REVISTA DE REVISTAS

SIGNTFICADO CLINICO DEL FACTOR Rh.

K. E. Boorman, R. E. Dood ¥ P. L. Mollison.
British Medical Journal. 7 ¥ 14 de noviembre de 1942,

El descubrimiento del factor Rh o antigeno Rh por Landsteimer ¥
Weiner en 1940, y la demostracién de su importancia en varios campos de
la Medicina, ha sido del méis alto interés, pues se comprenden las hace poco
inexplicables reacciones hemoliticas que seguian a transfusiones de sangre,
con grupos homélogos y ha permitido realizar un gran adelanto en la com-
prension de las anemias hemoliticas del reeién nacido.

Es bien conocido que los eritrocitos humanos, contienen a méis de las
aglutinégenos A y B de Landsteimer otros, entre los cuales M. y N. son
los mejor estudiados, aunque sin importancia para los clinicos, debido a
que los anticuerpos correspondientes se presentan raramente en el suero
humano, por no tener dichos aglutinégenos, capacidad de reaccién. Por con-
traste, la importancia del factor Rh. yace en su capacidad de estimular la
formacién de glutininas inmunes especificas, en el hombre. La presencia
del factor Rh en ciertos, eritrocitos humanos, fué descubierta probando
muestras con suero antirhesus, preparado por inyeccién de sangre de ‘mono
rhesus en conejos se encontré que el 85 % de las sangres humanas, sin re-
aceién de grupo, fueron aglutinadas, mientras que el 15 % mo lo feron.
Los primeros, se denominaron ‘‘Rh positivos’’ y los tltimos ‘‘Rh negati-
vos''. Individuos cuyos eritrocitos son Rh negativos, son capaces, en de-
terminadas oportunidades, de formar un anticuerpo, el eual reacciona con
el antigeno Rh., esto puede ocurrir después de transfusiones de sangre Rh
positiva o euando una mujer (siendo ella Rh negativa) estd embarazada con
feto cuyos eritrocitos son Rh positivos. Otros investigadores han explica-
do, por el meecanismo anterior, los accidentes de en mujeres embarazadas
0 que han dado a luz recientemente, Otros sugieren que la anemia hemo-
litica en el feto puede ser debida al pasaje de aglutininas a través de la
placenta, con la consiguiente destruceién de eritrocitos fetales; también so
relaciona con lo anterior el que de 153 madres que tuvieron hijos con eri-
troblastosis fetales, el 92 ¢ pertenecian al grupo Rh negativo.

Se pueden obtener sueros para probar los grupos Rh, de dos origenes:
1°.) inyectando repetidas veces cobayos con sangre de mono rhesus v el
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suero puede ser obtenido de una persona que se ha inmunizado por el
antigeno Rh.

Se explica en el presente articulo la téenica para realizar las pruebas.
Los resultados se refieren al estudio de la poblacién tomada al azar (85 %
fueron Rh positivos y el 15 % Rh negativos), y la comprobacién en las
madres de nifios afectados de eritroblastosis. De 48 padres que tenian ni-
ftos con eritroblastosis, se encuentran 46 que fueron Rh negativo y en 44
casos se encuentran anticuerpos Rh. En todos los casos, los ninos fueron
Rh positivo. De acuerdo a losg autores, existen gradaciones o matices en-
tre la ictericia de los recién nacidos, denominada fisiolégica y la verdade-
ra eritroblastosis.

En ¢l momento actual, pruebas seroldgicas se usan en el diagnéstico
de los casos dudosos de eritroblastosis: compatibilidad del suero de la ma-
dre, son los eritrocitos del recién nacido (entre 7 y 21 dias después del na-
cimiento).

Se recomienda que en todo banco de sangre se debe establecer el gru-
po de madres Rh negativo, euyas sangres serdn ttiles primero, para trans.
fusiones de nifios con eritroblastosis, y segundo, para mujeres que han te-
nido recientemente familia,

M. L. A.

ANEMIAS POR DEFICIENCIAS NUTRITIVAS DE HIERRO EN
TIEMPO DE GUERRA

Niveles hemoglobinicos de 831 lactantes y mifios.

L. S P. Davidson -.J, M. Donaldson. W. J. Dyar-S. T. Lindasay y
J. J. Mec. Sorley.

British Medical Journal. Octubre 31 de 1942

En tiempo de guerra es interesante conocer las deficiencias nutritivas;
uno de los procedimientos es valorar la carencia de hierro, indirectamente,
por la determinacién de la concentracién de hemoglobina.

De la comparacién de los resultados obtenidos anteriormente en perio-
dos de paz, se pueden inferir deducciones de valor. Se han examinado lac-
tantes y nifios de las clases obreras de Edimburgo. En la investigacion se
empleé hemoglobinémetro de Haldane (13.8 gr. de hemoglobina por cien
centimetros ctibicos, siendo igual a 100 %).

Los autores examinan el nivel hemoglobinico de 831 lactantes pre-es-
colares. Se comparan los resultados con otra serie similar obtenida por
Davidson y otros en Aberdeen, en 1935.

Después de tres aiios de guerra, no se observan cambios de significa-
cidn en los lactantes; no acontece lo propio,con los nifios escolares, quie-
nes presentan un notable descenso del nivel hemoglobinico normal.

M. L. A.

LA REPARACION DE TEJIDOS NORMALES LESIONADOS Y
VITAMINA C.

Geoffrey H. Bourne.
The Lancet. Diciembre 5 de 1942,

El autor analiza una gran cantidad de trabajos, relacionados con la
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reparacion de. tejidos, incluso el tejido 6seo, vineulados con los aportes
de vitamina C. Estudia la produccién del tejido colageno la curacién de las
heridas y discute la reparacién Gsea y los procesos de calcificacion, En
cuanto a la regeneracién Gsea, la vitamina C. juega tres importantes pa-
peles: promueve la actividad de los fibroblastos ¥ quizés su diferenciacion
en osteoblastos; puede favorecer la unién de polipeptidos, constituyendo
las fibras coldgenas y excita la actividad fosfatisica, ayudando a la
precipitacién de sales. Como corolario, el autor recomienda la administra-
ci6n de vitamina C. en el tratamiento de lesiones,

Resultados previes deducidos de la experimentacién en el animal, su-
gieren que es una sustancia de valor terapéutico en el tratamiento de las
fracturas, el ascorbato de caleio, pero que todavia no se han realizado en.
sayos clinicos.

M. L. A.

EL DIAGNOSTICO DE LA EPILEPSIA IDIOPATICA POR LA
PITRESINA

William Blyth.
British Medieal Journal. Enero 23 de 1943,

El procedimiento propone la induceion de atagues epilépticos, acortan-
do el tiempo de observacién de los casos dudosos. El autor reeuerda los
trabajos de Me. Quarrie sobre la produceién de ataques epilépticos cuan-
do el organismo retiene agua.

Presenta un gréifico demostrando la acecién de la pitresina (principio
presor y anti diurético del 16bulo posterior de la hip6fisis) sobre la reten-
sién del agua. La prueba esta contraindicada en los enfermos diabéticos,
nefriticos y arterioeseleréticos.

La técnica es la siguiente: durante 48 horas, tratar de conseguir un
balance positivo de agua, forzando al sujeto a bheber grandes cantidades
de liquidos. Se considera positivo dicho balance, (estando el enfermo en
cama y vaciados su vejiga e intestinos con enemas), si el peso del pacien-
te aumenta en un 2 %. Luego se lo inyecta 0.25 c.c. de pitresin intramus-
cularmente y administrindole oralmente 300 c.c. de agua; posteriormente,
cada dos horas se continta inyectando 0.50 c.e. de pitresin v dando la mis-
ma cantidad de agua, hasta un miximo de 10 inyecciones; generalmente
eantre la 5a. v la 6a. inyeceidn, se produce el ataque. En una estadistica
de 87 enfermos adultos, no seleccionados, se confirmé el método en el
86.6 % de los casos, quienes ulteriormente se manifestaron como epilép-
ticos esenciales.

M. L. A.

COMENTARIOS SOBRE UNA EPIDEMIA DE HEPATITIS

Philip Evans.
British Medieal Journal. Octubre 17 de 1042,

En 1940, se presentaron casos de hepatitis infecciosa, en un hospi-
tal de Gran Bretaifia, los que se reprodujeron en el invierno y gradualmen-
se disminuydé el mimero de casos en el afio vy medio siguiente. La admisién
de enfermeros jévenes y nifios al personal y enfermos del hospital, parecie-
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ra que facilitara el mantenimiento de la infeccién, formando un depésito,
desde el cual la enfermedad se distribuye. La infeccién frecuentemente se
trasmite de persona a persona, pero son de importancia los casos abortivos,
eslabones en la cadena de la infeccién. Nifios hasta los cuatro afios y en-
fermeros de edad son menos susceptibles a la infeceién ¢ue los nifios ma-
yores y enfermeros jévenes. Kl periodo de incubacién es de alrededor de
un mes; pero se han observado incubaciones mis largas y més cortas que
la mencionada. No se conoce con exactitud la duracién de la infectividad;
la hepatitis es fdcilmente trasmisible; pero es menos contagiosa que la
varicela o rubeola.
M. L. A,

TRATAMIENTO DE LAS LESIONES TUBERCULOSA SUPERFICTALES,
POR LA APLICACION DE PROMINA

Trabajos de Feldmann, Himsharo y otros demuestran la accién de la
promina (sal sodica de p.p’ diaminofenilsulfona-N-N’ di dextrosa sulfo-
nato) sobre la infeccién experimental por bacilos tuberculosos en el co-
bayo, provoeando el mds alto interés en América del Norte y en Gran Bre-
taiia.

El conejillo de Indias, tolera dosis de 300 a 400 miligramos por via
oral, durante largos periodos, por el contrario en el hombre dosificaciones
en relacién a su peso, rdapidamente producen efectos tioxicos, en primer
término anemia hemolitica. No se han obtenido resnltados llamativos en
tuberculosis pulmonar, con ecantidades de promina que han sido.

De los trabajos experimentales, realizados por los AA. se deduce que
la promina es un medicamento ftil, en el tratamiento de las lesiones ac-
cesibles, no propiamente de origen tuberculoso, ecomo abscesos abiertos,
ete. haciendo actuar el medicamento localmente consiguiendo por este pro-
cedimiento ““in situ’’, concentraciones que de otra forma, serian peligrosas.

M. L. A.

VOLK, V. K. v BUNNEY, W. E. — Diptheria Immunzation with Fluid To-
xo0id and Alum - Precipitated Toxoid. ‘‘ Amer .J. Pub. Health''. 1042,
Jul,, Vol. 32, No, 7, 690-99.

Se refiere este trabajo a los resultados, en cuanto a efecto inmunizan-
te, obtenidos en cerca de 2.500 nifios que fueron sometidos a la vacunaeién
antidiftérica, ya sea con formol toxoide (F. T.) o con toxoide precipitado
con alumbre (A. T. P.).

Para valorar la inmunidad que la vacunacion despertd, se reeurrié
a la titulacién de antitoxinas en el suero sanguineo, titulacién que se lle-
v6 a cabo inmediatamente antes de iniciar la serie de inyecciones y 4
meses v tres aios después de terminadas.

Tomando en consideracidon exclusivamente a aquellos nifios que antes
de la vacunacién albergaban en su suero sanguineco bajas dosis de antito-
xina (menos de 0,001 unidad— y tomando como criterio de inmunidad des-
pués de la vacunacién la cifra de 0.01 unidad, he aqui los resultados obte-
nidos en los diferentes grupos eclasificados segin el tipo de vacuna em-
pleado y el ndmero de inyeeciones (todas ellas de 20 unidades Lf.):
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Grupo  Tipo de Vae. Ne¢ de Inyec. Porcentaje de nifios que adquirie-
ron 0,01 U. de antitoxina o més

A los 4 meses A los 3 aiios
1 : el 2 29 o 19 9
11 0 15 3 67 % 56 %
IIT AP T 1 56 % 26 9%
Iv AR, 2 96 9% 86 %

En aquellos nifios que previamente a la vacunacién contenian niveles
de antitoxina superiores a 0,001 U., la proporcién de los que, 3 afos des-
pués, todavia mostraron tasas de 0,01 o mis fué de 89 % para el primer
grupo, 100 % para el segundo, 76 % para el tercero y 97 % para el cuarto.

De la lectura de este trabajo se deduce que, en orden de eficiencia los
mejores procedimientos de inmunidad antidiftérica serian: 1°: dos dosis
de toxoide precipitado (A. P. T.), 2°): tres dosis de formol toxoide ({1 e 1) TR

M. L. A.

STOKES, J., Jr. y HENLE, W. — Studies on Methods of Prevention of
Enidemic Infduenza. — .J. Amer. M. Ass. 1942, Set. 5, v. 120, Nve.
1, 16-20. :

Experimentos efectuados por estos autores en animales vy hombres han
demostrado la posibilidad de prevenir la transmisién aérea de la influenza
a virns A por irradiacién ultravioleta o por vaporizacién con propilegono-
glicol.

Igualmente comprobaron una buena respuesta de anticuerpos median-
te la inyeecién de virus A procedente de embrién de pollo y formalizados.
Parecida eficacia observaron cunando dicho material era dado a inhalar me-
diante méscaras de oxigeno de uso en aviacidn, aunque en este dltimo ecaso
pueden ocurrir casos subelinicos,

Refiérense también los autores a los eficaces resultados obtenidos ex-
perimentalmente en la inmunizacién pasiva mediante inmuno-sueros por in-
halacién.

M. L. A,

ACTIVIDADES UNIVERSITARIAS

CURSO DE PERFECCIONAMIENTO EN CLINICA EPIDEMIOLOGICA

Bajo la direccién del profesor titular de Clinica Epidemiolégica, Dr.
Tomds de Villafaiie Lastra y con la colaboracién de los siguientes médicos:
Profesores José M. Valdés, Gumersindo Sayago, Isaac Wolaj, Sabino di
Rienzo, Rodolfo Schwartz y doctores Enzo Criscuolo, Gerardo Elkeles, Ma-
nuel Peirotti, Juan Gonzilez Aguilar, D. Babini, V. Caffer, A. Catini, H.
Consoli, J. Goobar ,A. Herrero, R. Maffran, R. Ortiz, A. Pezzi, M. Rodeiro,
P. Sagues, L F. Videla y Alfredo Ferraris, se llevé a cabo un curso de per-
feccionamiento de Clinica Epidemioldgica.

Dicho curso desarrollé el programa -que detallamos a continuacion:
H .
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LUNES 12 de Abril — 11 horas.

Discurso inaugural del sefior Decano de la Facultad de Ciencias Mé.
dicas, Prof. Dr. LEON 8. MORRA.
Prof. Dr. TOMAS DE VILLAFANE LASTRA. — Brucelosis, impor-

tancia de su estudio; nociones histéricas, Etiopatogenia. Epidemiolo-
gia y profilaxis.

MARTES 18 DE Abril — 9 horas.

Dr. RODOLFO SCHWARTZ. — Diagnéstico bacterioldgico v biolé-
gico de la Brucelosis.
11 horas. — Dr. G. SAYAGO. — Clinica de la hidatidosis del Pulmén.

MIERCOLES 14 de Abril — 9 horas.

Prof. Dr. 8. DI RIENZO. — Diagnéstico radiolégico de la hidatidosis.
Prof. Dr. J. GONZALEZ AGUILAR.
11 horas. — Tratamiento de la hidatidosis pulmonar

JUEVES 15 de Abril — 9 horas.

Dr. E. CRISCUOLO. — Brucelosis aguda. . )
11 horas. — Prof. .J. M. VALDES. — Estudios sobre encefalitis epi-
démica,

VIERNES 16 de Abril — 9 horas.

Dr. G. ELKELES. — Diagnéstico bacteriologico de las infecciones
del Sistema nervioso.

11 horas. — Prof. Dr. . WOLAJ. — Epidemiologia y profilaxis de
la fiebre tifoidea.

SABADO 17 de Abril — 9 horas.
Prof. Dr. T. DE VILLAFANE LASTRA. — Brucelosis erénica.
11 horas. — Dr. M. RODEIRO. — Peste: forma clinicas y complica-
ciones.
LUNES 19 de Abril — 9 horas.
Dr. J. GOOBAR. — Epidemiologia y profilaxis de la peste.

11 horas. — Dr. M. PEIROTTI. — Aspectos clinicos de la neuro-
brucelosis.

MARTES 20 de Abril — 9 horas.
Dr. P. SAGUES. — Los aspectos clinicos de la fiebre tifoidea en nues-
tro medio.

11 horas. — Dr. F. VIDELA., — Tratamiento de la peste.

MIERCOLES 21 de Abril — 9 horas .

Dr. H. WILDE. — Alteraciones ecardiovasculares en la brucelosis v
tifoidea.

11 horas. — Prof. Dr. T. DE VILLAFPANE LASTRA. — Espondilitis
brucelésica. .
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Programa de demostraciones nricticas

LUNES i2 de Abril — 15 horas,

Dres. VILLAFANE LASTRA y CAFFER. — Examen de enfermos
brucolégicos. Préctica sobre la realizacién ¢ interpretacién de la
intradermoreaccién a la melitina,

16 horas. — Dres. VIDELA Y GOOBAR. — Presentacién de enfer-
mos pestosos. Documentos clinicos y epidemiologicos de la peste.

17 horas. — Dres. WOLAJ, SAGUES y CATINI. — Presentacién de
enfermos tificos.

MARTES 13 de Abril — 15 horas.

Dres. SOHWARTZ y CONSOLI. — La practica del diagnéstico bae-
terioldgico de la brucelosis. Hemocultura, Reaceién de Hudleson, Re-
aceién de Wright. Metilina.

16.30 horas. — Dr. T. de VILLAFANE LASTRA. — Interpretacion
de las reacciones de Huddleson, Widal y Melitina. Lectura de Me-
litina.

. MIERCOLES 14 de Abril — 15 horas,

Prof. Dr. DI RIENZO y Dr. RAUL ORTIZ. — Comentarios sobre los
documentos radioldgicos de la hidatidosis.

16 horas, — Dres BABINI y SAGUES. — Documentos de hidatido-
sis. Prictica de la investigacién sistematica de la hidatidosis.

17 y 19 horas. — Dr. GONZALEZ AGUILAR. — Operaciones de quis-
te hidatidico de pulmén,

JUEVES 15 de Abril — 15 horas.

Prof. Dr. VALDES y Colaboradores: Fjercicios elinicos sobre el diag-
nostico de la encefalitis,

VIERNES 16 de Abril- — 15 horas.

Dres. VILLAFANE LASTRA y WILDE. — Ejercicios c¢linicos sobre
el diagnéstico de la brucelosis. ;

16 horas. — Dres. VILLAFANE LASTRA y RODEIRO. La trans-
fusién de sangre en el tratamiento de la brucelosis, pestosos y ti
ficos.

17 horas. — Dr. PEZZI. — Nociones pricticas sobre indicaciones y
realizaciones de transfusiones sanguineas.

SABADO 17 de Abril — 15 horas.

Dr. E. CRISCUOLO. — Ejereicios clinicos sobre brucelosis aguda.

16 horas. — Dres. RODEIRO y VILLAFANE LASTRA. — Afeccio-
nes de la piel y. tejido eelular en hrucelosis.

17 horas. — Dres. RODEIRO y CAFFER. — Documentos de peste y
Jpresentacién de enfermos bruceldsicos,

LUNES 19 de Abril — 15 horas.

Dres. VILLAFANE LASTRA y GOOBAR. — Presentacién en enfer.
mos bruceldsicos y leetura de metilinas,
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16 horas. — Dr. PEIROTTI. — Hjercicios clinicos sobre el diagnés-
tico de la neuro-brucelosis.

17 horas. — Dres. LAJE WESKAMP y MAFFRAND. — Alteracio-
nes oculares en la brucelosis.

MARTES 20 de Abril — 15 horas.

Dres. HERRERO y VILLAFANE LASTRA. — Tratamiento de la
brucelosis.

17 horas. — Prof. Dr. DI RIENZO. — Los métodos fisicos en el tra-
tamiento de las enfermedades infecciosas.

CURSO TEORICO-PRACTICO DE CIRUGIA DE LITIASIS BILIAR

Dirigido por el Profesor Dr. Pablo L. Mirizzi, se realizé el segundo
curso tedrico prictico de ecirugia de la litiasis biliar.

Colaboraron, en las conferencias magistrales los profesores: Antonio Na-
varro, Jorge Orgaz, José M. Urrutia, .Jnan R. Martin, cada uno con una
conferencia y ¢l doctor Mirizzi, cuatro lecciones.

En las lecciones pricticas, ademds del doctor Mirizzi, tomaron parte,
los siguientes profesores: Félix A. Olmedo, Gustavo Branddn, Rodolfo Gon-
zélez, Urrutia, Martin, Antonio Sartori, y los doctores Carlos Aguirre, Lo-
la Moyano Lépez. Mercadal Fedelich, O. Longo, A. P. Cinelli, L. Novillo
Martinez, A. Llorens y J. M. Pardina.

El programa realizado fué el siguiente: .

SABADO 15 de Mayo de 1943.

81 a 9 15 hs.: Clase. Dr. ORLANDO LONGO. Sindrome hépato-
rrenal.

9 145 a 10 % hs.: Clase. Prof. Dr. GUSTAVO BRANDAN. Sindrome
hépato y enterorrenales.

11 a 12 hs.: Conferencia magistral: El sistema del hepético. Sindro-
me andtomo-funcional. Prof. Dr. PABLO 1. MIRIZZI.

14 a 17 hs.: Sesién operatoria.

LUNES 17 de Mayo de 1943.

8 1% a 9 ¥ hs.: Clase. Dr. LUIS NOVILLO MARTINEZ. Exdmenes
funcionales del péncreas.

9 145 a 10 1% hs.: Clase. Prof. Dr. RODOLFO GONZALEZ. Valor com-
parativo de las pruebas funcionales renales en la litiasis biliar.

11 a 12 hs.: Conferencia magistral: Sindromes seudolitifisicos. Prof.
Dr. JORGE ORGAZ.

14 a 17 hs.: Sesién operatoria.

MARTES 18 de Mayo de 1943.
8 % a 9 15 hs.: Clase. Dr. JORGE LAVISSE. Errores de diagfxéstico
en las colecistografias,

9 % a 10 hs:: Clase. Dr. ANGEL P. CINELLI. Conlagiografia ope-
ratoria y fistulografia.
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11 a 12 hs.: Conferenci~ magistral: Procedimientos exploratorios. Sus
aciertos y errores interpretativos, Prof. Dr. PABLO L. MIRIZZI.
14 a 17 hs.: Sesién operatoria.

MIERCOLES 19 de Mayo de 1943.

8 15 a 9 14 hs.: Clase. Dra. LOLA MOYANO LOPEZ. Importancia
de la fosfatasa y del test de floculacion de Hanger.

9 3% a 10 % hs.: Clase. Dr. ANGEL P. CINELLI. Intepretacién y
valor de la actividad fosfatiisica del suero en los enfermos hiliares.
11 a 12 hs.: Conferencia magistral: Secuelas de la colecistectomia.
Prof. Dr, JOSE M. URRUTIA.

14 2 17 hs.: Sesién operatoria.

JUEVES 20 de Mayo de 1943.

8 15 a 9 % hs.: Clase. Dr. CARLOS AGUIRRE. Litiasis biliar y l-
cera gastroduodenal,

9 1% a 10 1% hs.: Ejercicios clinicos.

11 a 12 hs.: Conferencia magistral: Litiasis biliar y pancreopatias.
Prof. Dr. PABLO L. MIRIZZI.

14 a 17 hs.: Sesién operatoria.

VIERNES 21 de Mayo de 1943,

8 15 a 9 1 hs.: Clase. Dr. MIGUEL MERCADAL FEDELICH. Oclu-
siones del duodeno en las colecistopatias.

9 15 a 10 1Hhs.: Ejercicios clinicos.

11 a 12 hs.: Conferencia ‘magistral: Insuficiencia hepatica. Su con-
cepto. Su importancia clinico-quirdrgica. Prof. Dr. A. NAVARRO.
14 a 17 hs.: Sesién operatoria.

SABADO 22 de Mayo de 1943.

8 15 a 9 1% hs.: Clase, Dr. ALBERTO LLORENS. Vias biliares y sis-
tema neurovegetativo.

9 15 a 10 % hs.: Ejercicios elinicos,

11 a 12 hs.: Conferencia magistral: Indicaciones del drenaje externo
y de las anastomosis biliointestinales. Prof. Dr. JUAN R. MARIN.
T4 a 17 hs.: Sesién operatoria, .

LUNES 24 de Mayo de 1943.

8 3% a 9 1% hs.: Clase. Prof. Dr. LUIS V. FERRARIS. La histopato-
logia en las colececititis erénicas calculosas.

9 15 a 10 3% hs.: Ejercicios clinicos.

11 a 12 hs.: Conferencia magistral: Colangiopatias. Criterio médico-
quirirgico. Prof. Dr. PABLO L. MIRIZZI.

14 a 17 hs.: Sesién operatoria.

MIERCOLES 26 de Mayo de 1943.

8 15 a 12 hs.: Sesi6n operatoria.
14 a 16 hs.: Clase. Prof. Dr. LUIS V. FERRARIS. Iconografia de las
colecistitis erdnicas.
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JUEVES 27 de Mayo de 1943.

8 15 a 12 hs.: Sesién operatoria.

14 a 15 hs.: Clase. Oxigenoterapia en la cirugia. Prof. Dr. ANTO-
NIO SARTORI.

15 a 16 hs.: Clase. Dr. JOSE M. PARDINA. Transfusién sanguinea
v cirugia. Conceptos actuales. Su aplicacion.

VIERNES 28 de Mayo de 1943.

8 14 a 12 hs: Sesidn operatoria,

14 a 15 hs.: Clase. Téenica quirdrgica de la via biliar accesoria. Prof.
Dr, JUAN R. MARIN.

15 a 16 hs.: Demostraciones.

SABADO 29 de Mayo de 1943.

8 %% a 12 hs.: Sesién operatoria,

14 a 15 hs.: (l:we Prof. Dr. FELIX A, OLMEDO. Indicaciones de
la electroecirugia.

15 a 16 hs.: Clase. Técnica quirrgiea de la via biliar.principal. Prof.
Dr. JOSE M. URRUTIA.

LUNES 31 de Mayo de 1943,

9 a 11 hs.: Critieca de las operaciones practicadas. Prof. Dr. PABLO
L. MIRIZZI.

DUODECIMO CURSO DE PERFECCIONAMIENTO DE TISIOLOGTA

Bajo la direccién del profesor titular de Tisiologia, doctor Gumersindo
Sayago, se llevé a cabo el Duodécimo Curso de perfeccionamiento de Ti-
siologia.

Colaboraron en dicho curso las sxiguiente* personas:

Dr. Aguilar, Herndan D. (de la Facultad de Medicina de Buenos Aires);
Cetrangolo, Antonio A. (Director del Hospital Nacional Central de Tu-
berculosos de Buenos Aires);

Prof. Dr. Fernéindez, José M. (de la Facultad de Medicina de Rosario);
Finochietto, Ricardo (de la Facultad de Medicina de Bs. Aires);
Pérez, José Antonio (de la Facultad de Medicina de Cdrdoba);
Sdenz, Abelardo (de la Facultad de Medicina de Montevideo);
Sayé Luis, (de la Facultad de Medicina de Barcelona);

Villafafie Lastra, Tomés de (de la Facultad de Medicina de Cor-
doba);

Wolaj, Isaac F. (de la Facultad de Medicina de Coérdoba);
Zwanck, Alberto (de la Faeunltad de Medicina de Bs. Aires);

»

» ”

» ”

v de los asistentes del serviecio:

Dres.: Arias Pedro M., Babini Domingo, Becerra Héetor, Bergallo Jor-
ge, Blinder Elias, Bravo Carlos, Bregante José, Caeiro Agustin, Canavesi
Tuis M., Contreras Hugo, Chattis. Alberto, Degnv Andrés P. H., Esearguel
Malbran Julio, Ferrer Moratel Carlos, Garginlo Alfredo, Gémez Caseo Ma-
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rio. Profesores: Gonzdlez Aguilar Juan, Gonzdlez Warcalde Julio, Gonzdlez
Rodolfo, Ibarra Pedro, Massa Pedro, Newton Narciso, Ostrovsky Julidn,
Palazzo Domingo, Perea Muiioz Manuel, Pifieyro José Oscar, Quiroga Lo-
sada Carlos, Ramirez Joaquin, Rocea Juan B., Rodriguez Gilberto, Sangui-
netti Anfhal, Sartori Antonio, Sirabo Humberto, Soria Héctor, Sosa Arturo
M. y Sr. Meneguzzi F. :

El programa de lecciones magistrales fué el siguiente:
JUEVES 1°.

Prof. Dr. GUMERSINDO SAYAGO: ““La iniciacién de la Tubereu-
losis Pulmonar del Adulto’’.

VIERNES 2.

Prof. Dr. GUMERSIDO SAYAGO: ““El valor clinico del examen del
contenido géistrico en Tuberculosis pulmonar’’.

SABADO 3.

Dr. ANTONIO A. CETRANGOLO: ‘“El prondstico de la Tuberculosis
pulmonar. Aspectos biolégicos y elinicos®”

LUNES 5.
1

Prof. Dr. TSAAC F. WOLAJ: ‘“‘Las formas anfitomo-clinicas del c-s’m-‘
cer del pulmén’’,

MARTES 6.

Prof. Dr. T. DE VILLAFANE LASTRA: “‘Problemas eclinicos de la
fiebre ondulante en nuestro medio, en relacién con la Tuberculosis’’.

MIERCOLES 7. -

Prof. Dr. JOSE ANTONIO PEREZ: “El valor clinico de la Tra-
queobroncoscopia en Patologia Broncopulmonar®’.

JUEVES 8.

Prof. Dr. JTOSE M. FERNANDEZ: ‘‘Relaciones entre 'a]orgia tuber-
culosa y Lepra’’.

SABADO 10.

Prof. Dr. ALBERTO ZWANCEK: ‘‘Valor de la Asistencia social del
tuberculoso y su organizacién’’.

LUNES 12,

Prof. Dr. RICARDO FINOCHIETTO: ‘‘Tndicaciones y téenica de la
reseceién del pulmén en tuberculosis’’,

MARTES 13.
Prof. Dr. ABELARDO SAENZ: ‘‘Estado actual de nuestros conoeimien-

tos sobre Alergia tuberenlosa frente a gérmenes muertos y vivos'’,
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MIERCOLES 14,

Prof. Dr. LUIS SAYE: ‘‘Diagndstico y valoracién- clinica de la tu-
berculosis inaparente’’,

JUEVES 15.

Prof. Dr. LUIS SAYE: ‘‘Epidemiologia de la tuberculosos en Sud-
América’’,

LAS LECCIONES PRACTICAS FUERON LAS SIGUIENTES:

JUEVES 1°.

Prof. Dr. JULIO GONZALEZ WARCALDE: ‘‘Primo-Infeceién tu-
berculosa del adulto de origen digestivo’’.

VIERNES 2.

Prof. Dr. JUAN GONZALEZ AGUILAR: ‘‘El tratamiento de la tu-
bereulosis Osteo-Articular’’,

SABADO 3.

Dr. RODOLFO SCHWARTZ: ‘‘El diegnéstico de la tuberculosis de
origen bovino en la prictica de laboratorio’’.

LUNES 5.

Dr. HECTOR BECERRA: ‘‘Problemas téenicos actuales en Toraco-
plastia’’,

MARTES 6.

Dr. JUAN B. ROCCA: ‘‘Tuberculosis y embarazo desde el punto de
vista dispensarial’’.

MIERCOLES 7,

Dr. ANIBAL SANGUINETTI: ‘‘Problemas priacticos de laboratorio
sobre transfusién de sangre en Tubereulosis’’.

JUEVES 8.

Prof. Dr. ARTURO SOSA: ‘“La priectica broncoscopica en el diag-
n6stico de las afecciones broncopulmonares’’.

SABADO 10.

Prof. Dr. ANTONIO SARTORI: ‘‘Fisiopatologia de la disnea y cia-
nosis. Su importancia diagnéstica y prondstica en tubereulosis pul-
monar’’,

LUNES 12.
Dr. CALIXTO JOSE NUNEZ: ‘““Las alteraciones digestivas inespe-

cificas en tubereulosis pulmonar’’.
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MARTES 13.

Dr. HERNAN D. AGUILAR: ‘‘Problemas prieticos pre y post-ope-
ratorios en el tratamiento quirdrgico de la tuberculosis pulmonar’’,

MIERCOLES 14,

Prof. Dr. ABELARDO SAENZ: ‘‘Problemas técnicos referentes al
diagndstico experimental de la tubereulosis’’.

JUEVES 15.

Dr. AGUSTIN CAEIRO: ‘‘Alteraciones de la Funcién cireulatoria
en tuberculosis pulmonar’’.

DEMOSTRACIONES GUIRURGICAS

El Prof. Dr. Ricardo Finochietto hizo demostraciones de Cirugia de
Térax los dias 12 y 13 de Julio de 17 a 20 horas asistido por los Dres.
Hernédn D. Aguilar y Héctor Becerra.

El Prof. Dr. Gumersindo Sayago asistido por el Dr. Héctor Becerra hi-
zo demostraciones de Neumolisis intrapleural (seecién de adherencias) los
dias 7 y 8 de Julio de 17 a 20 horas.

OTRAS DEMOSTRACIONES PRACTICAS

El Prof. Dr. Tomas de Villafaiie Lastra con la colaboracién de los
asistentes del servicio hizo lecturs de radiografias todos los dias de 14 a
15.30 horas en ¢l Hospital T. C. de Allende.

El Prof. Dr. Gumersindo Sayago hizo demostraciones sobre correla-
ciones andtomo-radiolégicas todos los dias de 16 a 17 horas.

El Prof. Dr. Gubersindo Sayago con la colaboracién de los Profs. Dres.
José Antonio Pérez y Julio Gonzilez Warcalde dirigié el seminario elinico
Yy andtomo patoldgico, los dias 1, 2, 3, 5, 6, 7, 8 y 14 de Julio.

Las demostraciones de métodos diagndsticos de Laboratorio estuvieron a
cargo del Dr. Rodolfo Schwartz y de los asistentes del servicio.

CUARTO CURSO DE PERFECCIONAMIENTO QUIRURGICO PARA
GRADUADOS

Bajo la Direccién del profesor titular de Clinica Quirdrgica, doctor
Juan Martin Allende, se llevé a eabo el Cuarto Curso de Perfeceionamien-
to Quirdrgico para graduados.

El programa desarrollado en dicho eruso es el que.damos a conocer
a continuacion.
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CLASES MAGTSTRALES

JUEVES 1° DE JULIO. 10.30 hs.

Prof. Dr. D. BRACHETTO-BRIAN: ‘‘Céancer de labio, faringe ¥
amigdalas”’.

Dr. ENRIQUE P. VIACAVA: ‘‘Tratamiento quirirgico de cancer
de labio, faringe y de amigdalas’.

VIERNES 2 DE JULIO. 10.30 hs.

Prof. Dr. D. BRACHETTO-BRIAN: “‘Céncer de la lengua y reborde
alveolar’’,

Dr. ENRIQUE P. VIACAVA: ‘“‘Tratamiento quirirgico del ecéncer
de la lengua y de reborde alveolar.

SABADO 3 DE JULIO. 10 a 1045 hs.

Prof. Dr. D. BRACHETTO-BRIAN: ‘‘Anatomia patolégica del cén-
cer del esofago.

11 a 12 hs,

Dr. OSCAR L. DE GOYCOECHEA: ‘‘Diagndstico y tratamiento
del céncer de eséfago.

LUNES 5 DE JULTO. 845 a 9.45 hs.

Prof. Dr. JULIO GONZALEZ WARCALDE: ‘‘Anatomia patolégica
del edncer de estémago. .

10 a 11 hs.

Dr. JOSE SAURET: ‘‘Diagnéstico clinico, radiolégico y gastrosedpi-
co del cancer del estémago’’.

11.30 a 12.30 hs.

Prof. Dr. ROMAN VELASCO: ‘“‘La cirugia del cancer de estémago’’.
MARTES 6 DE JULIO: 10.30 hs.

Prof. ‘Dr. JUAN M. ALLENDE: ‘‘Diagndéstico del edncer del colon’’.
MIERCOLES 7 DE JULIO, 10.30 hs.

Dr. CALIXTO J. NUREZ: ‘‘La colitis uleerosa y cincer’’.
JUEVES 8 DE JULIO. 10 a 10.45 hs.

Prof. Dr. JULIO GONZALEZ WARCALDE: ‘“Anatomia Patolégica
del eolon’’. C
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11 a 12 hs.
Prof. Dr. JUAN M. ALLENDE: ‘‘Tratamiento del céncer del colon?’’.
SABADO 10 DE JULIO. 10 a 10.45 hs.

Prof. Dr. JULIO GONZAL l-,7 ARCALDE: “* Anatomia patolégica del
cincer del reeto’’.

1% a 12 hs.

Dr. JUAN M. ALLENDE: ‘‘Diagnéstico y tratamiento del céncer
del recto’”’

LUNES 12 DE JULIO. 10.30 hs,

Prof. Dr. SABINO DI RIENZO: ‘‘Radium y roentgenterapia de los
cdnceres del aparto digestivo’’.

MARTES 13 DE JULIO. 10.30 hs.
Prof. Dr. HUMBERTO DIONISI: ‘‘Plan de organizacion de la lu-
cha anticancerosa’’, :

CLASES PRACTICAS

1a. DE JULIO. 9 a 1 Ohs.
Prof. Dr. JUAN M. ALLENDE: “‘Examen de enfermos'’.
2 DE JULIO. 9 a 10.30 hs.

Dr. ARTURO R. PEZZI: ‘‘Transfusién de sangre en los enfermos
con canceres del tubo digestivo’’.
DE JULIO. 845 a 9.45 hs.

Dr. ROGER LANZA CASTELLI: ‘“ Esofagoscopia’’.

()
C

DE JULIO. 16 a 17 hs.
Dr. JOSE SAURET: ‘‘Gastroscopias’’,
6 DE JULIO. 9 a 10 hs,

ot

Dr. ANTONIO SARTORI: ‘‘La anestesia en las operaciones por eén.
ceres del tubo digestivo’’.

DE JULIO. 9 a 10 hs.

~1

Dres. GUSTAVO A. TORRES y ALEJANDRO MARTIN: ““El labo-
ratorio en el pre y post-operatorio’’.

DE JULIO. 9 a 9.45 hs.
Dr. EUCLIDES POLETTO: ‘‘La anestesia raquidea continuada, mé-

o

todo de Lemon’’,
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10 DE JULIO. 845 a 9.45 hs,
Prof. Dr. JUAN M. ALLENDE: ‘“‘Examen de enfermos’’.
12 DE JULIO. 9 a 10 hs.,
_ Dr. JOSE SAURET: ‘‘Rectoscopia’’.
13 DE JULIO. 9a 10 hs.

Dr. EMILIO CARENA: ‘‘Estudios sobre las proteinas del plasma
en el pre y post-operatorio en los enfermos de céncer del tubo di-
gestivo””,

POR LAS TARDES

Los dias 6, 7 v 12 de Julio, por la tarde, los Dres. Sabino Di Rienzo,

Rogelio Pitarch y José Sauret, hablaron sobre interpretacion de radiogra-
fias de cdnceres del aparato digestivo.

SESIONES OPERATORIAS

Contribucién del Instituto de Anatomia Normal
Director: Prof. Dr. HUMBERTO FRACASSI

2 DE JULIO. De 18 a 20 hs.

Dr. ANGEL R. SUAREZ: ‘‘Anatomia quirdrgica de la boea, amig-
dalas y faringe’’.

1°. DE JULIO. De 18 a 20 hs,
Prof. Dr. JORGE ZARAZAGA: ‘‘Anatomia quirdrgica del esofago’’.
3 DE JULIO. De 18 a 20 hs

Dr. ANGEL R. SUAREZ: “‘ Anatomia quirdrgica del estémago v duo-
deno’’.

5 DE JULIO. De 18 a 20 hs.

Prof. Dr. HUMBERTO FRACASSI: ‘‘ Anatomia quirGrgica del colon
e intestino delgado’’.

8 DE JULIO. De 18 a 20 hs.
Prof. Dr. HUMBERTO FRACASSI: ‘‘ Anatomia quirGrgica del recto’”

10 DE JULIO. De 18 a 20 hs.

Prof. Dr. HUMBERTO FRACASSI: ‘‘Los linfiticos del es6fago, es:
témago e intestino'’.
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