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EL SIGLO MEDICO

mostrado sélo una actwaclén de la funmén hepética y de]
proceso digestwo en general. Bl cago mds convincente de los
referidos es el de un soldado de treinta afios, con una exa-
cerbacién eubaguda de un proceso tuberculoso. bllatera]
e tYransformado en algunas semanas en un-estado ‘térpido y
~ evidentemen te en vias de curacion.—P. M. -
5. Influencia de la gldndula timo en la regeneracidn
de los huesos despnés de los traumatismos.—El doctor
" Glaesner, segtin nos ‘cuenta en el Berliner med. Wochs (25
de Noviembre de 1918), ha llevado 4 cabo Ia siguiente labor
experimental; conejillos jovenes pertenecientes 4 la misma
camada fueron trepanados en la tibia. Algunos de los ani-
. males fueron alimentados por gldndula timo y otros sirvie-
ron como testigos. La evolucién del traumatismo éseo fué
_ comprobada por repetidas radmgrafias hechas con regulari:
ded. El autor deduce de sus estudios que Ja glindula timo
“ acelera la regeneracién de los huesos. En un tiempo dado, la
 diferencia consiste en un més pequefio defecto del hueso, en
una configuracién 6sea normal y* en un callo moderado,
mientras que en los anitﬁales testigos son por completo con-

" trarios los caracteres observados en sus huesos.— 2. M.

. 6. Valor de la inyeccion provocadora de adrenalina
‘en la malaria latente.— A. Schittenbelm y H. Schlecht
(RMuenchener med. Woch.,, 19 de Noviembre de 1918), dicen
que entre los varios métodos propuestos para evidenciar la
malaria latente, el de la adrenalina es el de resultados mis

_constantes y no dudan en recomendéxflo para su uso corrien-
' te. En casos de cuadro clinico ineierto, pero que pueden dar
Jugar 4 la presuncién de una malaria Jatente, se coloca en
primer Jugar al enfermo en -observacion de su temperatura
_unida 4 repetidos exdmenes de sangre. Siguiendo 4 lainyec-
¢ién de un m]hgrama de adrenalina cuando la prueba es po-
gitivay hay un aumento de la temperatura y al mismo tiempo

aparecen en la sangre los plasmodios. El efecto de la inyec-

" cién no slempre es inmediato y pueden pasar varios dfas
antes de que .ge manifieste. Puede también ocurrirque la pri-
‘mera myecmén gea negativa, y sin embargo, se noten resul-

tados positivos después de una segunda. Los autores afirman |

que da resultado esta prueba en un 90 por 100 de los casos,
pero un resultado negativo no elimina la posibilidad de una
malaria latente. Del empleo de este método no se ha origi-
nado ninglin contratiempo.—P. M.

DERMATOLOGIA
EN LENGUA ESPANOLA

'1. La acrode}'mitls_ éontiﬂua 6 flictenosis recidivante
de las extremidades, por el Dr. Sicilia,—Hsta dermatosis,

cuya persistencia y rebeldia soi‘pren__de 4 los especialistas,

" reviste diversas formas clinicas que van desde la forma tipo
* localizada en la periferia de las extremidades, hasta la forma
maligna generalizada, pasando por los casos frustrados que
s6lo invaden uno ¢'varios dedos 6 sélo un lado de Ios mis-
" mos, dejando indemnes las ufias.

“Fntre los variados casos'que he visto, es interesante el
que relato, de un ‘enfermo grueso, arfritico, hereditario, con-

gestivo y con catarros crénicos de las mucosas faringolarin- |
“geas, que’én clerta época de eu vida, por una fase fumefac-

‘toasf{ctlca, obligd 4 la traqueotomia, presentaba en la ma-
yoria de sus dedos'de la mano y en los repliegues unguea-
les, tumefaceion doloresa en la que estaban engastadas pis:

“tulas que, al abrirse, dejaban u}ceracwnes, muchas abiertas

"“hacia el surco unguea} que son baatante dolorosas por estar

engaatadas en los | Bu¥ctos donde 88 hunden, 108 'bordes de las |

ufias, las cuales estan’ engrosadaa y mds gbrneas, pareciendo i '19 1919)

* que jodas las extremidades de los dedos tienen més desarro-

- lada la cap_ﬁ' cérnea, con hinchazén tensa, lisa y enrojeci-

miento de la parte cutdnea. Ademds de la constitucion y el e
tado hiperdcido de los humores, intervenia localmente, como
cauma ocasional, el oficio de tratante de fruta y cascajos, cu.
yos resfos irritaban las partes que tocaban sus manos,

Los toques- de azul de metileno en el perfodo ulceroso,
de permanganato en las partes inflamadas, pero secas, del
rodete ungueal, los bafios antisépticos suaves y emolientes y

_ las pomadas 4 base de tanoformo, bismuto, ictiol y nitrato de

plata consiguieron modificar aguel proceso rebelde y cerrar

Jlas ulceraciones de supuracién y maceracién blanca que ha-

bian sido irritadas por el iodo y pomadas fuertes; 4 mds dis-
puse un plan alcalino diurético, alimenfacién suave y cuida-
dos de higiene local y general, Aprovecho la ocasidn de en:
salzar las soluciones fuertes de azul de metileno, fucsina ¥
derivados de anilina, asf como las de permangato al 1 por
100 6 m4s, asociadas 4 pomadas argénticas, en el tratamiento
de muchas supuraciones, ulceraciones é inflamaciones de la
piel, sobre todo las producidas por gérmenes pigenos; de-
bido al poder astringente, desecante y suavemente antisép-

_ fico sin ser irritantes y 4 cierta electividad de ‘que gozanen

las lesiones cuténeas. (Gaceta Medica Cataltma, Barcelona,
31 de Mayo de 1919.) :

MEDICINA iNTER\TA
EN LENGUA EbPANOLA

1 La gripe en Cuenca durante los afios 1918 y 1919,
por el Dr. Eduardo Castillo.—El autor, inspector- provins
¢ial de Sanidad interino de Cnenca, después de dar una esta-
distica completa del niimero de invasiones y defunciones 4
consecuencia de la epidemia gripal en aquella provmcm (3
tablece las mgulentea conclusiones:

18 La gripe viene 4 ser ya una eni’ermedad endémica, e
pues que por todos sition y en todas épocas =e presentan ca:

- sos de ella aislados’ ocurriendo de'vez en cuando exp}ama

nes epidémicas.

2.2 Contra ella sirven de bien poco, si es que sirven de
algo, los desinfectahtes, sin que ésto quiera decir se prescin:
da de ellos en abso]uto, pues ge deben usar con prudenc]a
por la ]1mp1eaa que al usarlos se hace y porque el piblics
vea 8o hace algo con lo que se levanta su Animo deprimido,
disminuyendo el pdnico y aumentando las realstenclas 4 ]a
invasi6n. 2

g g mejor profilaxia es la higiene irdividual. parala
que el factor necesario es la ilustracién precisa para convew
cer de sus beneficios en toda clase de 1Ild]'.’ldl108 ¥ en tados
tiempos y lugares.

4.* No existe tratamiento alguno especifico, phes en ]an
formas geneillas y sin complicacién no hay mis queé la expac:

_tacidn, y en las complicadas varfa en Icz}da cago segiin ol en:

fermo que se tenga delante.

5% Aungue las formas sencillas gon en general leyes,
suelen bastar para dar fin de tisicos, card1acus diabgticos,
otros enfermos erénicos y viejos, en los que pudiéramos de-
cir’ que venfa 4 ser un prefexto para morlr

62 Las formas complicadas son en su mayor{a gra\res,
més 6 menos seglin la clase de enfermos y la prontitud e
el tratamiento adecuado en cada, caso.

7% La'inmunidad, si es que existe después de un ataque :

~ debe ger muy reldtiva ¥ “de ¢ escasa  duracién, pues si bien
merto que huho mtws en que No se obsérvaron recidivas, i

lo es menos quie en otros muchos las hubo y haata ‘por
y cuatio veces. (La I:vaformaczon Médwa, Ouenca, 21 de Majﬁ
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