitir una iniiitniidad, 

de la cual es Íiidice. Esta inmunidad es idéntica a la que se produce en 
('1 organismo del 01111) (((ir la itut'eccióii iauciliat'ilar; insuficiente cii c¡er- 
tos 	ca 5(15, en SÍ liii silla 	la Fa tal es 1 oria as de colitagio y en (it ros, )ara 
lo 	ci mt agios ma si .o Is. 	E ti (1)11(1 liii) n ('5 es peri a les la va cliii a 1 lega a ser 
no oci va, sea 1 mor sn u a t ura leza uit i'í o seca, —en poi' ella oto art tía ('OliO) liii 
(' st motan te ia tológico, d o'sv ia 11(11) u 	( 1 ii )roces que en 01 la turma hu hie ra 
simio curativo. 

El éxito de la vacunación, depende ('II muchos (11505 tOflilliéli de una 
cil evilislancia a la cual, tio se ha atri1iído la importancia pniícrica que 

tiene: La varuiiacjóii (le los niño, nacidos de madre tuberculosa, sólo 
tiene posibilidades oto' éxito (10111(10 el niño es separado de la nuisma p01 
liii térm iii ti 110 mei it ir de (los nuese-, daiitli o así l uga i' a que 'e col ist it uya 
la iuiuuuuiuiidad vaciuial. Ahora bien, si lo es sometido n la lactancia iiatii-
ial. cii el medio puunpérrinio cii que gi'neralnieuife se desarrollan los hechos, 
el 	inóo unlure niíís t íucilnicuile de liii 1 rastoi'nii de la nutrición que de la 
u Imerculosis loisnia 

Fiasado cii su experiencia, el A. adopta la siguiente cotiducta : 1. Abs- 
tención cii los niflos (oio\'eolieiifes de g'eileraduii'('s sanos, naci(los y iminte- 
llidos o'ii ¡lii ainhjeiite indelulle de tuluei'tiilosis 2. Ahsteuicjtíii en los iuiios 
provellienles de ge neja tlores tul ie reO losos, que pueda Ii ser separa dos de 
iiituiediito Y tituiníeiiidos en juuedio iiicniitaniinado. 	LV acuniución cii el 
('1(50 de llifios iJn' joiovienen de geiii'rniloj'es salios \' qin' p111 cualquier 
(irou(nstaulcili olijuaui vivir uulti'rjou'iiielute eui medio ctonu:uniii:i,loo. 4. \':u-u- 
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jiatoin cii los ('50'- ('II ((lic el 111110, nacido de geneiadores tuhei'(iil)lso'-. 

lIC 'lila i1CC CII 11 iiihieii te 111 lIStado. 

J. J. .11. 

* J. IAXCl )I.aixío. El jiapel del B. C. G. en 111 lucl,o cOHIr(( lo fl(hel'-

eitlo,sis. "Anal. de la So. .1ed. quir. del (luav;i.'', ( Ecuador) 

27: P10. 

Se trata de un coillerencia, proiiuiiciada por el l'rol . de Terapénti- 

ea 	de la Fi Ii versi dad de Gua yoqui i . con la filial ida d (1v p leco ni zar el 

p leo de la va iitia (ió II III ititu hercul 0511 1)0)' Vio 1 inc al. 	El a ce ui ia revi - 

51011 l(istól'iCa del tema y de ¡Os éxitos ohteojdos ('Oil la acuno (aimette 

(meno. 

.Ji'x M. NAOEIIA. E5/ad.ti(a solie la (( /)lIeaeIó)l si4enuUiNt Ile líi. 

R. C. G. a los recién naeiaos. "La Prensa Médica 	Rs. A ) . 1937:   

24: 575. 

El 	a iitoi, i ia observa (1)) (1 e'- i> nés de ea si doy. 11 II) 	de esi ud o • nl a 

11011(0 disflhlnUcioII de la niorhilitlad general y 1110I'10I1d41(l de be 111)-

culado,, 1epecto de los no 1II04-11II1(lOS. 

.1. 	( ' n1trtic 

SIi'ILIS 

A. ('.\t1alu. La síili-i eon'//lll/o en 1(1 seqiolI/ay (ere ro. (1tfOloln_ "101. 

del 	liist. lot. Al)). de Prot 	a la liifatieia'', ( MolIlevideo). 1937: 

10 •35( 

La 	sífilis 1 ierodita rio tardía, loe (1 cola (' i (la (lesde la publicación de 

las lecciones elíisicas del Prof. A. Fournier, en IMSO, toiitituVt OIl 1110-
01 ema medico-social (((le debe ser estudiado y di se ut lIb) pa ra II ega 1' a 

soluciones favorables. 

Es un hecho iiiiiveisalrnente reconocido, ((OC la S. -e lfliIIliIi)-tlI h(1l,jO 

los mas diversas toninas clínicas en la seg'niida iii (atol y co la adllles-
((11(10. Esta nocióil 1 nndaiiieiital 110 sido eoiilirmada pol' las grandes 
ese ud is (li iiie 5 de E u rollo 	A niénica 

liitercsa llamar la liteLIcij'llI sobre ciertos 1nintos. P111111 lo, sobre la 
((lelo ación (le la eiifeninedad. 	Esta ateilua)iíiil ConstIltIlIlIl ('II i''iiicia, ('II 

Alem no a, et e., ha si do igual meo te puesta 011 re li ve en A mér i ca del Sud, 

nr los trabajos de Torios Vmaña en ColonihilI, tic Navarro ea la Ar-
go lItina, de L Ile 1171) V i)ea 1 y El' he lar oil el 1 rugoav. Es 111)1 V) lea (la ('II 

particular por la a (1 OIl O lica 7. ile 111 llued OIl 11(1110s empleadas, V en p11 cte 
0' undiagiuSstieo 1iis seguro y inis precoz de la enfermedad. El diag-

nóstico precoz, ha lienoitido realizar eo los adultos no tratanneoto pre-
vim. La ateiivaeióii de III Oil ferniedad, da lugar a formas (líllielIs (OIl 5111- 

(((rilas eSí'a sos y d ébi los. 	E II 1111 gro o 	i'i nieio de clisos, el 1(5111101' i flhiClitl 1 

de la eiifirniedad es difícil. 
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Al 	iiiisiiio 1 i>iii>o ( 1l 	la nivimación. >lPl)!'lII>N huir ('II iiiiiiti la 
f>ihuiioi, (>(o((Jlo!f)eu i>aitiiilai, cii 11 la t. ióji koIi la vdiid de! luto iiit'ei-
iiuo. En (1 curu ile! plinio!' :1110, la 'intoiivatolog'ia e. nuiuv \ riada; di- 
>i'eha y latetite en alg-tilios u'ao, iiiaiuitieta V sogura en otros; >'iu gene-
val la septicemia a ispiroqaeta, preseiita 110 fllílNIfliUll de ll10lI1f(taoj0l!Os. 

(11W atestiguan III (lifusi('(n ile! Virus. J?aauulo >1>1 .egiiuoln al tercer a'io, 

hay uii iurio>Io de tiaiiijuilidad i iiterrunupi>la a veces poi' ¡eioiues cufí'i- 
leas. Conio cii leimidades del seguliulo y 	año, teuiemos las Iteinato- 

sífilis (anemias (5plilii(i(5 V 	tid0leUcli1ici1s) y las lieui'Osífi!js (con- 
\'ulsioiie-, 	lieiniplejia., 	el(.). 	1 )eIuu(,  dii ivartuu 	atiu> 	hay 	lilia 	nueva 
1 ase, i'aiauterizadi p01' la dis1>er.u'l1i de los  aInutos ulíiuuic.. 	('itaremo 
la 	lesiones dentaras: llutcliin,.on, lei(iii del germen iiici,ivo ; las lesio- 
u es mu! a re 	que ial it i s ; las lesio nos del oído: .uurdera ; de las articula- 
(101105: liidi'artiosis 	lesiones de la 	viscelas : Iiepatopatía, 	c.pleluop:l- 
tías, iueumopatías. etc. Pasada la infancia, cii plena adolescencia, pueden 
l)])i1 10(01' III (lii fest a e ion es es )ecÍ ficas no fi'ec tiei tes, el t a he'.. y la i a vii! isis 
geiuei'al. 

Eii 	tereei' luga 1', es necesario hacer i'e'..alta i• que en la seg'uiula y ei'- 
(e ia infancia IIOV una ro ru ((10(1 V uiu a mu ti/) lic 1(10(1 eX 1 r: 11>1(1 11111101 ilu 
105 	síiitonis clíiiiu'o. Esta va riuda u! dej ueiui le de las diversas local izaci> u- 
l)e 	p;utuulógieas. Existen pues gi'iiRIes di ficultadcs para estahlecer oua 
ulasi 1 iu'acnSn pedag6gicu (01111)1(10. 

Al ladi> de la ít'ilis clíiiic:i, existe la .sífilierol>'lgia y la '.íi'ilis 
ra (1101 uSgiea 

El piolulema del uliagii6stico de la sífilis tardía, depeiide a menudo 
110 solamente (101 eXallleIi detallado y minurioso, sitio del estudio coni-

Pl vto y total de 1 os antecedentes fa mili:u ie y del et ul i o de la serología 
V 	de la 1'ad iogra fía 0(a 

( Re.'.'>> ((((o (le! _4 . 

L. SPnSMAN y E. \Vi':ri,in t'rtu'o>'jo onujmllosa i pit,nitaria 00 II>! 

lo'reo'osi/'iljt(eo. ( Ueuuuii'.ui derm:itoli'igiva de N:uuicv, 1). 1,2.36). "Bu!!. 
de la Sm. Fiain. de  l)eriii. >1 Svplu..... 1937 44: 12, (Enero). 

Los lasos de iirtii'aria allulmlluusa 110 50!! I'iccu>nte, y a urticaria 
pii2lOelItilda es igualiiieiite muy l'al'a. 

S. y \\. l>lC('iitaui a un niño de 3 años, que desde la edad de O 
u eses, su I'i'e de onu )uje eI'u pt i 	y 111 11 rigi liosos ca mcl erizados imr 1 
lulilas otlig'adas, 1'>> as o iosa>la., sobe las (1(10 i(1>ille((l1  en i.euei':ul t1111-
1dlas o vo.íuulas cii 24 >u 4s horas. Las alliluollas e secali dejando :il-
gimas luñPiulas de julIil'igo y sOl)l'e lodo niauiclua pigmu'.iutadas, que duran 
arias senlanas. (':itlu (llll )uJe ( 1 111 (1 i (1 e prolonga dnr;uuute 4 a ti sonia- 

has ; luego lodo entra en ordemu \' solo pirsisl(iu la 	ni:icnls. No hay 
l'01oi'es ixteruuos o :u!imeiutj>i>us a hs (¡tiv  pneula ilnhulital'se la cii erinedad. 
, 'inseuuuia de tre.loi'iuos dig>sfivius, l'mumito iiutuiiso \' adeluazaiuietuto. 
lil(>'ui>uI1es tic \V:i-.'.ei'iii1iuin, 1suluui y \[einiuke uieativas. 

con 	sei'olog'ía 	1 lol'feruuiuuli 	uu.itiv:i 	y 	nutecedentes lietedito- 
iii>s eslu>u'ílju'uus nuu'uestjoinil>l>s. ( Kíl'ilis u'>>iiiiuiila etu actividad). 
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S. V W. pieilall tot' la ílili (oiliZ(nita indiculible de este entertin- 

Ita 	puesto en i,t a do de iiie toe re,i,t en cia a su Ii iga do. órga 1 os liem a- 

t tpoyetieos NI glandulas endócrinas. 
J. J. JI. 

L. Si'iLi.MAY y R. \Vi:1LLE. Furus J heru/Lzw/o ea vi, /areilosilili!teo. Re-

unión derniatológica de Yatay, 19. 12. 1936). "Bu!!. Sor. Fiatie. de 

Derm. el Svph.". 1937: 44: 20, (Enero). 

El 	iii teres (lel clIso, resid e sable todo en la gei lera! i '.a e ió ti de la 

(tun taVica, que se extiende por todo el cUero cabelludo, la región esda-

tul nr iz( uierd a. ben xi s, ant obra y.os • nalga deriti i a ni uslo y u di!! a i z - 

q ni erda y a nil tas pierli as. El co it jut ni da al e it t eruto u u as!  ter t O imp ci - 

su ma jite. Las lesio nos exli alan el alar ca ca e ten st ieo a ml un. 

E5 uit niño de 11 años, con e.'lignias distról ieos y smnlomtis (li lINO-

tilielicia endoci'iuica. La.. R. de W. y de K. oit negativas; pelo su 

madre tiene antecedentes obstétricos cangados y una R. \V fuerlenicli-

te positiva. 

S. y W. se preguntan si, litera de itt ilicurja evidente (It'l tiitdiii 

familiar, la intervención de los trastornos distrolico.. de (Iilg(tl sitIlí-

tivo, ito exli!icarÍail la extensión extraordniaria de la tiña. 
.1. J. JI. 

J. Y00LAS, J. Hoissi:v y P. Lxv.utui;. Goi,iu d 111 útii/a en tillo heiei/o-

sifilítica. ( Heuiiión dermatológita de Lyon. 19. 12. 1930. "RuIl. Sor. 

de I)erm. it Sypli.'. 1937 : 14 : 145, Febrero) 

Se 	trata de una niña de quia ts anos, 11 b5o1utainente sin anteceden- 

les patológicos peisontilos iii liineditarios, que presenta en su úvula una 

lesión destructiva tuiii todos lús ca rae 1 eles de una lesidi i goiilo.'tl . 	R.  

\Vasserniann, Kahn y Moinicke positivas. Los comuilictluil(s se htisiiit 

Pilti hacer el diagnóstico de síl ilis congénita en la au'encin (¡el apéndice 

xi1oides. 
J. J. M. 

J. Nicois, L. J. E issi'i' y P. Lxvl1ln:. Los 	1ijnia.s dentarios (1, los 

h eredosi fi ¡ji idos. Tu hire li/os de (a ro he/li do bies (le! prjiIt 1 1 010/10 de 

(iit( ¡/05 ¡itt/os. 	E en ilión derma ti d ógica de Lvo , 19.  11 . 36). " Ru!!. 
Sor. 1"ntntc. I)erm. el SYp!''. 1937: 44 :147, (Febrero) 

Se trata de cuatro niño.', que se presentan ti Iti coii.'uliti, por titee-

clones corrientes, y en el examen de los cuales se (lictleiltlli ((III nita-

mente estos estigmas. ]_)os de ('1105 son manifiestamente lieredosi liliticos. 
Los A A. ita prel el idet i discut i e el va Ii ir de! T. de U. e ti la su iO onato It utía 

de la S. U. Sólo señalan la variedad encoiitradti de este estigma, pat 
ci,iisidertuIti muy plan Irte utnto. 

.J. .1. lI. 
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P. GUILLERE'I' y Si'inin:ii. Sífilis (lomOs)) (1(1 ii/u 	¡t 1)110 mSa. J.isu 	i))I 

)J000y( O) (0. ( Eeiilii(li dermaiuul(giva de Lvuiii, 19. 11. 193(3). "BalI 

Sor. Franc. l)erni. et  Svph.''. 1937 : 44: 2U1, (Febrero). 

Se relata la historia, de una niña de 6 aiios. cuyo padre había pade-

cido cii 1930, cal it eni po rS iea mci te al cm ha ca za, que dió u a ci ¡u uento a esta 

nia, sililidn, secundarias con U. 	. positiva; y cua ¡nadie no presentó 
nUnca inanilestacioiies clínica, iii serológicas de sífilis. 

J. J. M. 

fU. Sci i.ZIN11EH. Si fflides papuloarciformes e,, la mIando. "La Sem. 
Mcd.", (Es. As.). 11937: 14: 90. 

Un 	niño lili cido de ¡III it O a t Ifli u io, si i estigmas, ti ist i'oti a iii i ('siOliCs 

viscerales de sífilis couigéiiita, presenta a los nueve nieses de edad, en la 

nuca, y judea ndo por detras el cuello una serie de elementos papulosos, 

duros, redoiideados u ovales que se agiupa mi coiist ituciido 11 urOs y que 
por 	sus caractere5 semiológicos, legitiman su cla.i licación romo sifíli- 
des 	ni  pal osas arel fo ini es. Yt i se Ii a 1 iec ha la II . 	. del niño. o. Al ortavo 

uiies del ciaba raza de este minio, la madre se euiteró que su esposo esta- 
ha 	en t cii! a ni id ita por una sífilis retid i temei i te col it ra Rl a. La FI. \\. de 
la 	ni a dcc es fra ti ca me it e positiva 110 Sd cliii sign a su examen e lín ho. El 
A. leflsa que se trata en el niño, de una sífilis adquirida, muy verosí-

milniemute de su madre. El tratamiento con sulfarsenol hasta una dosis 

total de 4.5)) gis. (el niño Ilesa 12 k.) no da uijuioi'iui resultado; cii calil- 
no 	las 1 esjoi les Ilesa 1 iii recen iSp ida meo te, a la 11 mccli) u verciS mi hie- 

ni ah al de U u p repa ca do de (mi sniuto liposoluble. 

J. J. .1/. 

F. 	Un n'ri:. 	-1 mil ropo omet ro en omuo, a e,, el loe tao! 	lic reile! ,t( tico. "La 
Prensa Módica", ( Es. As.). 1937 : 24: (377. 

Estudio el autor, las im,edicioiies mSs usuales del erando y (lestadil 

11)111(1 de ea pi! al iniportancia, la del 1 iueso fro uit al, ccl ariond mi dolo con la 

ci cc mis le reu 1 cia tri 1 ieai i a aid xi ma . 	('oi mside ro adeu mi Ss la i  'a toioía del 

Ii oeso era nea no coni o 9 redomni ini lite cmi la sil i 1(11111111) logía era neo mi de 111 
lii redol iics. 

l'il.l.\l.(NN. Iio/oqoeioui 1/ /iutoiieu/u iii /o .siili' li 1 ,fi/ifiO 	1/ 

I'rcieo/uuiuu (lilt itiilieicnl,us,u ) ile l'701, O/u)!/ y co lo c,u/u)eUie)) /01/ii/Oil 
ile Thore,j. ( FIeiinio,, deimii:itolóiyca de Nancy, 19. 12. 1936) . "Buli. 
Sic. F'raur. de I)erui, e! 	v1d.''. 1937: 44: 24, 	(Enero). 

La 	sífilis 	clillgellita, 	se ellcllen(lii t'i,ui 	rellit iva 	Lievmiemicii 	ci, 	los 
in ños de la (oh u,a,iói1 	liii! iI i, y cii lo 	nmlelll:md,15 del 	l'reventorio. 
Por 	istii i,iiZulii el A. ha u, rtionzodo ini ( ',unsnitoriii de "dSnstige'' y 
tl;ll;iu,neill,, cii lo, estalulecjmiiteot,us nmdic:id,us, cmi l:i ciimdiul de Nancy. 
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Sebre 921 niños exanunados eii un año, 124, o sea ('1 13.4 % 	resentan, 
sigilos clínicos o sei'ológicos que justifican un tratamiento antisifilítico. 
Por medio del Servicio Social, este consultorio "E'pecial'' --como lo 
Ili> ma, para disfrazar su naturaleza—, que funciona cada 13 días, ex-
tiende su acción a los miembros retantes de la familia del niño heredosi-
filítien o sospechoso, y los dirige a los servicios correspondiente, para 
su diagnóstico y ti'atamiento. Ademnós. por el mismo S. S. vigila la 
continuación del tratamiento, cuando ci niño abandona la Colocación 
Familiar o el Preventorio. 

J. J. .1!. 

TRASTORNOS DIGESTIVOS Y NUTRITIVOS DEL LACTANTE 

J. Li;vi.:sgtu y S. DnEvFIs. E(.is >JUs/>oo si)> (5j(iS?,iO ni. I('."Ol? or>Joi/iru. 

"Le Nourrisson". 1937 : 25 : 1. 

Después de sepai'ar neta mente las éstasis giíst ricas, producidas 1>01' 

lesión orgóllita góstrica, por epasmn, o por lnpertrotia inlótita  los auto-
les se refieren cii su coiuinuuicui>ióii. a aquellos lactantes (llie preseuitati 
una 	lete n ción de su al i mcii to, 1 a t a 1 res hora s después de i ligeri do, aconi- 
pañándose el cuadro de vómitos y desnutrición grave. 

Los AA. ('licUadrali el sindiome, en las siguientes características ('11-
incas: a) l'4nutos, generalmente intensos, mó bien 2 (i 3 hora- después 
de ingerido el alimento, casi sicitipre alimeiiticios, aunque algunas Nece, 
acornpañado.s de mucosidades. Ji) I)c.sontricíón que se puede lcacni' inten-
sa, después de un previo período de estacionarnieni (i tic peso. Esta des-
nutrición es achiatahle a los vómitos y a la (-) A,ioreiia que pr€seittan 
estos enfermos. Generalmente no hay twotipación. El ero,flec> clínico, 
no revela nada preciso, y nunca se observan oi>das peristólticas. El 
tu ng!> óstico se debe 1 un cer 1101 ('1 ('Xl> lfl cii Fa 1(11 ógico y ('1 sOii (11] j e gui strito. 
El 	cia inca rwlioseó pico da sobre todo sigi os llega tivos : cii iii o gi'in tao- 
mcii to se en cuen t rau las alte ii uit iva de lucha y a t unía, que cara it cli za it 
la 	et>'nosjs pilórica, ni las altei' nativas de 	u> sage pilórico con elerle 
iii'> donga do del pi Id ti >o tui it 	1 dei u desc Vil it uis 1' >1 	111] rrt't . 	rl liflu1)0(.o  se 
observa Una diluitación góstrita 	ni siquiera prepilórica ; y cii cuanto 
a 	la evacua cid1> gó st rica, cii los p ri molos a> iii ut os, ('1 1  )asa,j e pi- 
lórico es no rina 1 pa ca ir luego me! a cdiii> tlose, 1 insta q toda! a ilim ului do 
el iesto tic alimento cii la cavidad gu'isti'iea. En esas condititines un SO!>-

doje jást rico recoge alirnento. 3 horas i1es ués de iii ge iido, a 1  iesa 1 de 
l o.: vómitos que pudieran hunhwr existido; lii se encuentra 11(1 libre cii 
el 	ciii> ten ido gúst ii o. 1  lelo existe un a acidez total que a u 111111 ta cii 111 ues- 
Iras recogidas cm la ni cdi a hora, atril iu íl de a la acidez de leni ie cta ciói i 
rl_odo estos sin tomas ca ca etc vi za it el si u dr me que, segó> los A A., II ('Ile 
aumn ajustarse a liii]] prueba decisiva los \óiliit4)s se detienen, y el niño 
lec'npera su peso al inuentumndolo con bahicuire o lechas de ida5. 

Los AA. descartan tnda posibilidad cspuisniódicuu como cauante del 



- 432 - 

stidrome en razón del examen radiológico y (1(1 t'raca,o ile la tt]iip(il Iii 

tu 11e! Isniódica. Desvartan tainhieii la atonia gastrica detripta por a ato-

res alema tic —auilque el sildrOnle (huleo sea muy semejante— en rilroui 

de no percihire trastorno motor alguno en el examen radio tópico; por el 

contrario dede que la papi! a lleg:i al ettómago este aparece £1! toroia 

110 rinal. si II 1 ni o tI oi do a ce ti tu a do :' si ji flacidez de la ni red gti st rica Los 

AA. pieu isa n que la ca ua del silidroniv está en la calidad del alimento it ige-

rido sobre un terreno propicio. Segón ellos, estos nio vomitan con gral 

intensidad las 1 ecl les (01 ide isa das a zoca rm las, la 1 celle de vaca y las leches 

cil 	polvo para cura rse ji ui'i ti ('lid)) 	l' lies ó( 1 das o 1 m heurre simple o coil 

agrega d( . Es! a gro da ció Ii al iii ie ti cia e,tú en razón directa col) su tenor 

cli grasas y su grado de acidez, factores que entran en juego en la evm'ua-

(11)11 gástrica, Vil (11W  eS saijido la 1ccióli iuilnhidora de las grasos y la iii'-

ci)')ll opuesta de la acidez. Para los autorcs, aí como la niavor parte de 

lo, iuiiuos puedeui soportar todas las leches, los ninos atectados de este 

si 11(1 Forne presenta) 111111 pe mt url 01 1 di u que oSl o les perni i te tolera 1' 11)1)1 	Ii- 

muleuitacióuu de pils1,Je pilórico rápido: :llil1lcI1to acidos, de déhul concetitra-

ii ))Ii mnolecul a i' y con go' a Ii! es eli in uy fi nos grunu (5. 

Definen este sin d ronue como uit su i dronie de Ini )oexci tal Olida.! o b ip 1-

seuisihilidad de la mucosa gástricay lo opouueii al siuidrona' ---ttlillhiéli 

desc ii pt o por ellos— (le Ini e rec rec j('O 1 DI uco5a (;i '.t t'ii n t est iii al col i ('va'u, - 
ci óiu gá st loa a (elel'ti (la y que en iii (Oil la it iges t 1011 ile alt fllcuIt 	de evacua- 

cid tu gt'i st mi ca 1 eu it a Y in co agresivos para la 01 lIcosa Ci it re los que sobresil le 

el de aleurona de girasol 

G. iilQyAxl. -l1rrp.'i0 ¿1 (/lst)'O/iO,s i?'rer()'sibi(S. IUreStiyoCio)ies Cií)li-

ros !/ e.rj)erlolcotolI's. "La Ped. Pratique", (París). 1937 : 35 : U. 

lais disti'oiitis pUeden 	i15ti1 por dos jase, esenciales desde el punto 

de vista evolutivo y terapéutico : ulla fac rever.ihle y oua tase irreversible. 

El 	la la se revi rsi hie, la en teriu 1 edad tit nc a ni ti o llleOOs gra eloeu it e la u it- 

noiI, pelo iI 1 fl )d un u', 51 tI ('nl! a rgIu, 1111 deseq ni! i hito tal 	nc las celo! :i 

se ilutilicell para la fijación, asi,llilacioll y utiliz:icmóuu de los eleulielltos 

ilidispellsaliles pili.a su \'idtl . Por el contrario, si 1)01' "II i'volucioi, natural 

)) 1)01' ulla lIi('dicllción ins,ilicieiute o liladeculldll bu dlsti'otia pi'ogreszi, ter 

Ihiulti por alterar pl'olulidalneute l (1inlihrio (('IllIlu' y pm suprintir sfls 

poderes de asitluillicióul y utilii.ación . En este uln)ulit'ntO, toda esperailzu 

tu l'apóllticil, aún "especílicu ''  i'sta p(l'did:i : el oi'gt)lnsillo, aiill alites de su 

iloteite real, snlre su 'uiiuerte tuuicioiial" 

Al ))('uparse luego de la luipoaiilnelit:ción, s'nil!a que la liipoalimnen-

tilciolI al seuo pued(' pl'Odlici 1' tui tole li.tt1Zllniento progresi\ 0 ip' alcanza 

a veceS ('1 las ('Nt reliltis 	pci')) al lealI/a)' la l'e:ulilllelltacioll ('slti va segu:d:i 

(II' 1)0 t) Iluuleultu) ilt' Ii) ('1) l'',ti 1)0)  dra i . El) ca mii) i ', cii los aliuiueutos a hjhe-

Fil, )')i(li)lO la pól')lid:) de pe5)) hin sido 111)1V iiuuportnuite, a jiestu' de la re- 

(lIllieli! i)'l)'i)i slilicieilte, Itt clo\ :1 poitdeuil ('II IllilcIlOs ('il5)( 	c011i ilota des- 

c)O)liell(lO lulIsta la uuunei't : estaluO)s ('litolice vil piesencia de It) flti'CI)ii) 

pura. Esta al rt'psia jIili'i) aparece Pues, ronlo 1111 Sii)iliOtll)' iii' "IlIt)silllilti 
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('0)11 	típico : parecería contu .i llegado a tal gi lItIO tic ('aqnt'xla el 	1 	- 

iinitt dl tiiio t'i'iado a hihei'óti t».tuviera cli CstiUlt) tic 	itteite tuecioiiitl' 

En el nulo ('riad)) a pecho este proceso de ine..iniilaciúii 	aparece. Este 

1 ie ho, de al tu interés lun lógico, j uzgr Ci \a loi de u a y de ot va al i me it a - 

ó 	. 	La 1 eclw ti Urna ti a ''a limen tu especifico' a1,111 a dI "is ni uy i'ed nc ida 

ma it 1191 e 111 integridad tun c ion al dr los elvitulutO,'el u la reS. La lee he de 

va ('II, pni' td 1') Iii ti'a ii u, ni uestra en la liipoa 1 itilen 1 ai'iót 1 	u 	1(1 e 	I91 ti) i- 

ded. «u iltadaptac!t'(Ii al I'ullcioliarai( OTo celular liurnatin . A un gFado avan-

zailo de la caída 1ionderal la i'ealimeiitaeituii se e cuatitra dii p rese ncia 3'' 

liii trastorno celular profundo. t'aetti' de itta.imila'ioti y de disti'otia a 

nl e O udo i rre versi hl e 

('iertas iitvtigaeioties exiierirtientalt's pa n'ce II aportar alguna cliri- 

dad a este di th'iI problema 	En li .'oi)avns '0111.1 lUos a Uilfl dirta, escor- 

hutíí.ieiia, apare 'cii a lo 1215 días lesiones de e-.tirhuttt . 	i st cotitililia 

it ni la ini srna ti id fl a pa rece 1 ta cia ci 20' día u a pete:. ciay ni u a péi'd id 

Es dcciiu ttue a la distrutta por ''aien.'ia (escorbuto) -easot' la 

ti it a distrofia general En este estado la i it ge"t io it de a t'ido astur1 iit'ti (0.625 
cura las lesiones de escorbuto y mejora el estado gt'it'ral . Pero si 

' 	1' rolo iig'a la fa It a de vi ta miii a C , sohrev ie ti e hacia el 27° ti 30° dlii Ui 

sunlronie diarreico. En este esta(lu, 	sobre 10(10 rúando ifl diarre 	i' Ita 

prolongado 24 ó 4N horas, la acción del ú.'ido ascorhico rs diferente eui'a 
ri pidaniente las lesiones de ('s.'nrbutC) y taml)iéit la diarrea, pero carece 

de arción sobre la distrofia general sotreagregada y el toban muere ea - 

quéetico al cabo de aig unos d'ia, aún i'eeihieitdo grandes cantidade" de 
acido asctírhit'o, t'lii'lid() de SU diarrea y a menudo de sU anorexia. La 
distrofia 1)01' carent'ia (lesiones escorbúticas, diarrea) es reversible; la Jis-

1 ofia general es irreversible.  

Este estado irreversible ex iterifliental parece ('0101 arable al de la 
It repsia iii faitil. Muchos de estos disti'ótieos con'ettictitemente ti'atados el 

u fase i'evei'silde podrían curar. La negligencia cii uita lera péttllt'il precoz  
a menudo la causa de su paajt' a la fase de n'reer,ibilidad, donde 

toda niedit'acióii, aú ti específit'a, sd liare iieti.'az 
B. 

-. J. C. THXVERS.IRu. Etio/ihi a  I,'n(np)ticlitr. (IP las hjtoIi Vi/toS. 'La 	PitI. 

iléd.", (Rs. A..). 937 : 44 : 10. 

El A. estudia las causas de tui inpoti'ot'iut qn' agruia tu tOngéui:lii, 
y adc1uiridas . Entre las primeras, la herencia, la premutturez, la (IchilicIlitI 

congénita y las malformaciones. En la herencia considera lo que Ci,erit' 
lhma la constitución hipotrófica como importante factor pi'edisptiientc 

el papel de la sífilis y de las intoxicaciones de los padres. 
Entre los factores etiológicos adquiridos, la alimentación. (insufic'ieot' 

en cantidad o en calidad), las infecciones (otitis medias. neumopatías, lije' 

hitis, la difteria larvada, la coqueluche, la tuberculosis latente, ett' . ) , la 
avitaminosis y la insuficiencia glandular. 

Después de rc'f'erirse al tratanuento etiológico y dietético, utilUhiZil lo" 
resu It a (los obtei t idos ('Oil la hisulinoterapia. t't ni la 1 ier lo y 	e vil ('11 1' iut y 



- 434 - 

con el empleo de los preparados glandulares. Señala la importancia del 
arsénico no sólo como antisifilítico sino COflio estimulante general en estos 

estados, y la necesidad de intensificar el aporte vitamínico. 

Completan este trabajo 13 historias clínicas de lupotrófiros de distinta 
etiología. 

J. J. i1. 

E. BniiETEavi i:. Ge'ra/idoIc sobre (?ciS(0)HoS /jsti ros y nutritiros 

del lacto o/e. To.ieos'i.s. ( Con Iprentia ) . 	El Día Médico'', ( Bs. As.). 

1937:9:181. 

Después de algunas consideraciones generales sobre aljntciitacióii e 

hio-ivije del lactante y los diferentes grupos de clasificación de los tras-
tornos nutritivos en la primera infancia el autor entra de lleno a ocuparse 

del problema de la toxicosis . Describe lo difeiente intentos (le explicación 

de su patogenia y se detiene largamente en la dstripeióii del sindrome cH-

uleo y las alteraciones del equilibrio acidohúsico que presentan estos en-
le Hilos. Con ti u a 1 uego con li evolución y p ro i óst ico 1 lIra terminar con 

el t ca t a ni i e 1 tu . 	e t1 ecl a ra devidido 	 de la dieta Ii íd rica absoluta 

etano dieta inicial durante 24 horas, uara reoiciar aliinentarióii exclusi':i-

mente con leche de mujer, desaconsejando el uo de todo otro tipo de 

alimentación, recurriendo al baiourit solamente tu caso de ralta de leche 
de mujer. Aconseja 	para avula r a conihati la deshidra tacióis-- la jo- 

yeetióil paraeiiteral de sucio fii.ológico y uci,o l iilger suhcuhmneos sin 

que ello no signifIque usar en ocasiones suero bitarbonlitado o glucosado 

inpertónit.o endoveiio.o, según el etado humoral del enferniito . 1arn coni-
batir el colapso circulatorio utiliza aceite alcanforado y cafeína por vía 

inyectable y coramina por vía bucal 
C. R. 

A. E. MARFAN. Los oríqenes de /o dcla Inrtto.. "Le Nourrissoo". 1937: 

25: 25. 

En una revista crítica de la dieta  hídrica, el Prof. Marino re'lania 

para Alfredo Lutoii, de la Facultad de Eenin.. el honor de haber sido el 
pri jijero  cii utilizar, cii 11,74, esta nietlidn torapéntita fini útil en la pato- 

1 ogía iii la nt i 1 . iTa! fi a i ido de las cnt eriti 	go a 	10 1 a u ti les, decía Lutoti 

"El en fermo os soniet i do a un a dieta iioiuo-.i \• a hsttl ma; fonio por única 
bebida agua fresca bien liii ca tI a y vn ca iii ida ti a tu c recio ti . Esta a gua a 

bebida al Iii tI ti 1 it) con avidez, 1 ncgo con no fiera ió 1 V Pt fin con cierta 

51) tieda fi .Algn ji as veces es voto itut la :il InI licil lo . 1 aj o ii iii fi uencia las 

1 tetes son cii un coni i en zo muis altiiio la ti t es, i nt'io se un fiera o, se hacen 
menos fétidas y tesan fietotivniuettti para d:ii lugar ;i 111111 et)ntiplititSn 

l'a ca llegar a esto se n ecesi tuiii de 3 a 4 fi bis, fi es i  ué de lo e un 1 se puede 

considerar el tratanneitlo tonto teinnillolo y imt 	tltIOnctS una numen- 

1 mitin ligera''. 

Maifaii utiliza por primera vez en 197 la dieta hídrica. en un caso 
de din rrea coleri orille, por sugestión de un hijo tic' Luton , inéthoo de SU 
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servicio . t)€.de entonces la ha ut ji jza do de un a miii iera con t iii it e y Ita 

ronipi'oliado SU eficacia en el lactante . 	ctn.eja que el agua sea hervida 

y ofrecida al inno, caliente, tibia o fría, según u gusto, c1ii sienlpre en 

pequeiias canuidades, por cuchiariditas o gotero y casi 1111ica por hherón, 

a la dosis de 125 grs 	mr kilo de iieo ,v o mi' día . La duravi0n de la dieta 

tiei )C de de la t'ia si' y gravedad del Ira tt mliii 1 UI n ti \o Y 1 )U(le así er 

anii,iiada desde algunas hasta 4S loira'- y rara vez mi'u. lifi, e, cayos c8s0 

se rec ui'ri iii a los cal cii 	de 1 t'giinhi ires 1 ioo sal 11d( s. E si e réi -i nc 	de ag'l a 

hmuril pniie en reposo el tubo dji,ctjvo V evita la necio! nociVa 1flt'tih!U!i(a) 

de Ji is 1 n'od netos de U 111! digestión de fet uoa . }(t'I'i!lilleii(l mm lolerar el a y nit 

al flUsflIO 1 i('flipu que torn ha te la deshi idratirjú,i 

Al ocuparse del ini liidratiiite del agua, el A. i'eUei'a su t'mmio'epto 

de que 110 sieinhn'e la deshidratación es la eiusa'1e hl jntmiXlc1iciali cidei'i- 

fo i'fliQ ('(fil i Iii (uiei'e  Marc mt. 11 	l 11 (' Ii fa nih j n ha ce el F (ti ro de su 

téi'ruiino "anhidrernia" para esto (',tos estados, ya que 110 ('5 solo la ,au(uzre la 

(11W expennienta la falta de agua sItim) t1Uril)Wii los ói'gatius \' 11)5 tejidos, 

por 	lo que me joi' sería (lecir "a ti ludrosis'', o colon dicci 1 los ale ma oes 

"CX1(O5iS". 

Terfluna su revista t'i'ítii'a in-isliendo ohi't' las ventajas del agnaPoY 

vÍa 1 )Uca 1 sol re los sueros por vía pa rae! iteu'a 1 en lo, et a ilo de d sh jd ni-

tación del lactante, sin que ello ig!iitique no utilizarlos en lics m'aO de 

it nl era ti cia gi'u st rica a hsol ut a o de desl udrat ación gra y íi ni 
('. L. 

R. 	DEol11, .J . 	i1tl(l i;, P. i'S>x'i'-Hi.tti,x y M. .JiMt:'i'. I'JI ha/U ii!!('iI/() ilel 

.sii(hi'oiPie co/erif'o'nie (ji'? IU('/UiiI( 	J)O!' 1(1 	 ji/lo" cuis 	((iii- 

toma, ( Método de Kirehitz y Schick). ''Le N imurri'on". 1137 : 25 : 57. 

A pesiu' (1(1 n!e!ioi' Io'uniel'o de fracaso- que st' ha m,lilyiiidii en el tra-

tttitieiito del silld!'ome tóxico cmilei'jlou inc dm'de que '-e ha utilizado la dieta 

liucl rica ah sol uta a cofl ia fi a ti a (le la i nyecc id n de site i'Os 101 rile!! te cal es, el 

poco exito (tl0  se ohmtietie en algunos ci!,.Os Ita ohiligado a los ayitores a en-

sayal' el fratatiiieiito imrecoiuzado en los EE . UI'. po! 5hiick y,  Karelitz 

d la illst'laeiú!l, gota a gota, ('!!dovel!i-a de .uero Ringer o suelo 

10gW!) a dicio nado de ;) 	de (IPX t 10511, de U lii! iiia i teca contunia dura lite 

24 horas o iiias, i'oti al»ti!ie!icia de toda i!tg'esloiim líquida 

Los AA. utilizan lara m'llo las venas iiim'tliaoas (1(1 codo pi'eviaflwiite 

disecadas y un (lispositivi 	i'speciil ((U!' de-ci'ihien iili!tucj!i'aloe!lt!' . ('onio 

ln uido a u ivect nr, 1! re ha cao s nec 1 lisim (lógico ligera ¡neo te liii (cito! 1 id 1 por 

¡a adicion de suero glucosado hii1it'rtótiico al 30 % (iii (it) c.c. de sti''i'o 

lisiológico, 1)) c.c. ile suelo g—hico,ado 	 La cau'tidad iIiiric 

serji igual a la que (lebiera u ige i r por 1)1 cii! de acuerdo al peso del iii it!!, 

y seca perfecta 11101! te re pa rt ida en las 24 Immb de u lii! nia ie rt! ti)! it iii U 

gota a goI. 	Se pu'oscu'ilnrú toda ingestión de agua it ahiineuito, bastando 

('00 hiunied Peer la hutea del nifio de vez en ('U!!itl)! . Según lo, autores, tilia 

me,joi'Ía evideuite st' instala entre las 12 y 24 pl'iniei'as horas, ¡mt'ro el trata-

rn'oto debe ser couitinuadii durai!te 2 ó 3 (lías pani i'einiciarse luego la 



- 436 - 

alilii(lItacióll pol. via liiiviil (01.1 10(111' de mujer (1 ('II 	-ii (1(1 coto li1enrr 
Ci leilie (le hUrra 

Tian tratado 41 	aso col) (0.11' Ji1(lOi1(). Lic. Fes!lltlld(i. ()l)tenldIOs p110- 

den dividir5e ('II iiiiiediitos V (letillIlivi)'.. En ia'.i todo. lo. &ac-o- el resiil-

lado inmediato es excelente, el nifio ((''O de voinit:u', se adoniece. la  respi-

11101(11 se llorinaliza y el sensorio e aclaro; el¡2  1') 3 (111)5 la OULVIl poiideral 

se eleva entre 20)) y 700 gr . lnmjue col! mali!! 	a(1olie de ('denia que 
1 ncgo e real isi 1) (CII su i (1 i tic alt ad . 1 'ero e] res alt a do a lej a do no 1'l 1 ta 

('Nitos tan ilaros, pudiendo i> Irecerse tres ('VPlltuhllidadeS ('UrliciSlI deini- 

tivii, curacili aI(ar(l)te 01(11 posterior 1'c.aí(lil Y exteriorizaeióii (lílilca de

tocos infecCiosos, recaida iiitnediata apI'l1a suspendida la ilistilaci u 	itra- 

velil]sa. (nio resultado geticra 1. lo'. A A. pielisali (1(11'  este metodo es ter-

itliilallte CII cuanto a su eficacia cuino rehidratante del organismo. sieiido 

('II ((' '1' it i do 	u] >ei'io r a los ot ii (si aét oSos ini!  lca do.' ti a st a a 11(1ra, Pe1,9  

110 	siempre colisigue yugular el estado loxi-in Icor ioso del nifio. En ulia 

palalna, es ulla iiiedicaci(ii siitoiiiiítica de la de.liidratación, pelo no tiene 

liii ign u a neción directa sol Cre la t oxi-i tu feeció ti respoll 51)1)11 del sud forne 

- 	)esa r de el lo, p01 ser el niét 0(h) ms e fico z comiio re! ti dra t aii te, y ])O1 11) 

tanto el (1110 pone al niño en mejores condiciones de defenSa. I0 AA 

cOIlSe]8U SU USO 

C. R. 

' C. 1 xelx. 	J'rol000eo/o ui /o ioto.vicocióii (ii ti lSICtOHi)'. 0 Arcli. de 

1Ied. llltlllltir'. ( 1-lahauta). 1937: 6: 120. 

En sU Servicio de Lactlllltes de! Hospital 3[uiocil:)al de Ititalicia. el 

pl)de50r luiclñii trata 11 sus en feinios de toxicosis ('OIl el j(1'Ocedimieoto do 

IÇarelitz, del (1101 se muestra muy sal istecluo 

Si Ii culu000traciñli sangninea 0.- hi1i, 1iie 10 iitiCFO 11111) traic.fo'.ióli 
20 a $5 gis . por k i 1(1 de P05  ) Y iuego la i ti st it lIc 1511 i' iido ve (10511., gota a 

gota, de II) 1110741 a de su cro gI ucosado u] 5 	y de silero R i uiger . Si la 

collcelltraciñil es elev;ola, lOjO!1) III teralu(utica  0011 la soluciSti gluco-sui]iiiui 

y luego hace la ti'lllisIllsiSul . Por vi f'al'ehitz iliYeclll 011 los primeros 20 

llillililOs 12)) 1.0. de ln1ulido. lue, a razSn de 50 gtll'. por nunuto y 

filualltienle, 2)) gotas por lunlinto . 	igIliendo al autor del método, niuintietie 

la venoclisis por lo milenos 24 5 4S hora.,, polliludo prolongarla (lurailto 

Varios días, hasta (jitO (lellpllleZcllI) lo., sílilollIas toxico' . La Érllli.,tusióO 

esta indicada sienil  ile (jlle (1 1 (orcelil aje de lielnoglOhi 1111 sVO 11: U(lior a SS 

Indica luego los ('hemuleiltos couolvnvaiifvs al iratallilemito (tOliieOS ('111'- 

ilíaco.., etc. ) , lOs leglas (It' 1i realiiiicntaciiii 	' s('ñlllll la itiipoutaiicia pri- 

uiiordja 1 de la t.ti lerinera especm tIzada 

.\lluolue tI A . uI) (III cifras sohit' o., t'e.,ltidos ohteiiidos 0011 ci método 
de 	kuiiehil i ('mi 511 St'i'viciii, este 1 rudoijo coic.l ituve 111111 uiiipoituiitt' 001.1- 

1 riluiciSn jiara la )!ivulgaciSli y el estlldm de eso' pr000diullellto, sobre el 
(11111 llo se lla diello 11111 Ii SItini;i Inflabni. 

.1. .1. .1/. 
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U. lii íz. Tt'olooiitiilo tic la,. !o,Eieosi.s ¿ii/atildes •st!J?'lii los oil/ores tiie-

nuote.. "El Día Médico". ( 13s. As.). 1937 : 9: 14. 

El A. itasa en revista las últimas 1tuhlicaciiics aleniiiiias sobre el 

iclila, (leteiiielidose cO t''.pet'ial cii los trihajo de St'tni'i y su ecuela 

a lea --,.ee'ú o ioa utore— el va Ini' del e'.t a do de 1 ¿nt k ej re u! al or jo en los 

esindos tóxicos por la aiiOXeflhifl que provoca, y la 	intiediala di 

ta vario con la iii eeei(ii viidovei oii d 	i' e ueo g[ui'osado y l' liget- a pl i rt(-

iguales y el a porte por vía buenl de dieta ilqu id a a 1 a st de toe 1 ni ci to de 

arroz, SUerO tinger y agregado., de giui'oa. atendieiitio soiiiniente al os-

lado de at'ido'is V siU flhliVO' preocupavion por el eUii(lt'o di'.peicit'c. fe-

ciii ¿'a también 1,1 get vra 1 proscripc ión de la 1 ecl tu k' UI u,j ci' como aiim e itt o 

curativo y su sustitueión por la~ leche, ót'ida de.gra-:ida -ron agregados 

de liidi'atos de t'arboiio 

E.sqiii'tita nt-/uní puta ci lrolitmit tt/tt ¿/t 	los 1i'a.s/t,i'tite. 

ti 1101(1(1 OjOS (Of U(lOS (1C1 lac/u,,/ i . "Lii Seni .tI(l.' 	( B. A. ) . 1 937 

44: 32(i. 

"Desitné del auge adqii'ido Imi' la teoría dietetit'(h'linii'a pitia la iii-

ei'p retar jó it de los t i'a sti uit os it nt iii: voa g u dos del Iii it a itt e ( (5(01 tl a alt-

niai ta ) y uélvvse hoy a ti ti i cederle im1to ita ti cia a la a cci ó ti ru len dii nit a en la 

patoge it ja (1(1 trastornO, Itero cii ti ¿iii ¡a Imás ecléctica , e dei' ir, i'oi i chi' t a ti. a 

esencialmente por la dietética V por (tiros faetore. tic altc'racioo 1'i'mlógi-

caS, apreciando siempre estrit'tamciitu toido el valor de la escuela tljtét ita 

cuyos rotulados terapéuticos se nia atienen con t- iei'tas itiudi 1 O'IiciOii('s y 

agregados". 

Los trastornos Itutl'itiVos agudos del lactante i'e()uiei'en uit ii'atanuento 

ese lic jal ni en te ti ietét ico . Pei'o Ii al u 'i tu nibién que it ivest iga y sic IflpI'e la 

a t'ecció it ti ea usa que pudo Ita itrios , it i\'oea os, ciii i'e las que tigo la en gi'a i 

porcentaje las 	il°et'i'ioiies ('xti'atli'e'.tiVas en general (procesos iiifeo'st- 

del oído, estados gi'ipales. pulnionai'es, pieiiIi', etc. 

El 	A . ita ui lueg-o revist a a It ' vieme itt os q ue 1 tuede ti iii terve iii 1' e i la 

t'tijiatitgenia de los tra,.Ioi'nos 	 allaliza las distintas situai'ioitv 

:oite las que se encuenti'a (1 medito 	sti'iutla cii Lima onituciosa las bases 

del tratamiento de los estados dispé1itiios y de lii toxitot, st'itiilindti las 

di Vei'sa 5 lii (lititil Oiles litO ti sej a (las Cii 1 ,- 	m'e i \ os períodos de i'tg.0 la i'iza- 

¿'in y I'eltits(t, de adaptavión dietétjci 	i1'ogi'e.'iva y de i'i5tiiill'iit'iofl . Fi- 

nalmente, rtcuei'da ;ilgmio. ¿latos i'itile' -oloe técni 'ui de pi'iluio'ai'i'ei tIc 
ti intentos 

J. J. :11. 

A. Oi,.utíç ( n.xs, I,o,s ('(ii/os ,\ ('ti t1 /(U/(Oi(i('t(/O (It' 10.5 i'000lo,s leí 
/eItiti/(. ''Lii Selli. Méd.'', ( 1ts. A..). 1937: 14: 31)3, 

De avilerdo a la exlei'itncia inopia (Ii i'a'.os ) y a los i't'ultido tibte-

nulos por vatio., autores exti'an jetas. Ularu'tn ('lotos cntisidei'a uit medio 
vljoso (le Ira) atititolti las 	 de la i'olniniia t'iI 105 Vt) 
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ini tos jo eoeri bIes (le 1 1 aeta i it e sea i éstos piad iteidos poi• ni ia i-te i i si 	- 

lórjea o por el simple píloroespasiiiu Son aconsejables las aplicaejones 

rnoderadiis coii poco liltio, en pma tantiWid y de escasa Ielietracioii  Dada 

la 	i o 	u ida d de este 1 ni fa ni ie II fo, dehera en saya rse ami re a u tei, de ex- 

pouuer el iii ño a la ope'a(i(u) 

(J?e-innea (id 	I.) 

ENFERMEDADES DEL APARATO GASTROINTESTINAL, lIGADO 
Y PERITONEO 

E. 	(. 	louiall'rsoN. 	I'.s/.sis 	o,O s!ii'(i/ 	J,or Hi(J(fi'))) 	(5)0.')) (1( 	1,1I1/)a7r 

.Jont'n. ol l)is. of ('liildr.''. 197 : 	: 500. 

Rala alinuentadas (1)11 Vegítneue' 1ohres en ini erales IresettlIl'on (''- 

tasis intestinal, que se pudo curar agregtuido tninerale-. La adición de sa-

les de (alejo y potasio eVito el éstasis 

1 )e 19 iuuluos ci))) restrieioii de iiuiie'tlts, 14 preseiilaroui (0u)sti1didióil 

El 33 	d(' 18 iiiuios ('O)) i'C 10W les 1  ohrt's e u) cnicio y pi 1 a tri iet Uy e ron 

el ha rio en el a i  é ial ii-e iar  perí odos a no rina lmcu t e largos (de 4 a 21 días) 

Los tuisinos niños, aliuuentados cali regimoui lonipleti, no retuvieron t1 bu- 

iii' i'ti el itpéi))Iic(' u)uis (lC nui día. 

J. Lon:xzo y 1)1'1'At. Pos(euroroa 5 la lee/, iit rou'dodes ('((reacio- 

¡e 	e iofcieiam'.s oite/j,afi s. "La Seto .Med., 	Bs. A5). 11)37: 

-1-4: 587. 

El A. estuilia la iastenrizaeióiu de la leche en Mon1e ideo en rciaejóti 

con 

 

las 	 ca i'enciales y ix ot'sa que tal como lo a ti'ioó en 1930, 

ini a liii recieroa las a itannnosis cii iiiayoi' 1) óiiierti (jile :i nte. de 1ii IaleU'1_ 

::at-ióii (adudia el (juaiit uiu de la bacilosis bovina y llanni la atencióji sobre 

su iiereinento uiuil ; analiza las ilisenterías bacilares y ln 	salnioiieIlosi. 

preseuitauido diecisiete ea..o a Flexner, Sonto', Salinonella, Tvplu-Muriunu. 

1)erhv, \euvliort, sosteniendo que las infecciones iit: stinales son corriente- 

en el Urnonav cansadas mo' esos agentes yqueiiee debe estudiiui',_e siste-

nñt icainente la bacteriología ile los Proceso- dia rrcicos tle vera uio a objeto 

de ir haciendo luz en el medio donde aefóa, dentro de] cuadro de tan trniu]e 

aniplitud, procesos tuaVes si los hay, tanto iiiñs —en sus casos— dllai)i) 

(iii imp mayo ría era ti ni ñ os di t ró li ros des tetados it Veraz 111111 te 

(lies ttn ea tI) 1 1 

J. 	Lotii:x za y l)u.:.tu. Lo 	alrilis u solmooe/ios co ci loelaule. "Arcb. 

lrutt1ayos de Mcii., ('ir. y E-ptcialidut1es". 1937: 10: 295. 

las silitioiiellas ( ileiiiituntialis así 	lt'I n&iiuiiri 	lel Iaictei'iólo 	iliíia 

son bacilos iriuttticiat ivo, sin cé psnla III e-polo-., lieeuietuteitiente inóvile-. 

que 	itere ti lien el) los iuieilios lujI)it otles de ctult \'(1, 910' lcrnii'tutiui la 	tt- 
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roa ron o Sin producción de gaes que al cuiitiario no leriticlitan la ado-

nita, la lactosa ni la ,.acarOsa, no iicóait la gelatiiia, no producen iiidol y 
(lite cutitielieti los antígenos del grnpo ( Kani Imann) . ( oitipictideui varias 

epecies : unas atacan al lionibre ( S . Tvp}n 1. otras al h)mbre y a los 
a niniales ( S. Tvpiii-Murium ) y otras a los allirna les solamente ( S. Tvplii-

Suis) 

Ha-.ta altura su P° Ci' patógeno eta atrihu'ido a la nocividad de sus 

tixilias, especialuietite de la,,  encontradas en los cuadros clasificados corno 

"intoxicación por alimentos". El poder patógeno de las salnioutc-llas ha 

ido demostrado por Florrnaeche haciendo ingerir a 5 adultos sano 21100 

a 40(10 millones de S . Tvplii-Muriunt . 1 )espus ile uit periodo de incuba-

ciÓn de dos Lilas, aparecieron en 4 de los sujetos de expericncla, fiebre 

3',39'3 ) y en todos, diarrea. Los coittroles cine ingirieron 40110 miflones 

de gérmenes muertos por el calor, no sufrieron accidente alguno. Esta 

experiencia señala la preilk1ci1tes que deben tener los que manejan virus 

contra roedores, que no son otra cosa que cultivos de 5 .  

El A . ha comprobado la existencia de salillonellas ea 11 rasos de tras-

tornos diarreicos en la primera infancia y en uno de la se4u ida nifi nc ia 

En cflflhi)iO. CII IliucliOs otros casos de lactantes cmi diari ea. la  i iivt'stlgación 

la sido negativa. 

LtI sintomatología digestiva en los caus de sa hnonei losis no tiene nada 

de especial (diarrea, diarrea y vórititos, vóiIitos o diarrea con otiti, fi(,-

bre) . En una observación, cuadro tóxico. 

Desde el punto de vista bacteriológico hay infecciones simples a un 

tipo de salmonella e infecciones complejas a varios tipos, y auiimnmpi-

Sados del bacilo de Morgaii. 

Analizando los caracteres de las deposiciones, segóii el tipo del agente, 

el A. constata que cuando interviene la S . 'l'yplii-Murt Liii). itt'. t1t )osicio-

liCs son ei general fra icametite diarreicas, algunas veces líquidas. 2ruliiosas, 

sanguitolentas, abundantes, otras niucogruinostis, otras líquidas y abun-

dantes. Parece tratarse casi sieltipie de lesiones del iittesti iu) delg;olo, lro 

a veces por los pujos, 1)0r la a bu i idat Icia y ea racteres de 1,1 dep ts i ci un, a 

o Uierei i el tipo  o  c d ít no de a s  ecto disen c vi ft ir! nc . l'ero es ta it ) rotei toro ie 

la reacción intestinal a cada tipo de stllilioneila, (jU(i no se puede ideuti 1 ica r 

Un siiidrome intestinal como dependiente de un tipo dctertiiniado 

De los 11 casos estttdiit1o, fallecieron 6, torrespuiitlitndo 5 tI S.  

Typlii-Muriuni y 1 a S. lJeiliv. 

La a un tI unía pato lógica de Liii ca o revelo co el iii (st i lo ud gad i o-
dulos liii toi(leos ln pertrófi'os ; en la mucosa del gil teso, gra u ca ittidti 1 de 

pequeños nódulos salientes, blanquecillos, a Iguitos con h co cent r ti co! ges-
tivo y (10 proceso luperplt'isicti liiifotdeo 

Re,pecto ti t it) tti miento, no ex ist e 11(1!' a lttt la uno 	 i)t 1 le!! U i 

limitttrtios a los (lIflIUlies de las eiif(ttttedtldtis (ha iieicas . El A . coitsidera 

que )l(he co o sidera rse Itt leviiú de mujer con jo alt mcli to-i neul itt)! nei ito. 
El 	A . 1 la ma la al enci ó ti sol ire el }ci iii que cii titi la S Os • II )sV rvaclo i Rs 

hay 	uit 1 ieelio jo it sta itte : la a lime itt ti cidi i ti it i ticiti 1 iicoz . 	seti al i 1 ti 

toil icidei idi) e!) la intiyotí ti de lOs ca s s de la si guie it es co it di tion es estado 
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(listiOlico, iloiniiilio al(,ja(lo del cciii ro de la ciudad (1 Cii lerii:d:i (II 	xt 
muros, empleo (le agua (le POZO II de aljibe, ímiisUfl)i de leche 110 pasteui'i-
zacla . i'Iie(leii deduvirse de e-tos faCtOres iiltere4iiiies ei(iiseduciii'iiisproii 
Iííctiias 

R. O000zoL 	( As iiciñn, Pai'aguav). S'indrooie. J.s,ifri os ci, / ioño. 
"Ardí, de Ped. del t'ruiuov''. 1937 : : i;5, (Febrero). 

(,eliiooe,'.: 1." En nuestro aiuihieiiÍe ( Asmeiiuii, Paraguay), exis- 
ten 	sil iI roni ls ilise u tiijci (5 p11 III al ( )s y sCO' anda ii ((5 de et i ol oia niú It pl  e. 
2. 	La u ise it ería 1 mci la i', es du alta uiii oh jI i dad y de esea so letal ida d. 
3.° No se ha observado una (ji lereiic ia apreciable i'ui cuanto it la gravedad, 
respecto a la il i se it cija verd ade rut y la se u dodi se o te ría. 4. El ha cii o p - 
radisentériio y (1 "Sonne'' soii responsalil 	de -nidrome- d'seetericos y 
(leaitera u' jo i i es 	ii st ii (II it est iii a 1 	• il 1 lÍe it ls de iii leven ijar de ini trastore 
agudo. 

(( ',oelusiones ile! _l .) 

E. JLtz OR.Eoo. Trolo,njento de la dise,,fer,o burilo,. "Arcli, de filed. 
infantil'', (Habana). 19:17: G: 134. 

El 	A. est ah lece, entre otras, la siguientes coi iii UsiO i íes : 1. El e nij 1 
del 	suero a u ti 1 i se i i térico le ha liii  recid o eficaz, usa (lo lo i ini s precoz mci ite 
y a dosis alta- en los casos caves. 2. En los ca-os sospechosos debe cm-
pl ea rse el suero si i i esperar la respuesta del 1111)0101 or 11) .3 . Fia utiliza ib 
y reei ini íei ida ni uy e li ca zinc i it e, el uso del A dsorga u 11 ayden 1, en el t ro - 
tani i ci) t i de la di se it tería bit ('1 lar y muy pa it icu la vn ien te cii la tormo lo'-
n)i)rri'igica. 4. El) las fornia5 graves, tñxicas o lnperuiíxicas, ia trau-d- u-
sil') u saii guí iuea repetida cadii segu ni lo O t ercer (liii, si fuera necesario, li 
jia rece luna medida sal va dora en un t ran ini nievo de co sos. O . Col) 5i lera 
u mi l noii a mciii da cii el t iii lii iii 1 li) t O de rehi dra t o ciñn del ni ño, muy especial-
nonti cii las liornas graves, el cmi  ileo conilo tuolo del uero fisioliígieo y 

ucosa ib 	Usa do sol) i'e ti ido desde el jni ile l°',  1011' la £ ion t'i idiiicia que 
existe a ulesarrul la rse el si nd ronie it Ica liísico (ii e,tos casos. U . Se pres- 

ca es nciil ciudado al régimen diitét ico del niño disentérico, de un va-
lor tan gr:oiile como el propio tratituniento curativo. 

( 1? esum en del A 1) 

F . 	Rl o ti u iz ZA NOS i 	Al. E. fil . x ii'lii . sobre u o cuso de peritonitis 
por 	jie rfoi oei óo 1 ífie'm , ca río/o. 	A miii. de Ped. del 1. rug'ua y' 	1 9 17 
S: 99. 

Relereiii'iui (le un i'aso de doble perliraciiín inti'stinm,t 	ileal ) , ou'uirida 
en el cUii, de i)i)ll fiihi'i tifoilii, en illi iiilii' de 	años dú edad. El cii- 

ti ruto 1 iué sound iilo a la i liteuveocioii qiorui gia, iU(  i'iiosist lO vii la lapa-
itnii:i niiilini, iiitl, en lii evi'ii:iviín y divila.iv del ii'  uihi]ouoimial y en 
ji) 	-iii ni') du 	 .. t lit sin del esjalo inoy (2• r;ie itt que 
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lué operado el eníirmito, la (ur:iciot) e produjo rópidametite. Lo, A A. 

liaceii ;i li.uiia 	iiIei'e I)ii8' sobre la ffeetien)ia (le et1i (noiI div:icion , iit* ti- 

do varios trabajos uruguayos y analizando la ci Ira de mortalidad, así co-
ato sobre el tratamiento seguido, teriniiiando por iieon-ejai que, de acui'r-

do coii las ideas de Forbres IIawke, se procure dianostiear lo mSs pre-
eozmente esa temible coniplicacion, para someter de it iiiiediat*i al oit termo 

a la iritervencióti quirórgica, a pesar de la gravedad de su estado. 

(flesiinte,( (le jo.s 	1_1 

1. SLui.Li'i':t. y C. INFAXTI: ( Hosario). I'eri1,,ots o 01 umoeoeo. "El Día 

Medico', ( B5. As.). 1917: 9 : 140. 

Hacen notar la mayor tiecueticia de la ateccion iii la 	iii a. qUe 

en los varones y en los niiios que en los adultos, sobre todo por debajo 

de los 7 años. Pueden ser primitivas o i uiidaria ..iendo esta 5 timo for-

nia , mii s frecuen te en los mcta tites y los  a (liii ti s y la prirnera en la 2. 

jo fa i icia. 1 )esiri ben las ilife (t) t t 	1 uert as de entra da y Ii a en rosa llar 

la vía intestinal por propagarión dii cita. Etahleeen la dii i*uitad diag- 

;ióstiea v la falta (l(' 	igt tOs 1 *atogt u rión icos (jite a segur(i t el diagnost 11* 

de peritonitia nPUifl000iO, aunque insitcn en la posiltilidiol tie hacerlo 

c,tudiando fflilt (liii )il niei t te el etu lerni ito. 
El estudio y tratamiento de 11 casos los lleva a las s0tiientes ,otivhu-

siolies : a) [)e los 11 casos, 9 son los del SCX(> telIi(niio y 2 del masculi-

no; h) La edad de mSs frecuencia es entre los 4 y lo. 6 años; o) 

d 	

( )per:i- 

os precozrnente. S : curados 2 (25 % ) , mrt ueos 	(75 % ) ; 1 rodos tar- 

díamente 1: (orado 1 	100 % ) . Curados esiioiitñneilneu.tc 2; uno por 

reabsorción, otro por ape rtu ro v,pontállea en el recto, (i ) Es iii I'i 1 (l 

(1 ja gn óstici) i recoz de la pe ii to ni t isa n cunhi 0(1(i), Im,ro e,  1" sil) e e-tal de-

cerio agotando los medios toiio(-id(,s ; e ) }'erit i mit i s a i ieUlit(i('i 1(0 di a gi o--

ticada, abstencióit hasta que pae ín tase septicéntica ; 1) liii la duda, 

it terven ii pero a u te la comproba cid ti de U (10 pelitonitis O Ii euIl000cO, si' 

debe evitar la apendicectoniía u otra clase de nia niobra 
(. R. 

ENFERMEDADES DEL APARATO RESPIRATORIO Y 
MEDIASTINO 

A. S. SfN y F. (1i' 	Rm:v. 	ooeeiei5i, po1 e,iijo, Pj lioSo ¡qiiwwIo 

(II 114* toSo eie 1 ,ncscs. "La J'rensa .\1édiei". ( lis. As.). 19:17: 24: 114. 

Los autiti'is preso otan el caso .le liii tulio de 4 no-es que padocú de 

tilia elatiosis pronunc ida seguida luego de uit inilrooie aslirtio noSs o 

nl enos soport ah P. 1-111 (Cli considera cjt mes de orden clín ho y tuédi co 1 ega 1 

sobre el posible error diagnd.tieo de la lesión que lué ocIo ra lo providen-

ciiilinemtte por la expulsióii i.xlionl1iliea del cuerpo extraño, iI 1irodioir-.e 

liii Vomito 111 noei it it. 
A. 1 
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J. G-. i\1. 1llao\v.i. y E. (IiEI:;rl.\r. 	((t0(0j(( 	((1(t01(.7(-e(() (0 Iv 1. e 

2. 	ofo,1ia. ''Ant. Jonril. of. Dis. nl ('Inldi.''. 1137 : 5 : 22. 

Conclusiones sobre 53.9 ((005: Ciertos tipos de nvuinororos tienen nid 

importancia que otros. Los nids notables son los 1, \ 1, XIV y XIX. El 

tipo XIV ata(a espetialmente niños p01 debajo de los U años. El tipo 

1 por eiainui de e.ta edad, el VI por debajo. Los tipos XIX y Viii, ata-

rail solamente niños mejimos de U anos y los III 1 \ , \ y \ 11 alaoan niños 

de rualquier edad. 

Algunos tipos freeueites en el adulto son tiros en el niñO, ('jlflltlO'. 

loo, II, IX y X \ 111. Ceias 110 rils tic idas SOIl lilas t10&flet1 tC Oil el iii ño 

q' en el adulto (:1.5 % y 1.2 	respeetivanienle 

En los niños la mortalidad por neumonía primaria. e ¡(1 iitdad de la 

1)10(1 nr ida por la 111(1(1 eoneum (1 ia 1 111 maria a u eum 1 (('((ros. 

Solo ('II 1111 porcentaje mínimo se sufre el ata que sinultiineo o smc-

sivo de dos cep'ls distintas de neumococos. Importa itria (101 teriiio V del 

germen. 

E'. (/1! I"ilipjn. 

.JULIO G. FF:RNiNDEZ, A. Cxiiui y J. Al. ('.Ñ\. Qutslcs (Irriforpues 
del pttlnioo. "La Prensa Mdir'', Bs A . ) . 1917 : 24 : 122. 

Deseri lien los autores la fon (18 ('idi) de 1111 glol )tt (1(iít 1(0 it u i vol del 

ml mdii U a cte 1 (lot 81' lo di tic i 1. que resulta el din n ost co, al col II ir tizo de 

la 1 esid it. colifinidiéndoso 0011 el n ('Unu (tora x 011(11) ist a do y leal iza Ii 1 urgt 

iiii estudio detenido, sobre la l)atoiieilia de alitlms cttadro liosol(0.iirOs. 

A . ( ojrile. 

* F. HAzx 	E. SCI]TETyta\ii'p. I'loneiOtolcinLr e'iJ)o(IIOOCO ((0 tl(ltC('CUIoSO 

un la iofaneto "La Pi'eiisa Médica", ( Bs As.). 1927: 24: S30. 

Hola 18(1 los a nl ((res lies ea sos de 1 	m m dra x ' 1(011  tzi 100, 01(00(1 - 

trando cono) lattor piiiiiordiil. la lietintonia V hloli('olieiinlOni(l. Ib'sti)c811 
el va 1(11 del t'xa nieju ra di ddgico, como cicmeit to va lioso 1)811) ( (U 1gltdtiro 
principalniento vii los o(lsOs de íni m:i l:itettfe \ ('0(00 toiiilllt'ta teral(éuti-
('a, acoiisejati la eNlos'taci(')l( mjiiada. 

.1.  

F . l'ox'i'n:tj y F. 'I'i:t'i tv/it'. J luuots H0( 1401'F0(iottCs '0(180 10 1tleuri's,o 
1(11(01(1 ((1 ('/ (0)10. "Lit I'edOttrí(t'. (Ydimles). 1927: 2: 11 U. 

Lo 	ttilmes Itati efutli:tdo tena de 70 cflsos de pletiieít', ilcliii(o('ocri- 

c1t stcttiid:irias t nojjt'oittititootit. La ((1(1(1 Ita vaiiado oit los diversos 
(il5(h. 

 

Más que en 11 oltstrv:icidn ('}(ideitlioldgicll. clinjc:i y aitatol(1o1(:t(old- 
6 ira, lo., mulores se 1uitt detenido e - j 	18 liticitl e en li t(litl(éiU  ica. lii li:tse 
a oslo ((It) ncado ('OliO) coln'lllliuhi tute  el tiijtiocobito de sodio, dellO sOl' 

titt1dooto ('slt('citlinnite en 121 primera iitfaticia. 1tit'ntrn 	que l:t itileri en- 



- 445 - 

i 	1 	(jUi li'l rgica (l('i te (1 II i (lera rse (1 tillo trata tiii cii to i ilta 1 ún la sugunda 

y 	t(1eera ja fa neja. 

DF CH .NOLIEs. La cura de altitud (ji las en(e ,- jneibdt' (ji /jLs 105 res/O-

ralori(Is ((fi iiiño q del aloleseeti/e (erce pto tuhereulosi-). "La Ped. 

Pratique', París) 1937 : 35 : 2. 

Basado en su experiencia de quince años de cUras (-1iInatoIoie8s 

en C ha moni x— el A. se oeu pa es len al mciite de la a ce jó ti di el ini a de 

altitud en la rinoadenoiditis y itionquitis (le,nell(Ietltts. adenopatías iii— 

tI. ast í it ira 	no tui icrenlosa s, noq11e1 in-  lic y sus complivaciones h rS i lquiea 

las ej surit is no t uhereu 1 oa s y en el a 11l8 i nl ant ji. Eti ea da una de estas 

Ti feeeiones, ('It. 1 tese ti ta di fere ites Ii isti 1-ja 	ni iii ji-a 	haciendo 1 I ra ea da 

una de ellas, distintas eniisjileracj,ines elítiicoradioldginas demostratido los 

1 (uIt lejos oht€iitdos. 
B. I'az 

	

A. DE R1-:7.EXDE. Loifo-.a 	1 f ii, ,/u,sl,i,. ".iornal de l'eil.'. ( Hio le 

Janeiro). 1937: 4: 

Nuio de S litios, que sC queja dcsd 7 Ole-Ps att 5- le crisis dIitii 

ahdominales y luniha res, trr-ítiea-., que dura ti mSs o 111(1105 tUl ella rto dr 

hora V se aconipanan (le sudoranión intensa, postración y di-ma. se tra-

ta de un en feríutto mus 1nilido, nial nutrido, nervioso, tosedor. Adenoii:i-

tías md it i p les, cm it re las t- ua lis llama la atención 1111  gtl ngl ji) e ti orine en la 

i-eg ion suprae la Vii-nl a t de rer Ii a. ¡lo .lol oroo. Hílado y bazo a umen fa (los 

de tamaño. Suhmatitez paraesterital pa-o manifiesta. laits hlú0l(dos Iii 

inimón derecho. La radiogra fía del t tirax revela 1:: eN istennili de un tu-

mor enorme en el a ud ja st jito. La tu ips a del gal igl jo su rael a y ir ni :l1 de-

muestra que se trata de un linttisareoina. Después de sti5 apiieaciotiis de 

roeiitgenterapua el tumor de-a parece prñi-tieanieiite, V (E (tlil1() del cii-

fermo mejora (5)11 evjdeiieia . Se le i iidiea ti (ii total doce s(siO11(s (le 

900 r. sobre la Itaute  anterior. y IdIt r. sobre la lot-.tri'lor. El 111111) otiti- 

Ulla (ti la actualidad Iiijo Oi)sPiVlitjliii : sU estadit 	iIi(1ai i- actualmente 

huetio. 
.1. 1. .11. 

ENFERMEDADES DE LA SANGRE Y ORGANOS 
}LEMATOPOYETICOS 

ile la J)j4Ii(li;g1 ti, ui OtliI/(( i;s,O (si ¡(i. ,111é0Ii(l5 1/ (II 

¡(ls diatesis heniorraíjiias. 	Z(irieli). ( 1)e la 45 reunión de la 	ttie- 

ia(1 Alemana de Pediatría, \Vii iziturg, 1936). 	Mtsnat--. liii l\ 3 ndrr- 

lieilk.'. 1937 : 	: 228. 

La 	a idit u 55(11 it tnst it uve ( 1 pu it o 	a nt ni ite de lo rt 1111 nSJ i 

lo- 	leucocitos graniiiadii. it los viii toritos y de la- II1iqitetas saltunitle:is 
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e,tos ti'('s sisteinas nitdiiltties pueden. ha(t 	itiltis 	iitUit.t8 ItItI- 
giras, vttiiai en ttttitiItid y tlidtid. 

El autor, ¿ini'  Ita piattitad,t iiits dú 21)1) ltuittioil,S niedulre., 

ca los t(iiItados tic las nn.nia, tic iiiuv iiitersants, dede 1_itt pUiito de 

vist a e os ial me it e pa togei i t no y a i rut a (11,v de a tul ido co o ci coni por-
tahili(titO do las eiitiohlastos cii la puntitSii iitcdti!ai pucdi'it diferetttiarc 
tre. grupos (istilitos III los casos de anemia 

l 	iteiiiitt (lile jiicseiiliiti un la iflÓdflIa 1111 iitiuiero tu (Iitr hit-- 
tts 	utitirnal o ligeuaiiteiutc ttuiflc liad). ( Dehcii (oli,.itleiítrs' ti tras norma- 

Iea este respecto las de 21) j 25 % de eriti'ohlastos ('ti liii i'ettit'nto de 
todas las células itutltada de la uiidula (oca 

En €,4i' primer grupo ('iltrali c85j ludio, la, aiitolias llipocrómicas  
sil! tratamiento. Los erituohitistos ostilahaii ctitic ti 2 y tI 29 	en 10 rusos 
aializado.; los ietitulotituo entre el 14 y ci 3)) %. Faltaría cii estos ea- 

uit 	estíni tilo 	tltistito t's erial netoario para la eritropovesis n'nnial 

la nttdula exigida, respondería suniuiistrando células eriirlil5.tieas. Ptu 

('110 los eritrocitos son de valor funcional inferior. pohies cii iiemogloltiutit 

y por ello tamhiéti aparece la aniso y itt poiquilocitosis. 
2.' Aneuiias tutu auincnttt tvidente o coii,.iderahic dii itúniero tic 

oit troj ' a 4t o mcd ul 8 les, es t lcr ii, con iii ti UI a liii ter ruge it (la iVa. 
este giu 1)0  lw"m"Tn ia mayor parte iii' las a it c i uit 5 ldprmómhaS.  

nhtttrorit iras y megalocítiras. 

El autor nanaliya en este punto, i'l tiptt de células i'ntontiadas, la 
que puede u ser gran des noeri t rol tI a st ns y niega 1 oh lastos y 111,111  it eu t ro liii 
giga i ite. En la llama dti aii emiti it)) lidie de caO ia los cx (inte ties medula - 
les sucesivos, uiostra ion un Sorprelidente i  tareejdo con lo que st' observa 
e ti las a it cm ja s pe it itiosa s Verdaderas, 1(1 que • a j ni nt del autor, sería un a 
ltrnt'lta nids de que aquel tipo de anemias c una ltertiitiosa ittointítita. En 

las aiieniias del iiiedjterrtneo o de Voit-,Jahsclt ttIt.ervarttti las titras mus 

al as de cmi tro 01 ast os e it la su ugre. 

En 	las tille tilias gra ves post iicniorit'tgie:ts tthserva ioi i t a mInen grandes 
ltorcentajes de eritttthlasttts, los (9iC cii un cao llegarttti a 04.5 %, apa-
lee iei 1(10 este a ornen ti) cli nsi ilera de a pa it ii dci tcrtc i o tua rl it ti ía de la 

iliorragia. 

.'' 	it cm itt s ni lelo pt is irS j1lamadas e it sus forn lis 1 crin iii a les aun'- 
tilias apluisticas o a leurias 

En 	estas tui cmi as la ni éd nl a se ni nesi ra nilly cm po1 nt'di tia, falta nilo 

tau si eoni tleta mci ile las células te tese it al i vas tic los 3 si sWi iitis midul a - 
lis; ti este gruptt 1 terteutt'teii 1 ainhieui las atr ' lUis nictiulttrt's por hipe)-

1 dasiut tet itula r o leucéiltita así ronio por nietástasi, (ti il(crt)sas. 

Pa itt juzg'ar la tlití 1 esi lieinorrtígitos y inkly csperialnoittc la cii feinue-

tlad (le WerIliot, la puiuci6n nueduular es de ituiptirtancitu. 

1 hty Itor lut-, no es jotsiltle tiutiar niés del ungen tic la, plaquetas 
ut 	parfil.  tic los nuegttctt riocittts 	cli ttttttlirittnes normales ptuctle tleiiitistittisc 

este origen, tanto a Itartir de Itt, iiegacaniocittt. nt:ttluti's, tointi de los u'-

oittdiiríts en ho muttgttt;triitrittts iittttluttts [as daquelas se ítrniitit del itlms- 
una, y cii los i iiun:tti Itt_lis 	Iti it t'utlt'tt 
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\ lóeii. el 1irjiilel' IU'I114) (tul e'. lleve,alio hacer iu,tai' a e-te re.pec-

lo vilando v trata de ini \\t'rlliot, O 900 coiitra lo que 1iodiía ( ,(i'ai'.t, 

nlegaearil)cito' no e'.tóii diiiiitiuicli'-. 'illO itoS. hiei aUfll(lltll(iOs III iii-

mero tampoco en('l)i it ró el a ut( ir, a Itero da la un It nl ogí a de Io.s niega ca- 

riocitos maduros. Los pronlegacariocitos N. es eciii 1 iiiei ite la 	lo rma 	de 

t rail -ui ti poco íra ti o! a u a est iS u a lLro a uniei it a da 

En cambio iii las troniliopc'iiiI.s acentuai . ia1 tati cii a médula todo 

los 	'i gil os de ro'ge no lar jó Li t ci ini) i( cíl u a. ni iei it la q (lO ell 185 lloro hopen ja s 

leves 0405 sign os existo II • 011 1 11(111 (lose a (1Ui la- plaquelas más bi oii a 

partir de los megat'arioc i tos i n ni a u U Fi O-. 

En el \Verlliof u1(')iOi(O. iiiteiniiteiitu, 51' tiii'uu'ntra loi'IliIO(iOOI de pb- 

(100tI15 toirniale. ('it los iiiteruilo- hitire. de -mntonu;o- pat()logio 	('II las 

troiill)oi)eiliaS iiitoniótiva. 'oor ¡ura parto, el aparato iii iac,riouitico su-

fi-e al tota cHIlles Y ('vei itua i ¡tu' tite oua dest ruto- i ói i total. 

El autor acompaña su trabajo de exc leni es mico otologrul lías de mé-

dula ósea extendida. 
J. (h O. 

J. MENI'ILAiLUtzU, C. M. ii; I)cuxi' y II. Liie nFuu. Ksluiu/io tic los lic- 

oto qr0000.s III el laeloolc. «Senl. Méd.' 	l- . A. ) 1937 : 14 : 377. 

l esumen de los (lot (u'. viásico.,  111)11 la cm brio h guiu so ilguí iea y la-

cifras i101'111i1105, oto la primera ('dati de iii yida. 
J. J. .11. 

B. ('AIiIELLE PENI(HET. _i ,o 0000 (/e loo ja(I."( u. 	oo,so((er(o/ II/tu, COP 

momo de it,, eu.o tic (tuu',,o(•(o ,(oe!/oioe'op/é(o(e(o /tclo'a etl u)o loiet(ut(tc. 

"Bol, de la S. Cubana de Pedatria". 1937: 9 : 19. 

El A. refiere el caso de oto lactaiite de 4 niosos, cuVo' a huelo .nn 

jfilítiros, que preseulta Ulla profLinda anenula 1 1 . (di)) .10)))), con 30 % (le 

loemogloluiuia , una ligera l('Ucoci tosl 	(12 .000) y (ifi gl'(i 10 1/aZO. 

La 	fórmula 1 elltoOit 8118 leVO' la ui 1 toot alilo auflie it ti de eo ('.i o ti lcos (de 

2)) 	a 30 % ) Y Oil algunos exalneules, nornuthlasi o nli('lu,cit/(s (2 ' 

La 	lea ('cid ¡1 (10 Mciii ike ('s positiVO it Oteil .50. Pee Ii li,  1 (lii 1 (Lii 140 j ti 4 i - 

oída, el niño tallece a los 2)) dia (ir SU ingreso. 

.1. .1. .11. 



(Jró idca 

Dra. María Teresa Vallino.—Los ArHk- 	Arjj1 io. 
Pediatría''. (les(le su fuIldaeI6n el,  1930, —lurante la presideneia 

deI 1)1. Alfiedí ('asauhoil,— hall sido dirigidos ron glali (lilpeñO 

(ledieaei6ll por la Dra. Va!lino. A su ininteirutipida lahor se 

debe la regularidad en la ilJ)illR'L6fl (le los Ai'rhivos Y el éxito qu' 
smi 	a haber logrado impone los ('01110 eXple5i611 (testarada de 
la art i vidad pediñt lira argent illa, }l 1 a lo mal supo monSotuir la 
Sol íeta mola horamióii de dist iiitublos secreta nos. (reemos ser jus-
timieros al 1)011(1 de relieve la profimiia obra que la Dra. Villino 

ieal i za ia (lesde la 1 )i reme ¡611 tIc estos AlmIl ¡ VOS. ('argo (tel que se 

aleja poi voluntad propia, ruando tenía, momo siempre, el apoyo 

un6ninie de la Sociedad 	 de Pedilt ría, y l) simpatía ron 

hile el] todo InoIllelito ha montado poi' sus relevantes tlotes lItorales 
e illteleetuales 

Primer Congreso Internacional de Psiquiatría Infantil. —i 
24 de julio al 1. de agosto de 19;7 e reallzalí CII Paris, por pri-
IRla vez, un ( 'OlIgreso (le Psiquiatría ¡II llltil que tratar$ los 

sigulieIlteS tentas : 1. Las liases Iil1'oliSioi(iilrls le la psiquiial !'ia 

iníaIltil. H. Los reflejos eOildimiollales mIl psqIli:ltría inlalltil 

JI . Los llltodo5 (le edlira('j611 Según las PmIturl)m'iflies (le la ¡i) 

t('llgelieia y (lel rarúetel' (II 1 inio. IV. Lii (lehilidl(l lneI(tal 
1110 mallsa (le (lelillellelleja ilil'alitil y ulvellil 

Sociedad de Puericultura de Buenos Aires —1:11 la ultit: 
aslIllIlIlea I'elllizola po!' los IltielllbI'Os (le (sta 	oeiedid resultaren 
eleets —p01' (1 p(l'íolo 191-1 lJ:9— pitia el e,! I'O le PI'('SiIieIItm. 
el Dr. (altos (a i'i'eio 	virhpl'(sideuile 1)1. .\ . ( astelllIuos ESqluiú 
5(mI'et!ul'jos 	l)les. 	JI . 	llllg tallo Y .\ . 	RullioldI : Iesuui'eu'o, Dr. 	! 
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y encargado de l-ihIioteea y Publicaciones. el 1 )r 

P. \lontagna. 

Esta Sociedad realiz6 el día 2- tic a bril su pliluera reuiii(oi 

orilinaria del año en curso con la siguiente orden del día : 1 )ros 

11. 	\l auliano y b,.  .J 	Roca 	l'iilieieulosis del lactflite 	AceiI)it 

social de la visitatlora de higiene. l)ics (' . P \Iontagiui y A 

Riinoldi : Alinentacion no específica del hiel ante en sil prilael 

sciiiesti'e. 

Ateneo de Pediatría de Buenos Aires—El di;i 29 de jiloil se 

iciliz6 la prililela i'euniii eientífit'a il 1 'oiriciite ano de esie 

Atelleo con la siiuiente orden llel tija : I)res. 11 Ma2liano. J. V¡_ 

llaso1,0 y E. Roca : F'ornias distioficas de las tulie eUlOSiS ag odas 

del lactante. Dr. L . Velasco Blanco y 11.  Abrines : Tratamiento 

de la corea por el Nirvatiol . Dr. F. J . Roca : \initos habituales 

y leche condensada Dr. D. F'uks: Eiifii'iiiediid le flanti. 

Instituto de Pediatría del Hospital de Niños (Buenos Aires).-- 
El (lía 13 de iiiiivo se iealiiA la priiiiel a reuliloil eientil ha de cst(' 

Instituto con la siguiente orden del lía 1 )IeS. F. C. Tueei. A. 

Moderna Agote y A . Toce Heiiiopt isis cii la infancia y adoles-

ePilcia. l)i'es. F. C. r1 ueei y A. Russo: Estudio t'oiiipart ivo de 

las tuhereulinorreaeeiones de \l ant OUX y pereUtíinei de _\loro 

l)i'. J. L. Monserrat : ('oiiiple,ja y rara ivalforniaeiu cardíaca 

congénita. 1)res. A. Segers y A. Russo : (oiisidei'acioncs sobre 

un caso tic piieuiiiot ra x espoiit í neo 

Reuniones científicas en el Instituto de Pediatría y Puericul-

tura. (Cát. del Prof. Acuña) ---El jueves l de ;iInil se realiz' l:t 

prinier reuniii iientífiea del instituto, ha,jo la presidencia del 

Prof. l)i'. \l aiiicrt o Aeuiia. Previas unas pa labras de saludo del 

Dr. Acufla se coiisideiaioii las siguientes eoiiiuoicaeiones: l )i'ii. 

ilaría T. Vallino : Heredoldes iccidiva : Dr. 1 Prini : Reronsti'iie-

ei6n del radio 1) i. A. iIag ilh;tes : Enfeiiiietlid de ()sguod Sehlat-

ter. El ,jueves 22 de abril se realizó la segunda i'euiiiín con la 

siu-uiente orden (1(1 día : 1 )i. 5 	Bettiiott ¡ : ( )('lUSioIl iiitistiiiiii 

incompleta por linda iipareiiteiuente congénita : 1)r. 1 . Priiii 

Reeonst rueción del tnoeíi Ii ten niavOr por injerto titI peioiie 1)i'. 

erfatv : l dnfoangionia del iituslo. 

Nuevo Profesor de Clínica infantil en la Universidad de Ca- 
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racas (Venezuela) —l-Ia Si(l() noilIhla(Io 1)iOfesoi ie la ( 'ótp(llii d e  
'1 ínica iii la nt ji de la lTiiivcrsidad (le Caracas, el Dr. Andrés ( u-

tiériez Sol is, a (lwén hacem)s llegar nuestra felicitaciones. 

Nombramiento de Director del Primer Lactarium Municipal 
(Buenos Aires) —El día 20 de abril, en una c(1cInonia pública fué 
puesto en posesión (le su cargo el direet 01' del Priniei' Laetariuni 
Municipal de la ciudad (le Buenos Aires, Dr. Saúl Rettniotti . Dcs-

pilés (le las palahi'as oficiales del Dr. Obarrio, director (le la Asis_ 

1 encia Pública, agradeció el Dr. BettinQtti su designación e hizo 

una breve reseña (le los orígenes (le la institución y de los con-
ceptos que la fundamentan. 

Nuevo Profesor de Clínica Pediátrica y Puericultura de la Uni-
versidad del Litoral (Rosario) .—Poi' resolución del Consejo 1)i-

lectivo (le la Faeulta(l (le Medicina del Litoral, el Dr. José Recal-

de Cuestas se ha hecho caigo provisoriamente y hasta que sea 

llenada poi' concurso, (le la Cátedra (le ('lillica Pediáti'iea y Puiri-
('tiltura, vacante 1)01' el fallecimiento del Dr. Camilo Muniaguruia, 

Nuevos jefes de sala en los servicios de niños de los hospita-
les municipales (Buenos Aires) —Ha hiendo quedado vacante la 
.jefatura de la sala (le nulos del Hospital Ramos Mejía, por talle-
ci nuento del Prof, Dr, eJ ha II ('arlos Nava rio, la Asistencia Pú-

blica llamó a concurso (le pases para proveer dicho cargo. Re-

sultó elegido el Prof. Dr, Raúl ('ihils Aguirre, quien se hizo caigo 

de la Sala el día 2 de abril ante la I)reseiieia del Dr. Obari'io, 

director de la Asistencia Pública, ('on niotivo de dicho nombra-

miento el l)i'. León Velasco Blanco, pasó a ocupar la Jefatura 
(1 Sei'v 1('iO (le Niños del 1 lospital Perniutidez, el i)i'. Juan Ca i'los 

i'a nd la del Hospital Alvea i' y el Dr. Samuel ( onzález Agui-
rre la del Hospital Zuhiza 'ceta. 

Viaje del Dr. Aráoz Alfaro—El día 11 (le mao, pa rl ió para 
Ein'opa el 1 )i'. ( b'eorio A caos Alfa lo para colaboi'ar en las ta-
leas de la ( )l'íeina ¡ literiiimtioimal (1 l-liiel1e y en la ( 'ouferent'ia 
liii ('l'llaeinlmiml coiiti'm la rftl>ii.CIilOsjs 	Al \l mismo 1 ienmpo el Dr. 
-' laos .\Ifaro pai'tieipai'ó cmi los ('oilgm'esos lI1te1'liirionales tIc 
Peilial lía y de Protección ¡m la Pi'iniera III alicia que SC I'eiliZ1Pii1i 
(ti Ronma ('mm sepi ienmhm'e y ml illile del coi'i'iemifc ¡1110. 
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Dr. Samuel Madrid Páez. (Homenaje a su memoria) - El 

16 de enero tuvo luga 1 Cii el eciiieiitet'io del Noit e un hoinena.je al 

ex-director de la Casa de Expósitos con iiiotivo d ciunpliise el 

pl'iiner anivelsal'io de su muerte El acto consistió Cli la coloca-

ción de una placa cii el sepulcro que gnaida sus restos haciendo 

uso de la palabra el Dr. La Rocca cii nombre (id eueipo médico 

de la (asa a la que el Dr. . Madrid Páez pieStiira todo su a buega Jo 

e inteli2cnte concurSo 

Dr. Carlos Lagos García. (Homenaje a su memoria). -Sti los 

prilcios días de abril se rea tizó en el Sanatorio \1 a rítinio para 

niños de Mar del Plata un homenaje a la memoria del Dr. Carlos 

Lagos Oareía . Con asistencia de autoridades y personal técilico de 

la casa hicieron uso de la palabra los Dies . .Jorge Dietsch y Mi-

ueI ( astellano. quienes hicieron el elogio del extinto. 

Dr. Juan Carlos Navarro (Comisión de homenaje a la memo-

ria del) .—La Coniisión de homenaje  a la memoria del Dr. Juan 

Carlos Navarro, creada con el objeto de iniciar Una SUScl'ipeiOii 

destinada a costear un premio especial que serÍa entregado cada 

dos o tres años por la Sociedad A igent ma (le l'ediatría, ha dado 

cuenta de haber va reunido la sulmia de * 7.975, habiendo resUelto 

dejar aún abierta la susemlpeiómi para nuevas donaciones que (li-

berán ser dirigidas al tesoreco. Dr. Pedro Bolo, calle Arenales 1 :i7. 

NECROLOGIA 

W. M. Marriott. —A los 51 años de edad - —deiitasiado pie-

maturaiiiente— ha fallecido en 1111. CC. el Dr. NY. Mehin \ln-

rm'iott, cmi unte pe(liat ma noiteamnemicaIio . Sus t ralni,jos originales 

sobre la nutrición y alimentación artificial de los lactantes —Uit-

poitaneia del pH eStOnlaelil, leilies aeiliti(a(I1IS, etc.— y sus iii-

vestigaciones sobre el raquitismmiu y la tetania hicieron clac  su noin-

bre figumama entre los peoliat ras de lauta niumo ha!, a lo que coil-

tm'ibuvó no poco su magistral concepto de la anhidrenmia cii la pa-

togeiuia de la toxicosis infantil y cii 1((.S est a(l(tS de tlesli i(lmatlirioll 

aguda. Su libiop que tinta en benin práctica de (5105 pi ltlemittm 

Infant =trítionT es por deniás conocido cii nues1ro jitelio para 

(Inc itlsistlimuios cii el valor de sus coiteeptos. Ha flU10 ('lI.aiitlH 

hacía pocos meses que se había ltclw caigo de la dirección de la 
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Es (lela de Medicina (le la 1niveisilacl de ( iiiiloi'tua. tI)flf 	1 
ha het' eJei'cid() el decanato de la }seuela de la Universidad de 
' 	íshi tigtOn . 	U péi'di la es 1)i'OfUfl( lanieni e dolorosa para la pe- 
dial ría niundial 

Dr. Prudencio de Pena.---La 1)edtatría uruguaya acalia de su-
frit' una sensible pérdida ('oil rl fallecimiento del l)r. Pruden'io 

de Pena, acaecido el día 3 de abril, ( )rientado desde su iniciaei1i 

medien hacia la eii'llgÍa infantil, trabajador incansable desde su 

servicio (lel Hospital Pereira Hoscli, eont rihuvó durante niíis (II' 

35 años, junto con Luis Morqnio, a la ioI'niaei('(n de la brillante 

escuela pediát rica uI'uguava . Sus merecimientos le habían hecho 

conquista e la ( 'áted ea de ( irugía Infantil de la Universidad (le 

_\l oiitevidco, cátedra que debía ¡na -agurar pocos días después de 

su niuei'tc. Socio fundador de la Sociedad de Pediatría dv Mon-

tevideo, y pi'esi dent e de la ni iSlila dii cal it e el pci' iodo 1 9S - 2). 

su pérdida ha sido especialmente doloi'osa pata la pediatria tío-
Platense. 

Francisco Agüero Ortíz.---Eui los pi'iineros (lías de dicieiiihi'e 

ppdo. ha tallecido en Santiago de ( 'uha este distinguido pediitra, 

jefe del I)cpa ita niento de Higiejie Infantil de dicha ciudad, desde 

cuyo Puesto vea lizá una pro tícun obra ie asistencia social. Sus 

méritos científicos lo habían llevado tanibién hasta la Secretaría 

le la Sociedad de Pediatría de Santia o de ( 'ului 


