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La Biblioteca de la Facultad de Medicina de Bogotd es una ins-
titucion de caracter clentifico, destinada al servicio del Profesorado, de
los alumnos de la Facultad, de los profesionales en general y del per-
sonal docente y alumnos de las escuelas dependientes de la Facultad
de Medicina (Odontologia y Farmacia).

Esiard abierta todos los dias no feriados y de vacaciones que esta-
blece el Reglamento de la Faculiad, de 10 a 12 de la maifiana, de 21%
a 6 de la tarde y de 8 a 10 de la noche. Los sabados por la tarde y no-
che no habra servicio de Biblioteca.

Cuando se desee llevar un libro a domicilio, aparie de la papeleta
de peticién, se consignara en la Secretaria de la Facultad un depésito
superior al monto del valor que tenga el libro en el mercado.

Los libros llevados a domicilio deben ser devueltos en un término
mdaximo de diez dias; pasados éstos se dispondra del deposito para
reponerlo, y el solicitante no tendrd derecho en lo sucesivo a hacer uso
de este servicio de la Biblioteca.

Establécese en la Biblioteca el servicio de Canjes de las vbras du-
plicadas. Dichos canjes deben llevar la aprobacién del Director de la
misma.

(Del Reglamento organizo de la Bibli teca)

LIBROS NUEVOS

Masson et Cie., Editeurs. Libreros de la Academia de Medicina.
120, Boulevard Saint-Germain, 120. Paris.

Los abscesos del higado. Por P. Huard, Profesor agregado a la Es-
cuela de Aplicaci¢én del Servicio de Salud de las tropas coloniales. En-
cargado del curso de Anatomia en la Escuela de Medicina de Hanoi,
y J. Meyer-May, Encargado del curso de Clinica Quirirgica en la Es-
cuela de Medicina de Hanoi. Un volumen de 590 péginas, con 98 figu-
ras, 65 francos.
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Este libro es a la vez una revista general de lo que ha aparecido
sobre el asunto, en Francia y en el extranjero, desde hace cuarenta afios,
y la exposicién de las ideas personales basadas sobie mis de 150 obser-
vaciones en los paises donde esia afecci(n es frecuente.

El capitulo de anatomia patolégica estd basado sobre dos fuentes:
la una puramente quirargica y clinica proveniente de casos personales
de los autores, la otra de una serie de 43 protocolos de autopsia que
representan la totalidad de las auiopsias de abscesos del higado hechas
en el Hospital de Lannesan, en Hanoi, en quince afios. Resulta de la
comparacion de estas dos series que el absceso del higado tiene una
gravedad 1eal cuyos solos hechos clinicos no dan la menor idea. La fre-
cuencia y la gravedad del absceso del higado en Tonkin sigue, contra-
riamente a lo que se podria creer, una curva netamente ascendente, a
pesar del uso extenso de la emetina y a pesar de que la disenteria ami-
biana no sea particularmente desarrollada. Por lo demds, los abzcesos
miltiples son mas frecuentes de lo que se ha dicho, como lo prueba
una importante documentacion esquematica e iconografica proveniente
tanto de las estadisticas personales de los autores, y de los casos pu-
blicados ademas en la literatura. Se deduce, que el capitulo “etiologia”
del absceso tropical del higado debe ser revisado; al dogma de la ami-
biasis, causa unica de estos abscesos, es necesario oponer la multiplici-
dad de otras causas (estafilococo, etc.)

Este reparo a las concepciones clasicas, estd apoyado en este libro
por solidos argumentos, clinicos, anatomopatolégicos, parasiio-bacterio-
l¢gicos. El absceso del higado parece ser una metastasis de las infeccio-
nes intestinales, o aun generales, cualezquiera sean, tan frecuenles y
tan variadas en los trépicos. Los autores quieren agregar que estas con-
sideraciones no se aplican sino a los casos estudiados por ellos, es decir,
principalmente en Tonkin.

Se pasa revisia en seguida a la sintomatologia, bajo el punto de
vista puramente clinico, y se llama la atencién del lector sobre la im-
portancia de las formas latentes, y sobre todo de las formas larvadas,
debidas a menudo a la migracién de estos abscesos, El capitulo del diag-
néstico diferencial clinico es especialmente profundizado. Pero los dos
datos principales del diagnéstico ce hacen gracias a la radiologia y a
la puncién que los autores estudian en dos largos capitulos. Los signos
radiolégicos del absceso del higado y sus complicaciones, esidn con-
densados y esquematizados.

La puncién con sus tres aspectos —biépsico, explorador y el se-
guido de lipiodol— es ectudiada en detalle. La puncién por la biopsia
parece utilizada por la primeia vez en una extensa serie, para el diag-
nostico diferencial histol¢gico del absceso del higado. (Se indica la
técnica- y el método).

La puncién ‘exploradora es discutida. :

En cuanto a la jnyeccién de la substancia opaca (puncién lipiodo-
lada) es la base del método, diagnéstico y terapéutico, preconizade por
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los autores. Ella debe ser sictematica en el tratamiento del absceso del
higado. Numerosos clisés reproducidos en el volumen, prueban que ella
permite localizar el absceso como un proyectil, mostrar las binocula-
ciones y recesogr, nociones tan importantes de conocer en vista de un
tratamiento correcto, como también las migraciones y las propagacio-
nes tan frecuentes de estos abscesos.

Asi aclarado, el capitulo del tratamiento se escribe por si mismo.

Los autores exponen sus métodos y sus resultados basados sobre la
precisicn que da la radio-cirugia, la que permite la abertura minima
de abscesos, y descartar sus coniplicaciones, y se opone al destrozo y
a las grandes exploraciones hechas con la aguja, tan perjudiciales y pe-
ligrosas en los hepaticos.

Un gran capitulo de anatomia quirtrgica dél higado y de las mul-
tiples vias del érgano (anteriores, laterales, posteriores, trans y sub-pleu-
rales}, campleta la obra; la vascularizacién intrahepatica del 6rgano ha
sido estudiada, todo el capitulo estd basado sobre busquedas personales
hechas sobre individuos colocados en diversas posiciones e incluye nu-
merosas fotografias de cortes.

Masson et Cie., Editeurs. Libreros de la Academia de Medicina.
120, Boulevard Saint-Germain, 120. Paris.

Fisiopatologia del sistema nervioso. Mecanismo, diagndstico. Por
Paul Cossa, antiguo Jefe de Clinica de la Facultad de Medicina de Paris.
Neurologista de los Hospitales de Niza. Prefacio de Clovis-Vincent. Un
volumen de 690 péiginas con 193 figuras. Ristica, 65 francos. Empas-
tado en tela, 75 francos.

Este libro, cuyo autor ha sido alumno de Babinski, de Claude, y de
Clovis-Vincent, quien ha suscrito el préfacio, debera convertirse rapi-
damente cldsico, tanto para el estudiante como para el clinico. Expone
aquello que debe ser sabido de la fisiologia para la comprensién de la
patologia nerviosa y para el establecimiento del diagnistico neurolé-
gico.

Nuestras concepciones actuales sobre el mecanismo del sistema
nervioso son expuestas bajo el punto de vista fisiolégico y patolégico
por un espiritu convencido de su necesidad para la realizacién de todo
progreso en esta rama de la medicina.

Después de un repaso de fisiologia normal y patoldgica, el autor
considera las funciones de la vida de relacién, luégo aquéllas de la vida
vegetativa, importantes sea por ellas mismas o sea por las posibilida-
des semiol(gicas que ellas ofrecen en neurologia.

Expone, en fin, las relaciones del sistema nervioso con la vida
psiquica.



Volumen IV, No¢ 7, enero 1936, 439

“Yo pienso, escribe el doctor Clovis-Vincent en su prefacio, que
aquellos que leyeren este libro tendrdn lo esencial y obraran bien...”

“Sin duda el estudio de la anatomia ha dado a Francia cirujanos
de una destreza operatoria no igualada; sin duda la ensefianza al pie
de la cama del enfermo ha dado a Francia la pléyade de sus grandes
clinicos; pero el conocimiento de la fisiologia edificada por grandes
fisiologistas evitaria a los médicos el decir tintas necedades y seria la
fuente de grandes progrecos”.

“Porque si la Anatomia y la Clinica son la base de la practica, la
fisiologia es la base del progreso”.

Masson et Cie., Editeurs. Libreros de la Academia de Medicina.
120, Boulevard Saint-Germain, 120. Paris.

EL ANO TERAPEUTICO. MEDICAMENTOS Y
PROCEDIMIENTOS NUEVOS

Décimo anto, 1935. Por el doctor A. Ravina. Un volumen de 196
paginas, 18 francos.

Resumen practico de todos los hechos nuevos de orden terapéutico
publicados en el curso del afio de 1935, tanto en Francia como en el
extranjero:

l.—Enfermedades y sintomas (48 tratamientos nuevos) compren-
diendo entre otros: las algias, la ciirosis, la difteria, el eczema, la erisi-
pela, las infecciones de estreptococos, la intoxicacién por los hongos,
la enfermedad de Addison, el reumatismo crénico, la escarlatina, la al-
cera del estomago, el zona, etc.

2.—Los métodos y técnicas (5 sujetos tratados) concernientes a:
la anestesia, la diatermocoagulacién, la puncién sub-occipital, la trans-
fusi¢n sanguinea.

3.—Las medicaciones (15 estudios) entre otras: el azul de metile-
no, la cloramina, el ergosterol, la insulina, €l yodo, las vitaminas, los
venenos, etc.

El fin de esta obra es hacer conocer, de una parte, a los practicos,
técnicas nuevas de aplicacién inmediata y facil; por otra parte, indicar-
les las orientaciones actuales de ciertos métodos terapéuticos.

El afio terapéutico 1935 estd seguido de un indice alfabético de las
materias contenidas en “los afios 1931, 1932, 1933, 1934”, y citando a
esos volimenes.
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Masson et Cie., Editeurs. ‘Libreros de 1a Academia de Medieina.
120, Boulevard Saint-Germain, 120. Paris.

LAS ENCEFALITIS AGUDAS POST-INFECCIOSAS
DE LA INFANCIA

Por la doctora M. Therese Comby. Prefacio del d(;ctor Jules Comby.
Un volumen de 172 paginas con 6 grabados, 30 francos.

No hace més de treinta afios que las encefalitis agudas, no supura-
das, de la infancia, son comocidas de los médicos. Las menmglhs habian
acaparado su atencion. No se hablaba en las obras clasicas sino de l&
encefalitis supurada, del absceso del cerebro, cuya descripcién anatomo-
clinica figuraba en todas partes. La confusiéon de las encefalitis agudas
con las meningitis ce explicaba por una comunidad de sintomas (cefa-
lalgias, convulsiones, coma), imposible de disociar. Sin embargo la
puncién lumbar, permitiendo analizar “en vivo” el liquido céfalo-ra.
quideo, habia permitido al doctor J. Comby, ea 1905, presentar una
shservaci{n completa de “encefalitis vacunal” en un pequefio de algu-
nos meses. En lugar de una linfocitosis con hiperalbuminosis que habri
dado la meningitis, se encontraba un liquido céfalo-raquideo normal.

Luégo vino la epidemia de encefaliiis letargica que puso en movi-
miento el cuerpo médico y popularizé el término de encefalitis al lado
de aquél de meningitis. Desde entonces los casos de encefalitis agudas
han sido miltiples y ha llegado el momento de establecer nuestros cono-
cimientos sobre ecte nuevo capitulo de patologia infantil. Es a este
hecho que la sefiorita M. Thérése Comby se ha consagrado. Ella-ha de-
jado de lado la enfermedad de Vom Economo, especie distinta, entidad
morbosa descrita ‘en -otras partes, y se: ha limitado al estudio de las en-
cefalitis agudas consecutivas a las divertas enfermedades infecciosas de
la infancia. Su trabajo estd basado sobre mas de cuarenta observaciones
inéditas y sobre una biografia muy extensa.

Masson et. Cie., Editeurs.
Libreros de la Academia de Medicina.
120, Boulevard Saint-Germain, 120. Paris.

TRATADO DE EMBRIOLOGA DE LAS VERTEBRAS

Por A. Brachet. Profesor de la Univérsidad de Bruselas, correspon-
diente del Instituto. Segunda edicién revisada y completada, por A. -
Daleq y P. Gerard. Profesores de la Univgrsidad de Bruselas. Un volp:.
men de 690 paginas con 603 grabados, en ristica, 110 francos empas-
tado en tela, 130 francos.
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El Profesor Brachet habia comenzado la revisién ‘de esta obra cla-
sica publicada la primera vez en ‘1921 y agotada: hace varios afios; Este
trabajo ha sido seguide, con el mismo espiritu, por dos de sus alum-
nos, Profesores de la Universidad de Bruselas. Refundiendo enteramen-
te algunos capitulos, completando otros, han establecido le relacion
entre las nociones ya clasicas y las adquisiciones considerables de los
quince dltimos afivs.

Los autores han refundido enteramente ciertos capltulos (gastrula-
ci6n y formacién del embiién, anexos fetales, origen de los gonocitos,
etc.) Completado los oiros, han mencionade a menudo los posibles re-
sultados de la embriologia caucal, limitindose a aquellos de esos hechos
que facilitan la interpretacién de los procesos de la ontogénesis normal.
El plan de la obra ha quedado el mismo: una parte general consagrada
a las primeras faces de la evoluci{m antogenética de las vériebras y al
establecimiento de las grandes leyes fundamentales, de la cual son la
consecuencia. Una parte especial, en la que los capitulos que tienen un
interés propiamente embriolégico son expue:tos con toda la ampliwud
necesaria, mientras que otros, que no son casi s.no preliminares al estu-
dio de la histologia o de la anatomia comparada han sido mas some-
ramente escritos.

Numerosas figuras ilustran este libro. Al fin de cada capltulo se
encuentra un indice bibliografico de las obras mas recientes.

Asi, completamenle revisado y puesto al dia, este tratado continua-
ra aportando una documen:acién complea a todos aquellos a quienes in-
terese la cuesti‘n de la moifogénesis.

VARIOS
Boletin de Historia y Antigiiedades. Bogota.
Vol. XXII. Nros. 254 y 255. Septiembre-cctubre, 1935.

Boletin de la Unién Panamericana. Washington.
Diciembre, 1935.

Boletin de la Sociedad Geografica de Colombia. Bogota.
Afio II. N¢ 3, Nov1embre, 1935.

Cervantes. La Habana.
‘Afio’ X. Nros. 9, 10. Septiembre-octubre, 1935.

_ Boletin de Educacién Fisica. Santiago de Chile.
Afio L. Ne¢ 6. Octubre, 1935.

La Reforma Médica. Lima. Pera.
Afio XXI. Nros. 221, 222, 223. Ociubre- nov1embre diciembre, 1935

La Casa del Médico. Zaragoza.
Afio ‘II. Ne17. Noviembre, 1935.
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BACTERIOLOGIA

Annales de L’Institut Pasteur. Paris.
Tomo 55. N¢ 5. Noviembre, 1935.

BIOLOGIA

Comptes Rendus des Seances de la Société de Biologie. Paris,
Tomo CXX. Nros. 30, 31, 32, 34, 35, 36. 1935.

Archivos de la Sociedad de Biologia de Montevideo.

Vol. VI. N¢ 3. Octubre, 1935.

CIRUGIA

Sociedad de Clrug1a de Buenos Aires. .
Tomo XIX. Nros. 26, 27 28, 29, 30. Octuhre noviembre, 1935.

Bulletins et Memoires de la Société Nationale de Chirurgie. Paris.
Tomo LXI. Nros. 26, 27, 28, 29, 30, 31, 32. Octubre-noviembre,

1935.

Boletin de la Sociedad de Cirugia de Montevideo.
Tomo VI. Ne 4. 1935.

The American Journal of Surgery. New York.
Vol. XXX. Nros. 1, 2. Octubre-noviembre, 1935.

Surgery, Ginecology and Obstetrics. Chicago.
Volumen 61. N 5. Noviembre, 1935.

Journal de Chirurgie. Paris.
Tomo 46. N° 6. Diciembre 1935.

Lyon Chirurgical.
Tomo 32. N¢ 6. Nov,xembre,dwmembre, 3935.

Archives of Surgery. Chicago.
Vol. 31. Nros. 5, 6. Noviembre-diciembre, 1935.

The Clinical Surgical of North America. Filadelfia.
Vol. 15. N¢ 6. Diciembre, 1935.

SOCIEDAD DE CIRUGIA DE BUENOS AIRES
Tomo XIX. Ne 27.

Elecciéon del procedimiento operatorio en la cirugia del céncer del

estobmago y de las tlceras gasiricas y duodenales.

El autor puntualiza los diferentes procedimientos operatorios ate-

niéndose tanto a la lesién géastrica o duodenal clinica y radioldgica-
mente considerada, teniendo en cuenta ademas las condiciones fisicas
del sujeto, distinguiendo entre-ellos los tarados y los no tarados, para
elegir entre uno y otro caso, la clase de operacién que mejor convenga.
Para el cincer del estdmago- habituaimente. regliza- resecciones, aconse-
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jdndolas tan amplias como sea posible, aun cuando haya invasién al
pancreas o al meso-colo. Para los tumores grandes vecinos al cardias ha
realizado cinco veces la reseccién total del estémago.

Ulcera gastrica: de cualquier tipo que fuere, simple, hemorragico,
tumoral, siempre reseccicn del estémago, dando preferencia aunque la
- zona resecada sea amplia a la anastomosis gastro-duodenal. Exceptia
a éste, enunciando las ulceras situadas en la inmediata vecindad del car-
dias, que son muy poco frecuentes y donde antes que realizar una re-
seccién total puede elegirse entre el procedimiento de Madlener (resec-
~ clén ghsirica, “dejando la "dlcera), una gastroénterostomia o una SImple
yeyunostomia.

Ulcera duodenal: la clasifica teniendo en cuenta la edad y condi-
ciones fisicas del- sujeto, asi como la localizacion de la- Glecera y sus
reacciones de vecindad. 1° Pequefia tdlcera de la pared anterior de la
primera porcién del duodeno sin tlcera posterior. Reseccion de la ul-
cera y de la porcién anterior del piloro. Piloroplastia de Judd. 2¢ Ul-
cera de tipo calloso sin tumor inflamatorio deformando el duodeno en
sujetos jovenes o sin taras de importancia. Amplia reseccién del esto-
mago y de la tlcera. Anastomosis, de preferencia Pean. 3° Ulcerag duo-
denales con tumor inflamatorio, o muy distantes del piloro, sujetos jé-
venes o sin taras. Muy amplia reseccion gastrica con exclusién piloro-
duodenal (operaciéon de Finsterer). La sutura debe hacerse indefectible-
mente en una zona no infiltrada, sin preocuparse de que sea o né re-
secado el piloro. Cuando sea posible es mejor aconsejar resecar amplia-
mente la mucosa hacia el duodeno.

-En todo.case-dice eltautor que-el buen éxito ‘dependerd del buen su-
jeto y agrega que la sistematizacién en el empleo de un procedimiento
quirirgico es peligrosa .o mociva y el cirujano debera, sin perjuicios,
dar preferencia al procedimiento operatorio que mas convenga al enfer-
mo y a la enfermedad.

Emiro Quintero Caiiizares.

DERMATOLOGIA Y SIFILOGRAFIA

Annales de Dermatologie et de Syphiligraphie. Paris.
Tomo 6° Nros. 10, 11. Octubre-noviembre, 1935,

Revista Argentina de Dermatosifilologia. Buenos Aires.
Tomo XIX. Parte Segunda. Noviembre, 1935.

Archives of Dermatology and Syphilology. Chicago.
Vol. 32. N°* 5. Noviembre, 1935.

ESTOMATOLOGIA

La Revue de Stomatologié. Paris.
Ao 37. Nros. 10, 11. Octubre-noviembre, 1935.
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Oral Hygiene. E. U. A.

Noviembre, 1935.

FISIOLOGIA

The American Journal of Physiology. Baltimore.
Vol. 113. N¢ 3. Noviembre, 1935.

Annales de Phisiologie et de Phisicochimie Biologique. Paris.
Tomo XI. N¢ 4. 1935.

GINE@OLOGIA

Gynécologie et Obstetrique. Paris.
Tomo 32. Nros. 4, 5. Octubre-noviembre, 1935.

Bulletin de la Société D’Obstetrique et de Gynecologie de Paris.
Afio 24. N¢ 8. Octubre, 1935. -

Boletin de la Sociedad de Obstetricia y Ginecologia de Buenos Aires.
Tomo XIV. Nros. 12, 13. Noviembre, 1935.

Japanesse Journal of Obstetrics & Ginecology. Kioto.
Vol. 18. N 5. Octubre, 1935.

HOSPITALES
The Modern Hospital. Chicago.
Vol. 45. Nros. 5, 6. Noviembre-diciembre, 1935,

HIGIENE

Revue D’Hygiene et de- Medicine Preventiye. Paris.
Tomo 57. N 9. Noviembre, 1935.

The American Journal of Hygiene. Baltimore.
Vol. 22. N°¢ 3. Noviembre, 1935.

-Boletin de la Oficina Sanitaria Panameiicana. Washington. .

Aiio 14. N° 11; Noviembre, 1935,

The American Journal of Public Health. New York.
Vol. 25. N° 11. Noviembre, 1935.

INMUNOLOGIA

The Juornal of Immunology. Baltimore.
Vol. 29. Nros. 4, 5. Octubre-noviembre,” 1935.

Revue D’Immunologie. Paris.
Tomo I. N° 6. Noviembre, 1935.
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MEDICINA GENERAL

Paris Médical. Paris.
Ano 25. Nros. 42, 43, 44, 45, 46, 47, 48, 49. Octubre-nov., 1935.

Le Scalpel. Bruxelles.
Afio 88. Nros. 43, 44, 45, 46, 47, 48, 49. Octubre-noviembre, 1935.

La Presse Médicale. Paris.
Nros. 84, 85, 86, 87, 88, 89, 90, 91, 92, 93, 94, 95, 96. Octubre-
noviembre, 1935.

Le Sang. Paris.
Afio 9. Nros. 8, 9. 1935.

Archives des Maladies du Coeur, des Vaisseaux et du Sang. Paris.
Afio 28. Nros. 10, 11. Octubre-noviembre, 1935. :

Le Monde Médical. Paris.
Nros. 892, 893, 894, 895, 896. Agosto-noviembre, 1935,

Journal de Medicine de Lyon.
Nros. 380, 381, 382. Noviembre-diciembre, 1935.

.Revue de Medicine. Paris.

Ano 52. N¢ 3. 1935.

Annales de Medicine. Paris.
Tomo 38. N? 4. Noviembre, 1935.

El Dia Médico. Buenos Aires.
Afio VII. Nros. 65, 66, 67, 68, 69, 70. Octubre-noviembre, 1933.

Medicina. Madiid.
Anio VI. Nros. 10, 11, 12. Octubre-noviembre-diciembre, 1933.

Medicina. México.

Afio XVI. Nros. 254, 255. Octubre-noviembre, 1935.
Revista de Medicina y Cirugia de La Habana.

Afio XL. N¢ 9. Septiembre, 1935.

Anales de la Casa de Salud de Valdecilla.

Tomo V. N¢ 5. Octubre, 1935,

Crénica Médico-Quirtrgica de La Habana.

Ano LXI. Nr')= 9, 10. Septiembre-octubre, 1935.
Archivos de Medicina, Cirugia y Especialidades. Madrid.
Afio XVI. Nros. 728, 729, 730. Octubre-noviembre, 1935.

El Siglo Médico. Madrid.
Tomo 96. Nros. 4272, 4273, 4274, 4275, 4276, 4277, 4278. Octu-
bre-noviembre-diciembre, 1935.
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Revista Médica. Manizales.
Vol. 1. N¢ 5. Noviembre, 1935.

Revista Médica Germano-lbero-Americana, Leipzig.
Afio VIIL. Nros. 11, 12, Noviembre-diciembre, 1935.

Boletin de la Academia Nacional de Medicina. Buenos Aires.
Septiembre-octubre, 1935.

Revista Médica de Pernambuco.
Afio 5.-N¢ 10. Octubre, 1935.

Revista Médica. San José de Costa Rica.
Ano III. N° 19. Noviembre, 1935.

Revista Médica de Barcelona.
Afio 12. N¢ 142. Octubre, 1935.

Vida Nueva. Cuba.
Afio IX. N¢ 5. Noviembre, 1935.

Boletin Clinico. Medellin.
Ano II. Nros. 4, 5. Octubre-noviembre, 1935.

La Clinica. Barranquilla.
Vol. IIl. Nros. 33, 34, 35, 36. Octubre-noviembre, 1935.

Annaes Paulistas de Medicina e Cirurgia. S. Paulo.
Vol. XXX. N¢ 4. Octubre, 1935.

Revista de la Asociacion Médica Argentina. Buenos Aires.
Tomo - XLIX. N° 349, 350. Agosto-septiembre, 1935,

Revista Sud-Ameridana de Endocrinologia, Inmunologia, Quimio-

terapia.

Afio XVIII. Nros. 10, 11. Octubre-noviembre, 1935.

Revista del Hospital Clinico de San Vicente de Pail. Santiago de

Chile.

Ne 2. Septiembre, 1935.

Revista de la Policlinica de Caracas.

Ano V. Ne¢ 24. Octubre, 1935.
Logrofio Médico.
Afio IV. N° 39. Septiembre, 1935.

Revista Médica de Malaga.
Afio XIII. Ne 131. Agosto, 1935.

Revista Médica Peruana. Lima.
Ano VII. Nros. 82, 83, 84. Octubre-noviembre-diciembre, 1935.

Archivos Uruguayos de Medicina, Cirugi“a y Especialidades. Mon-

tevideo.

Tomo VII. Nros. 4, 5. Octubre-noviembre, 1935.
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bre,

bre,

Revista Médica Latino-Americana. Buenos Aires.
Afio XX. Nros. 240, 241. Septimebre-octubre, 1935.

Revista Espafiola de Medicina y Cirugia. Barcelona
Ano XVIII. Noviembre-diciembre, 1935.

The British Medical Journal. Londres.
Nros. 3903, 3904, 3905, 3906, 3907, 3908. Octubre-noviembre, 1935.

The Lancet. Londres.
Nros. 5852, 5853, 5854, 5855, 5856, 5857, 5858. Octubre-noviem-
1935. ’

The Journal of the American Medical Association. Chicago.
Vol. 105. Nros. 19, 20, 21, 22, 23, 24, 25. Noviembre-diciembre, 1935.

The American Journal of the Medical Sciences. Filadelfia.
Vol. 190. Nros. 5, 6. Noviembre-diciembre, 1935.

The Journal of Medicine. Cincinati.
Vol. 16. Nros. 9, 10. Noviembre-diciembre, 1935.

Proceedings of the Staff Meetings of the Mayo Clinic. Rochester.
Vol. 10. Nros. 43, 44, 45, 46, 47, 48, 49. Octubre-noviembre-diciem-
1935.

Medical Times. New York.
Vol. 63. Nros. 11, 12. Noviembre-diciembre, 1935.

Archives of Internal Medicine. Chicago.
Vol. 56. Nros 5, 6., Noviembre- dlclembre, 1935.

Current Researches in Anesthesia & Analgesia, E. L. A,
Vol. 14. N?'6. Noviembre-diciembre, 1935.

The Indian Journal of Medical Research. Calcutta.
Vol. XXIII. N° 2, Octubre, 1935.

The Journal of Experimental Medicine. Baltimore.
Vol. 62. N° 6. Diciembre, 1935.

The Journal of Laboratory and Clinical Medicine. St. Louis.
Vol. 21. N¢ 2. Noviembre, 1935.

The Medical Clinics of North America. Filadelfia.
Vol. 19. N¢ 3. Noviembre, 1935.

MEDICINA. MEXICO.
Tomo XVI.. No 254.

Estado actugl de las teorias sobre el contdgiv-y herencia de la tu-

berculosis. Por "él doctor Donato G. Alarcén.

El autor comienza recordando que Koch confirmé, hace ya cuaren-

ta afos, la transmisibilidad de la tuberculosis, y que Hipdcrates ense-
faba “que el tisico nace de otro tisico”. Louis, en 1841, declaraba que
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la vieja teoria del ‘contagio debia ser abandonada, creyendo franca-
mente en la herencia. Pero una nueva reaccién, dice el autor,. se ha pre-
sentado en estos tiempos en favor de la vieja teoria de larherencia como
factor predominante o causa unica de la tuberculosis, pero jqué se en-
tiende por herencia en la tuberculosis? ;Se trata de la transmisién del
germen del padre o de la madre, o de ambos, a los hijos? ;Se trata de
la transmisi(n de caiacteres bioquimicos o biotipicos que favorecen el
desarrollo del germen en el hijo del padre tuberculoso? En el primer
caso se tratard de una transmisién concepcional o de una transmisién
congénita. En el siguiente se .cae, dice el autor, en la aniigua teoria de
la predisposicién. La transmision concepcional, es decir, la incorpora-
cién del germen pat(geno en las celdillas fecundante y fecundada estd
francamente descartada de las posibilidades bioldgicas. El autor llega
a las siguientes conclusiones en su importantisimo estudio:

En la actualidad se reconoce que el contagio traneplacentario por
las formas comunes y filtrantes del germen de la tuberculosis, es posi-
ble. En la actualidad se reconoce que el contagio amnidtico por aspira-
cién y deglucién, es posible. Tanto el contagio transplacentario como
el amniltico son relativamente raros y no se considera hasta hoy por
la mayoria de los investigadores que esa forma de transmisién cons-
tituya el proceso habitual del contagio tuberculozo. No es!d probado
gque los caracteres genotipicos hereditarios constituyan en los hijos de
los tuberculosos una’ predisposicién a la tuberculosis. Los caracteres pa-
ratipicos, que son sélo aparentemente Kereditarios, son en realidad re-
cultantes del medio y susceptibles de modificarse, es decir, que la pre-
disposicién del sujeto es debida a defectos del régimen alimenticio,
higiene y costumbres familiares, que pueden modificarse por la educa-
c{n con miras profilacticas. Con excepcion de la raza negra, no estd
demzstrado que ninguna de las otras razas tenga una predisposicién .
racial para la tuberculosis. La aparente susceptibilidad de ciertas razas
se debe mas bien a condiciones econémicas lamentables, falta de cul-
tura y actitud psicolégica ante las medidas profilacticas. Se admite por
todos los autores que la infeccién primaria en el nifio es ineludible en
el medio infectado. -Se admite por un gran namero de autores que la
mayoria de los casos de tuberculosis del adulto obedece a una reinfec-
cién enddgena a partir del foco antiguo de la primoinfeccién. Se ad-
mite por la mayoiia de los autores que la reinfeccién exégena es posible
en proporciones que son variables segiin los diferentes autores. Algunos
sostienen que es ese mecanismo el mis frecuente. Los estudios cientifi-
cos mas bien llevados a cabo demuesiran que el contagio conyugal esta
lejos de ser raro. La conclusién de Opie de que el suieto expuesto al
contagio conyugal estd de 5 a 9 veces mis expuesto que el que no tiene
ese contacto, parece expresar el término justo. La superinfeccion en el
medio profesional (médicos, enfermeras y estudiantes) parece un hecho
demostrado, y su frecuencia, segiin lo demuestran los trabajos citados,
estd en razén inversa de los cuidados profilacticos que el perzonal téc-
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nico tenga para precaverse. La alergia tuberculinica en el adulto no sig-
nifica inmunidad en el sentido que habitualmente se da a esta palabra,
sino resistencia relativa a la superinfeccién exdgena o endbgena, apre-
ciable por comparacién con. la.-gran susceptibilidad del terreno virgen
de primoinfeccién. Si bien es menos frecuente la reinfeccién exdgena o
endégena que la primoinfeccién, las primeras revisten formas mas serias
de la tuberculosis en contraposicién a la primoinfeccién, que tiene ten-
dencias benignas, de una manera general. Deben ponerse en practica las
medidas profildcticas rigurosas que se conocen hasta la fecha para evi-
tar la reinfeccion, tanto en el medio hospitalario y sanatorial como en
el medio de la préctica civil, a fin de miniminizar las posibilidades de
reinfecci{n en los adultos alérgicos y a fin de evitar la primoinfeccion
en los anérgicos, es decir, en los sujetos exentos de primoinfeccion.

Emiro Quinsero Cafiizares.

MEDICINA LEGAL

Annales de Médicine Légale. Paris.
Afo 15. Nros. 9, 10. Noviembre-diciembre, 1935.

Revista de Criminologia, Psiquiairia y Medicina Legal. Buenos Aires.
Afio, XXII. N¢ 131. Septiembre-octubre, 1935.

~

MEDICINA EXPERIMENTAL

,The Journal of Experimental Medicine. Baltimore.
Vol. 62. N¢ 5. Noviembre, 1935.

MEDICINA TROPICAL

The Journal of Tropical Medicine and Hygiene; Londres.
Vol. 38. Nros. 20, 21, 22, 23. Octubre-noviembre-diciembre, 1935.

1. The American Journal of Tropical Medicine. Baltimore.
Vol. 15. N? 6. Noviembre, 1935.

‘Tropical Diseases Bulletin. Londres.
Vol. 32. N¢ 11. Noviembre, 1935.

Bulleting de la Société de Phatologie Exotigque. Paris.
Tomo XXVIII. N° 8. Octubre, 1935.

BULLETINS DE LA SOCIETE DE PATHOLOGIE EXOTIQUE
Tomo XXVIII. Ne 8

Un cas de lépre cutanée tuberculeuse géméralisée récente iraité par
le bleu de méithyléne. Banchiment clinique et bacterlologlque Por R.
Montel et Tran-van-Hanh.

Esta observacién figura en una de las comunicaciones hecha por los
autores a la Sociedad médico quirargica de la Indo China bajo ‘el titulo
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“Observaciones resumidas de veinte casos de lepra en los jévenes. Trata-
miento por el azul de metileno solo o asociado al chalmugra”. Nosotros
también tuvimos oportunidad de comentar en uno.'de los nameros ante-

i riores de esta revista una comunicacion semejante hecha por el doctor
Montel. Porque es particularmente interesante que este blanquimiento
clinico haya sido obtenido por el azul de metileno solo, y que el trata-
miento mixto se haya realizado después del blanquimiento. Anotan los
autores que en un caso de lepra generalizado de forma cutdnea tubercu-
losa y nodular, el tratamiento por el azul de metileno ha traido la des-
aparicion completa de todas las lesiones cutdneas y la desaparicién del
mycobacterum lepreae en los puntos donde se le habia encontrado 2n
abundancia. Anotan que los trastornos de la sensibilidad fueron también
favorablemente modificados; las sensibilidades térnicas y dolorozas han
reaparecido en la mejilla izquierda y sobre la regién glitea del mismo
lado. Sobre el muslo derecho la sensibilidad reapareci6. también, los ner-
vios, aunque hipertrofiados, disminuyeron de volumen.

Emiro Quintero Canizares.

NEUROLOGIA Y PSIQUIATRIA
Archives of Neurology and Psyquiatry. Chicago.
Vol. 34. N¢ 5. Noviembre, 1935.

Archivos Argentinos de Neurologia. Buenos Aires. -
Vol. XIIL Nros. 3, 4. Septiembre-octubre, 1935.

Archives Internationales de Neurologie. Paris.
Afio 54. N°. 7. Septiembre, 1935:

ODONTOLOGIA

Boletin de la Escuela Odontolc'ngicé' de Ta Facultad de Medicina.
Bogota. g
Afio I. N° 6. Noviembre, 1935.

Venezuela Odontolégica. Caracas.
Aiio II. N° 4. Octubre, 1935.

OFTALMOLOGIA

Archivos de Oftalmologia de Buenos Aires.
Tomo X. Nros. 8, 9, 10. Agosto-septiembre-octubre, 1935.

Annales D’Oculistique. - Paris.
Afo 97. Nros. 10, 11. Octubre-noviembre, . 1935.

Archives of Ophthalmology. Chicago.
Vol. 14. Nros. 5, 6. Noviembre-diciembre, 1935.
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ARCHIVES OF OPHTALMOLOGY
~Vol. 14. Ne. 5. Diciembre de 1935.

Nutritional Cataract in White rat. Dodge.

La dieta alta en ciextos hidratos @e ‘carbone. produce cambios mi-
croscopicos en los cristalinos del ratén blanco, y el grado de cambio
depende del hidrato de carbono empleado.

El examen microscépico es un método de diagnéstico més seguro
que €l oftalmoscépico.

El uso de leche desnatada seca reduce la magnltud de los cambios
en los cristalinos. Después del uso de leche completamente seca, el exa-
men microscopico raramente revela>cambios en los cristalinos que no
fueron obervados por medio del ofialmoscopio. El di-etilenoglicol mono-
etil éter no tiene influencia ninguna en el cambio de los cristalinos. En
ninguno de los cristalinos se encontré depésilo importante de glic¢geno.

De los hechos experimentales anotados arriba puede sacarse en con-
clusiéon que la relaci¢n entre la digestion intestinal, la absorcién de aza-
cares, el nivel glicémico y la rapidez y grado de desarrollos paiologicos
en los cristalinos, puede ser de gran ayuda en la solucién del problema de
la producciéon de la catarata.

Jorge Diaz G.

OTO-LARINGOLOGIA

Les Annales D’Oto-laryngologie. Paris.
N¢ 9. Septiembre, 1935.

Archives of Otolaryngology. Chicago:
Vol. 22. Nros. 5, 6. Noviembre-diciembre, 1935.

ARCHIVES OF OTOLARYNGOLOGY
Noviembre de 1935. Vol. 22, N¢ 5.

‘

Bronchiectasis and Sinus Infection. Hodge.

La asociacién de bronquiectasis no tuberculosas con la m{eLcmn de
los senos paranasales es extremadamente frecuente.

Los colapsos pulmonares y neumonias, frecuentemente observados en
la infancia, debilitan la estructura de los pulmones, haciendo de ellos un
terreno propicio para la infeccién posterior. La bronquiectasis, tanto en
nifios como en adultos, es mas frecuente de lo que se habia previamente
supuesto. La infeccién de los senos asociada con bronquiectasis puede
datar desde la mas temprana infancia, o puede presentarse como una
infeccién secundaria en épocas mas avanzadas de la vida. -

El tratamiento de la bronquiectas’s e: quirdrgico. Todo foco infec
cioso debe ser, cuando es posible, removido del tracto respiratorio supe-

rior antes de que la intervencién quirdrgica sobre los pulmones sea lle-~" -

vada a cabo. En los nifios €l mejor tratamiento es el médico, que debe ser
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comenzado tempranamente. El tracto respiratorio superior debe recibir
un tratamiento activo. En esta forma se consigue acabar con la obstrue-
-ciébn mecéanica por medio de un drenaje libre. La succién broncosc(pica,
- el tratamiento de posicién y la vacuno-terapia, juegan gran papel. Un
nifio con sinusitis que sufre de ataques frecuentes de bronquitis y neu-
monia debe ser mirado como poseedor de una bronquiectasia potencial
y debe ser cuidadosamente vigilado con el fin de proteger las vias respi-

ratorias de una futura infeccion.
Jorge Diaz G.

ORTOPEDIA

Cirugia Ortopédica y Traumatologia. Habana.
Vol. III. N¢ 3. Septiembre, 1935.

PEDIATRIA

Revue Medico-Sociale de L’Enfance. Paris,
Afo III. N° 5. Septiembre-octubre, 1935.

Archivos de Pediatria del Uruguay. Montevideo.
Tomo VI. Nros. 10, 11. Octubre-noviembre,, 1935.

American Journal of Diseases of Children. Chicago.
Vol. 50. N° 5. Noviembre, 1935,

Revue Frangaise de Pediatrie. Paris.
Tomo XI. N¢ 5. 1935,

Revista Chilena de Pediatria. Santiago de Chile.
Ano VI. N¢ 10. Octubre, 1935.

Archives de Médicine des Enfants. Paris.
Tomo 38. N? 11. Noviembre, 1935.

- REVUE FRANCAISE DE PEDIATRIE
Tomo XI. Ne 5.

Contribucién al‘ estudio del tratamiento de la bronconeumonia in-
fantil por las transfusiones sanguineas. Por Ch. Cohen, E. Schellynck y
L. Maryssael.

Después de los éxitos alcanzados durante los tltimos aiios en el tra-
tamiento de las gastro-enteritis graves, por las transfusiones sanguineas,
resolvieron los autores extender este tratamiento a las bronconeumonias
infantiles, corroborando el éxito que ya se habia.obtenido en la clinica
infantil de Strasbourg. El método te reduce a la transfusién intra-peri-
toneal de sangre citratada obtenida ya del padre o de la madre, no sien-
do mnv indispensable la biicqueda del grupo sanguineo; jamas se han
observado “chocs” graves, v dosis relativamente considerables de 80 y
hasta 100 -c.c. han sido perfectamente toleradas. El modo de accién de la
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transfusién parece que estd atin lleno de obscuridad. Se ha pencado que
por el aporte de glébulos rojos nuevos no intoxicados la transfusién debe
mejorar la oxigenacién de los tejidos, llevando igualmente materiales nu-
tritivos que el organismo podid inmediatamente asimilar. El aporte de
inmunicinas naturales o adquiridas debe necesariamente favorecer la ac-
cién anti-téxica de los humores, pudiéndoce admitir que la inmensa ma-
yoria de los adultos posee en su sangie inmunicinas adquiridas que pueden
jugar un oficio muy considerable en la accién terapéutica de las trans-
fusiones sanguineas, y es cierto, anotan los autores, que el choc hemo-
clasico producido por la transfusién puede determinar una accién anti-
infecciosa verdadera. Los diez y siele casos observados por los autores
les. permiten establecer una estadistica precisa, y concluyen diciendo que
las transfusiones sanguin®js, son de un. gran recurso en la' terapéutica de
las brenco-neumonias infantiles, y estiman que seria una falta muy grave
no recuryir a este tratamiento especialmente en las bronco-neumonias
coqueluchoides. o ‘
Emiro Quintero Cafiizares.

PARASITOLOGIA Y ENTOMOLOGIA

Parasitology. Londres.
Vol. 27. N? 4. Octubre, 1935.

The Review of Applied Entomology. Londres.
Vol. 23. Ser. B. Parts. 10-11. Qciubre-noviembre, 1935.

QUIMICA

Bulletin de la Société de Chimie Biologique. Paris.
Tomo XVII. Nros. 9, 10, 11. Septiembre-octubre-noviembre, 1935.

The Journal of Biological Chemistry. Baltimore.
Vol. III. N 3. Noviembre, 1935.

RADIOLOGIA
The American Journal of ‘Roentgenology and Radiumtherapy.
Vol. 34. N° 4. Octubre, 1935.
TERAPEUTICA

Bulletin General de Therapeutique. Paris.
Tomo 186. Nros. 1, 2, 3. 1935.

Revista de Informacién Terapéutica. Leverkusen.
Afio XVII. Nros. 10, 11, 12. Octubre-noviembre-diciembre, 1935.

Revista del Centro de Estudiantes de Farmacia y Bioquimica. Buenos

Aires. ;
Afo XXV. Nros. 8, 9. Agostg-septiembre, 1935,
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Los Tratamientos Actuales. Madrid.
Aiio V. Nros. 115, 116, 117, 118. Octubre-noviembre, 1935.

The Journal of Pharmacology and Experimental Therapeutics. Bal-
timore.

Vol. 55. N? 3. Noviembre, 1935.

Notas Terapéuticas. E. U. A.

Vol. XXVIIL. N¢ 4. 1935.
TUBERCULOSIS

The American Review of ‘Tuberculosis. Baltimore.
Vol. XXXII. Nros. 5, 6. Noviembre-diciembre, 1935.

Revue de la Tuberculose. Paris.
Tomo I. N°.9. Noviembre, 1935.

Anales del Centro de Investigaciones Tisiolégicas. Buenos Aires.
.Vol. 1. Ano 1935.
' UROLOGIA

The Journal of Urology. Baltimore.
Vol. 34. N* 5. Noviembre, 1935.

Journal D’Urologie. Paris.
Tomo 40. Nros. 4, 5. Octubre-noviembre, 1935.
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