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- Pr nunciado por el Presidente del Instituto
Prof. Dr. Raul Fernandez de Cérdova, en
a del 3 de fabrero de 1958, en homenaje
mas del nacimiento del Gran Mariscal de
ntonio José de Sucre, y en recordacion
 fundacidon del Instituto.

!

0so dia de recordacion es el 3 de [ebre-
que vine al mundo, un supremo creador de
gepciones desde su nacimiento, a la vez
blimes y grandes heroismos, en el correr
‘mozos. Aquel varén era después el Gran
. Ayacucho, cersbro y accién, bondad y
dos en vigorosa contextura paiguica y
un de la masculinidad auténtica de to-
08,
la ciudad blanca, glorifica su nombre, y
siempre, la hermosa herencia qus nos lega-
80 gesto de nobleza depurada.
que un aura benéfica inunda el espacio,

nal ciudad chuquisaquena, como el espiritu
i ; ‘ '
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del impecable, cuys nombre lleva, se estremece de ja-
bilo, dando tregua a sus pesares y olvidando la amar-
gura de susino, para recordar solo con maternal ca-
1o y adeliracion, queen su seno fecundo, albergé el
germen de la emancipacion americana, cuya cuna st
mecié al viento revolucionario, halito potente de la ju-
ventud universitaria de la legendaria Charcas.

Hacen 164 afos brill6 la estrella que anunciara
la llegada al mando, del hombre inmaculado que des-
pués gestara el nombre de este jiron de la Patiia, cuna
de la independencia americana, digna del respeto y
admiracion de todos los pueblos justos v concientes,
pese al irreconocimiento de miopes y malévolos histo-
riadores.

' Sacre, obra del GranMarisecal, cuya reciedum-
bre supo hacer efectivo el clamor de nuestros pueblos
oprimidos, ha sido, es y serda por siempre, la chispa que
encienda los mas nobles propésitos de sana y admira-
ble rebeldia, a la par de los grandes gestos de senorio
e inteligencia indiscutibles.

Ksta tradicional sesion publica, a la que asistimos
80ci08 y amigos nuestros, tiene por primordial objeto,
rendir nuestro mas caro homenaje civico, nuestra o-
frenda de fervor patriotico, nuestra oracion de accion
de gracias, a la memoria del ilustre Mariscal, bajo cuys
egregia figura, que nos contempla serena desde lo mas
alto de este recinto, nos sentimos orgullosos, evocando
su sagrada memoria, como una guia estelar en nues-
tro camino de éxitos, tribulaciones y dificultades.

Dirijamos en este instante nuestra mirada es-
pititual, al lejano momento de luengos anos atris, tra-
tando deidentificar nuestros sentimientos, con el des-
canso postumo del ataad del impecable y héroe, no en
la profundidad de la tierra que lo cobija, sino en la
elevacién eterna de su memoria, haciendo eco en lo
mwas intimo de nuestros pensamientos, del constante
wnhelo de Superacion, en base a su etemplo. Y taum-
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S senores socios, de honrar al pa-
iria, y de nuestra institucién, sigaiendo
camino ascendente del progreso, en bien
8 nos vié nacer, y de la Patria toda,
lebemos integramente los hombres de

ite con estas profundas y firmes con-
y propias del mas puro espiritualis-
pléyade senorial de caballeros de la
saquena, fandaron esta institucion,
- al héroe, dueno de la gloria de un
8 su himno. Ellos fueron los docto-
éllar G. v g Valentia Abecia, Angel

1idos, los testigos de la aceién mas no-
saballeros de la ciencia, que hayan reali-
:{@ los pilares destruidos que los veis, en
“ smplo. en cuyo ambiente, aun se res-
inquietudes cientificas, que son cual

or de nuestros fundadores, no reside
emostracion de sus figuras sino en la
ativa de nuestros corazones.

a grande tiene sus émulos. Toda no-
a y todo valor humano intrinseco, mue-

188 bien, nada importé a los fundadores de
stitucién, que revistiéndose de ferrea volun-
n a todo obstaculo que hubiers podido
eién: Y como firmes acorazados, enca-
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raron sus problemas, mirando desde muy arriba, el
sarcas o graruito y vulgar, la mounstruosa injusticia
gque trata de herir con el ridiculo o la morbosa mur-
muraciou de los aristarios pobres de espiritu, que ja
mas hubieran podido llegar a esas altas esferas del
pensamiento,

Las sociedades como los individuos, tienen pe-
riodos criticos en su existencia, en los que es preciso
reunir todas las energias, para luchar, triunfar y no
sucumbir. KEn general, este periodo lo estamos atra-
vesando hace rato. Obvio es hablar de sus causales;
pero es el hecho que ocasiona un indiferentismo tan
desesperante del ambiente, que ' destruye el desenvol
vimiento normal y cientifico de nuestras instituciones.
Detengamonos un momento en el camino, remosemos
nuestros espiritus; y haciendo honor al pasado, vol-
vamos sobre nuestros pasos, vivificando cueste lo que
cueste, nuestras sagradas instituciones.

El simple sostenimientc de nuestroInstituto, es
palpitar, es vivir. Y cuando se vive en la luz de la
inteligencia, cuando se cuitiva en beneficio general,
luchando con preocupaciones y dificultades, por una
parte, y con la deficiencia del medio por otra, en el si-
lencio, lejos de la algazara de las pasiones, se puece
decir, qu: se concurre al servicio del pais y de la hu-
manidad, en evidente gesto de solidaridad, sin espe.
rar premios ni honores, tan pequenos siempre, a lado
de los grandes ideales. No es posible profanar la san-
tidad de la ciencia, por las enfermizas fruicioues del
amor propio y la vanidad. Entre un hombre frente a
otro hombre, no hay mas superioridad que la del espi-
ritu en suaplicaciéna la salud; asi couservaremos la
Jerarquia que nos pertenece,

Y ahora volquemos una vez mésla mirada a
aquellos ilustres maestros: preclaros sacerdotes de la
medicina, que aunando propjsitos y conjuncionando
ideas y voluntades a base de nobles renunciamientos.
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ropms recursos, para dar vida, orga-
» marcha esfa benemérita Socmdad
-_prlmera en su genero, que tantos ble-

: Dllos tambien nos contemplan se-
irada austera y carinosa a la vez,
ces sean beuditos en la gloria, si con su
10n, iniciaron la verdadera época cien-
ICombatleron la anarquia reinante en
Oheswnaron al disperso cuerpomédico,
progreso cientifico, tomaron en sus
lones mas interesantes de higiene y
¢iaron inyestigaciones clinicas, quimicas,
"Eo'nol‘égicas deciencias naturales, y final

d.o_ el pueblo bolwlauo y de alguuas
‘en otros tiempos, alas que tambien

. Pues alli empezé el prestigio del
ﬁre y del pais entero, pese a las mez-
as, que lutelesad‘unente le hicieran ele-
Dos0s e irresponsables que nupca faltan.
rocar y ofrecer ante las figuras de estos

e

a wﬁledlcma bolwmnn, y de esta Academia,

lé. os grandes hombres de la ciencia chu:
Ts'l"_ desmlon Inquebrantable, de mantener
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inspirados en sanos prineipios de abnsgacién y desin-
tards, easi extrabnumanos, que iluminados con la llama
de la £8, cono solo puad:n ser los privilegiados, nicie-
ron de sus propssitos obra imperecedera llena de gran-
deza inconmovible, como esculpida en el duro granite
del tiempo, con los buriles inmellables de la voluntad
ciclope de estos visionarios de la ciencia, capaces de
ser poseidos por el amor mas puro, por el amor que
no tiene nombre ni fronteras, pero que es la suma de
todos los amores; el amor a la vida. Y nadie puede
llamarse dueno de esta quimera, sino el que cuida de
la vida wisma, elque siente ese llamado y se consagra
a el con todas las fuerzas de su espiritu. El que da
sin pedir nada. El que se consume en la duda per-
giguiendo la verdnd. El quese yergue ante el fracaso,
llevando en alto, la rama del olivo de la experiencia.
El gque con humildad se acoraza contralos embates del
orgullo y la vanidad humana,

Loados sean estos paladines de la ciencia, deci-
mos, que, julonaron con vrecia jerarquia moral, est.
institucion de la que somos modestos soldados en cus
filas, para seguir sirviendo ala humanidad doliente
y a la juventud estudiosa, que pujante sabrda mante-
ner el fuego encendido por nuestros mayores,

Campliendo con el mandato de mis consocios en
mi calidad de Presidente del Instituto Médico, ahora
traigo a vuestra consideracion, un suciento informe de
nuestras actividades, a las que habriamos deseado dar-
les mayor impulso.

SKECCION DE VACUNA.. No se puede hablar
de esta reparticion, sin entusiasmo y sincera emocion,
ya que por primera vez en Bolivia, se hubiera insta.
lado uw laboratorio de vacuna, debido tnicay exclusi-
vamente, a los esfuerzos de una sociedad particular,
y que tant.os y tan grandes beneficios ha prestado .11
pais entero,

Y al hablar de ella, preciso es hacer algunos re-
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de su historia un tanto ignorada por
- epidemias de viruela diezmaron
deshabitado pais. Pero gracias a la
stituto, se acabaron estas, hasta desapa-
~anos. Mas, si han habido nuevos
_‘aricién en alejadas comarcas y aun

;econémicas, y ha sido el blancu de
comprensiones, Sin embargo, pese a
eis en plena produccién sin paralelos,
llas, la misién para la que sus fun-

1 a0 de 1917, mas o menos, se inten-
6n del servicio de vacuna, no sin eo-
daloso atropello, ya que no medié nin-
al, ni el Instituto tampoco habia renun-
n momento sus derechos de propiedad.

Presidente, entonces Dn. Manuel Cue-
onocida autoridad moral e intelectual,
mente en defensa de sus fueros, y pu-
goblerno de tan lmeuo atentado, _con-

orporacldn de la secciéon de vacuna al
erté susceptibilidades y malquerencias,
aron por uuna vulgar campana de des-
ntra del fluido, atribuyéndole a parte
es accidentes, debido a su mala eali-
a campana insidiosa se inteusificara, a
la prensa se ocupara de ells, despertando
ico, el l'eceloy hasta la resistencia del
acunacién, incidencia por cierto muy gra-
restigio de. Instituto, se nombré una co-
1esta por los Socios Doctores: Wa: ‘ter Vi-
to Solares, Claudio Roso y Franeisco V.
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Caballevo, para que oHracticaran un detenidocomo con-
ciensudo estudio sobre las condiciones de la vacuna.
Prestado el informe, se llegé6 a la mas plena
conviceidn, que la vacuna eramagnifica e impecable
bajo todo punto de vista; lo que fué inmediatamente
confirmado por el Director del lunstituto de Higiene de
La Paz Dr. M. Ergueta, que en amplia y minuciosa co-
‘municacién, ponder6 las enalidades del fluido.

Estas mismas ponderacivnes las ha recibido el
Instituto nuestro; en todos los tiempos y de todos los
centros del inferior y exterior del pais. Pues cursan en
nuestros Arechivos, comunicaciones de Chile, Argentina
y Pemi, porlas que se exalta el valor de la vacuna,
averiguando al mismo tiempo, la forria y procedimien-
tos empleados en su preéparscion, en vista a las bri-
llantes estadisticas de positividad, eu un cien por
cieuto.

En su informe anual, el Director de esta sec-
cion Dr; Armando Solares Arroyo, manifiesta que el
Jlocal ha sido modifieado en su  construccién, para los
fines de su mejor funcionamiento, solicitando muy juos-
tamente a esta presidencia, empotrar un motor eléctri-
co para un mejor funcionamiento de los aparatos.

Por otra parte en el mayor deseo de mejorar la
elaboracion del fluido, solicita también un centrifu-
cador eléctrico moderno y otros menesteres urgeutes
amén de renovar el viejo instrumental, cuyos servicios
han llegudo a su lfmite, También revela su informe,
que el movimiento de su seceién, aumentsn mas a dia-
rio, afiansando asi el prestigio de la calidad del fluido.

Sus cnadros estadisticos confivman lo afirmado
Pues el pasado ano de 1957, se haun remitido a los di-
feventes puntos dela Reptblica, 32.877 ampollas de
vacuna  para 2.630.160 vacunaciones, Estamos en con-
diciones de aumentar aun ‘mas nuestra produccion, si
las necesidades lo requieren, dewostrando una vez mds,
que nuestro fluido, tal co.uo se lo prepars, ¢s muy su.
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nilares, cubrienjoademis, todas las
)ais.

€n contacto, en conversaciones y bue-
el_senador Dr José Hugo Vilar quien,

','as divisas necesarias, para la com-
completo de preparacién de vacuna

pais eutero, al que deseamos servirlo
pgﬂ;riotismo y alto espiritu humani-

sron para agr adecer al Dr, Arman-

demos las esperanzas queen un tiempo
.habltual empuje de su Jete Dr.- Lms

)ducir Sueros y vacunas de primera cla-
al servicio del pais entero, como lo anhe-

Jefe, ‘y. de :la Sra, Ina"-- Hodkinson de
ibliotecaria, ha funcionado cumpli-
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~damente a horario. como lo prescriben los regla-
mentos.

Kl colega Jefe, en su amplio informe de labores
d3l ano, después de algunas animadas consideraciones,
aconseja ipsistentemente en un nuevo pedido de libros
para increm3ntar nuestras existencias, a fin de propor-
cionar mis amplia y mejor lectura, a mné licos, estudian.
tes y publico en general, para quienes las puertas
siempie estan abiertas.

Estamos de perfecto acuerdo con esta suzeren-
ciag, que con el mismo ecriterio, ya las habiamos pla-
neado, aprovechando de algunos fondos que para el ob-
Juto tenemos destinados.

El Dr. Vaca Guzmén anota, que si bien el Ins.
tituto recibe multiples monografias revistas v publica-
ciones del mundo enropeo y americano, revelando asi
su prestigio bien ganado en el exterior, 8 menester el
canje e intercambio, que nos es solicitado con interés,
Yorotra parte y con toda razén, reclama una amplia.
cion del local de la biblioteca, aumentando nuevos ana-
queles de urgente necesidad, para llenar su objelivo.

Finalmente en un aparte especial, hace justicia
a .a bibliotecaria Sra. Ina Hodkinson de Urquidi, ha-
ciendo resaltar la seriedad, honradez y correccion con
que cumple sus funciounes, velando con todo celo, por
el ordenamiento y catalogacion de libros y revistas,
REVISTA.-Estamos realmente mny atraz.dos

en la publicacion de nuestra Revista, Hs preciso con-
fesar que si bien en un mowmento se tropesaron con  di-
ficultades economicas, por otra no hemos podido con-
seguir que los consocios contribuyan con trabajos, no
obstante nuestras frecuentes y reiteradas demandas es-
critas y verbales. Sea esta una ocasion para insinng.y.
-le_sa uns vez méas, mayor colaboracién para la publica-
¢iop de nuestra revista, que es muy solicitada del ex-
terior, no solv por los canjes, sino por el interés que
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nuestros problemas sanitarios. KEn poco
ha de darse a luz el Ne, 96.

'RA ECONOQMIA.-En pasados anos he-
riodos de crisis econémica que nos pri-
has necesidades impostergables. Al ha-
de la Presidencia, la caja arrojaba un sal-

cibimos de subvencién gubernamental la
.000Bs. pagados en dos semestres res-

-i‘on efectivas en el mes de julio, con
§,1.500.000 y 2.000,000 respectivamente.
agregar a estas sumas, algunas subencio-
, por un total de Bs, 420,000 envia-
oraciéon Minera de Bolivia, en atencién
plidos y constantes envios de las can-
na solicitadas de los diferentes centros
s pasadosla misma Corporacién nos ha
~de Bs, 700 000, como subencién corres-
1es de diciembre del pasado ano y ade-
1‘ semestre del presente afo. Indudable-

nte a tonificar nuestra economia. Nues-
98 personales colaboradas ampliamente por
' Dr del Carpio y nuestro coterrdneo buen

4da la Caja en nuestro departamento, han
‘una subenelén mensual para la seccion de
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" No es necesario repetir que todas las demandas
pov viacuna ds la Caja, han sido satisfechas de inme-
diatiy,  habiéndonos comprometido para remesar cum-
plidamente todos sus pedidos. :

~ La Universidad Mayor y Pontificia de Chuqui-
saca, no podia quedar indiferente ante nuestras difi
cultades economicas. Con un perfecto sentido de cla-
ra comprension y altruismo, nos ha asignado desde el
pasado ano, la suma de Bs, 2.000.000 que los ha he-
cho efoctivos en su oportunidai. Gracias a esta pri-
mera casa de estudios, por haber llenado una necesidad
impostergable,

‘No hay duda pues, que con estos ingresos nui°-
vos, nuestra cajase ha touificado bastante, permiticno-
donos un reajuste en los pequenisimos sueldos que has-
ta cierto momento pagabamos a nuestros funcionarios.
Asi también hemos podido hacer frente, a urgentes re-
paraciones del edificio que amenazaba derrumbarse.

. En resumen, nuestra Tesorevia tiene al presente

en su cuenta corrieute, la suma de Bs. 10.11:,295,
que tendzé el gusto de entregar a la nueva gestion De-
bo hacer ptblico mi reconocimiento y el de la Socie-
dad toca, al Dr. Luis Villafani Bravo, por su celo, co-
rreccion y honestidad con que ha maunejado los fondos
de su geostidn.

. NUESTRA PAGINA DE DUELO.-El pasado
ano, como ninguno, hemos sido, violentamente con-
movidos por la desgracia. La desaparicion de los con-
socios Drs. -Julio C. Fortian, Anastasio Paravicini y
Leonidas Tardio, ha enlutado esta casa, con crespo.
nes de dura prueba, que 'muy dificilmente han de per-
derse en sl tiempo y en la memoria, Pues ellos sicuen
viviendo entre nosotres y solo adelantaron la partida.

El. Instituto les. tributé todo el homenaje que
merecian, mostrando mediante sus persoueros, un elo-
cuente ejemplo de lo que fueron en vida para el pais
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‘que también hizo oir su voz de
Os pido sehores, que me acom-
minuto de silencio, por la paz y
gloria, de estos ilustres médicos, que
e noble y fecunda a su paso por la

inchez P. que con sus anos mozos,
in de confribuir al engrandecimiento
18rida casa.

egas, quedais incorporados como so-
stituto Médico Sucre.

RIOS.-Es realmente pavorosn, come
ue una institueién eomo la nuestra,
wnos de existencia, no tuviera inventa-
luso en custodia, de todas sus exis-
ersas reparticiones.
eargo de la presidencia, no encon-
0 que nos parecié con harto escrapu-
recto y anormal,
ismo eriterio, nuestro activoy dina-
. Walter Echalar, a quien doy publi-
a8 gracias, personalmente ycon todo
ntarios de suincumbencia,
demés seceiones se pasaron ofieios a
jefes, invitdndoles para que a su vez
ual forma, Solo los jefesde la Biblio-
i6n bacterioldgica cumplieron con esta
dadose aun, tener cuanto antes en ar-
las otras secciones,

nte sentores, para terminar esta quiza can-
¢ién, quiero rogar a misestimados conso-
amos firme proposito de sostener en ade-
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lante, nuestro programa, que consiste, en el mejora.
miento cientifico; es decir,en el progreso efectivo y
creador; procurando en esta forma, reslzar los her-
mosos propositos de nuestros fandadores y mantener
muy en alto, el glorioso nombre del virtuoso Gran Ma-
riscal Sucre, para quien toda ofrenda y homenaje, es
aun infinitamente pequeio.

Contribucion al Estudio del Tetraetilo de Plomo
en Higiene y Medicina Industrial

Por el Dr. Manuel Gantier

El tema que he elegido para mi conferencia lo
considero 1til, puesto que actualmente el uso de la ga-
solina etilizada se hLa generalizado tanto, que es raro el
pais que no consume este combustible para automo-
tores. Kin Bolivia se. han implantado el uso comercial
de esta mezcla, desde hacen cuatro anos aproxima-
damente.

Si bien hasta ahora, aun no hemos oodido reu-
nir suficiente material para su estudio, creo convenien-
te enfocar este tema, que con el corver del tiempo ocu-
_para un Ingarde categoria en el campo de la Higiene
Todustrial. ; _

La mezela de gasolina con tetraetilo de plomo,
confiere a, esta una mayor accién antidetonante, que
hace su explosion mas uaiforme 'por aumentar su oc-
tanage. Kl revardo de suaccién explosiva da vas fuer-
za al motor, puesto que auwnenta la compresion eu
los pistones antes de su ignacion.

Cuando se puso a disposicién del puablico el
uso de la gasolina etilizada se la rodeé de una aureola
de peligros que enrealidad no existen; ya que la mez-
cla en una proporecién tan pequena, esta exenta de da-
008 para la salud. Dehemos por lo tanto, procurar
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diferencia de los verdaderos envenena-
ol tetraetilo de plomo concentrado, de los
p‘odrlan existir con el manejo de la ga-

da
ETILO DE PLOMO FORMULA QUIMI-

-'3 4).- Kl tetraetilo de plomo, (compuesto
ué descublelto por Lowig en 1.852,

‘en el producto. Noris y Gettler anun-
acunerdo a sus observaciones, en general
mloalca de esta intoxicacién, es similar
) y en nuMmMerosos animales de observncnon

stilo de plomo es un liquiCo inco-
raciento, de peso especifico 1.659,
‘insoluble en agua, pero soluble en alco
‘miseible con grasas y aceites (siendo
‘la que lo hace facilmente absorvible

aire saturado de su vapor contiene alta
plomo. Se usa industrialmente adicio-
ubstancia colorante para identificarlo fa-
mpuesto TEL tipo aviacién color celeste
-[fl’tor color amsrille). El tetraetilo de plo-
'S‘ppone en presencia dela luz solar, for-
1l 6xido de trietilo de plomo. Los recipientes

,7-1-

temdo mucho tiempo ests producto con-

JJ_ce que su mnmpu]eo e inhalacién hacen
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FORMAS DE PENETRACION.- Ev el hombre
las vias de peneiracion del téxico son: Por inhalacion,
absoreion por la piel o ingestion bueal Siendo frecuen-
te observar que el Pmenenamleuto sea resultado de la
inhalacién y absurcién por la piel simultaneamente.

Sintomatologia de la Intoxicacion por Tetraetilo de Plomo

Durante el tiempo que presto mis servicios co-
mo médico de YPFB. he observado eu algunos traba-
jadores ciertas reacciones nerviosas con irritabilidad de
caracter, algo de anemia, anorexins, vomitos y gastri-
tis. Mi amigo Francisco Poggi alto empleado de Ya-
cimientos Petroliferos, me manifesté haber visto un
grupo de obreros que después de limpiar un tanque fue
ron atacados de risa nerviosa colectiva. Todos estos he-
chos llamaron mi atencion y me indujeron a estudiav
y consultar revistas extrapjeras relacionadas con el te-
ma que nos ocupa. Hstractando lo méas importante de
ellas, hago a continuacion una relacion de Ja sintoma-
tolugm gqnern] descrita en este tipo de intoxicacion.

La presentacion de los sintomas por absorcion
del tetraetilo de plomo generalmente se inicia despnés
de una a tres horas, y como can casitodos los téxicos,
esfd en razon dn'ecra a la dosis, es decir, que mientras
m#s alta sea esta, mis pronto se deseveadenarin aque
llos, _ i

Los princip&\le&_ sintomas observados son:

Pilidez de la piel (este es uno delos mis pre-
coces y constantes); siendo frecuente que los enfermos
se quejen ademas de picazon que a veces les es molesta.

" Debilidad muscular (:omprobsda por dinamo-
metria). Fatiga y tamblores musculares a predominio
de los miembros superiores (sintomas atribuidos por
Harnack al efecto del plomo sobre el misculo estriado).

~ Temperatura subnormal, mucho mas buju cu L
mafiana.
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de peso (Constantemente observada).
rato digestivo la sintomatoelogia es muy
ndo presentarse: anorexia (mis acentua-
a la hora del desayuno, para ir mejo-
el dia), natseas y vémitos frecuentes
er estimulo. Molestias gastricas di-
gunos casos diarreas.
\1ato circulatorio: Bradieardia, debili-
baja de la presién arterial ( también
bservada).
: rato respiratorio se cbserva inflama-

ensulad pero siempre constantes), si
€ no, este va acompanado de ensuenos
Irr ta.blhdad psiquica, ansiedad, y en a.lgu-

gos y cefalalgias con embotamiento y
i beza Fxageracisn de los rsflejos. En

ria,
pmprobado por los estudios realizados en
ps, quae mientras mayor es la exposicién
ayor sera el nimero de sintomas quese pre-
un gran predominio de las manifesta-
miso del sistema nervioso, estando es-
] temperamento del individuo, pudiendo
inciamos, presentarse reacciones deliran-
108, interpretaciones erroneas, estados de
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EXAMENES DE LABORATORIO.- En la sangre pue-
de presentarse ligera disminucion de hemoglobina, dis-
minucion de glébulos rojos (alguna vez granulado de
eritrocitos) y aumento de leucositos.-Presencia de plo-
o en sangre.

Presencia de plomo e hiperacidez en la orina.

Presencia de plomo en las heces.

DIAGNOSTICO.- En vista de lo vaiiables que
son los sintomas y por no existir signos patognomoni-
cos de esta intoxicacion, su diagnostico se basara en
la investigacién cuidadosa de los sintomas y la atenta
observacion de los antecedentes relactonados a la expo
sicion a compuestos organicos de plomo (tetraetilo de
plomo). :

Los exaiienes de laboratorio con presencia de
plomo en sangre, orina y heces, ayudatdu a coufirmar
¢l diagnostico. ;

Por lo que acabamos de senalar, se vé que el
euvenenamiento por el tetraetilo de plomo tiene carac-
teristicas sintomaticas diferentes a las del Saturnismo,
puesto que el tetraetilo es absorbido rapidamente por
la piel y pulmounes, asi mismo, su rapida mezcla con las
grasas, predispone su localizacion en tejido adiposo y
sistema nervioso central.

COMPLICACIONES.- No ban sido observadas
aunque podemos senalar como posibles, dado el estado
de debilidad y agotamiento circulutorio: La dilatacion
cardiaca, el edema pulmonar, ete.

OBSERVACIONES PATOLOGICAS.-Eu las ob-
servaciones efectuadas en necropeias de conejos y. pe-
reos, sé vid.querdo que: domina es la‘congestion vis.
ceral, gue si bien es generalizada, estd mas acentuada
en cerebro, pulmenes y tubo digestivo (Congestion que
puede llegar a produeir hemorragias), Be han obser
vado también alteraciones de la sangre con acumula-
ciones de leucocitos cargados de pigmentos. Trastornos




irgados dela limpieza de tanques, de
e gasolina etilizada

1 r;;fexpuestos en menor escala, incluimos
~de laboratorio y los quimicos. Kn
los mecaunicos veupados en desar-
\nques de autos, en los que la po-

al succionar con una tripa gasolina
que, han llegado a ingerir buenos tra.
ina sin haber encontrado en ellos, nin-
6n toxica,

rente a la combustion dal carburante,
a atencion sobre la posibilidad de que
oductos inorgénicos de plomo en el tu-
os autos, que se disipan en la atmos-
ses de escape del motor.

Proﬁluxiu
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tacto del tetraetilo de plomo con la piel y asegurar
que su vapor no seainhalado. Recalcamos que la can-
tidad del TEL en la gasolina etilizada, es en un grado
tan pequeino que pierde ya casi toda su toxicidad, 8N
haber observado sintomas de ninguna clase por su uti-
lizaci6n, manipuleo oinhalacién, a pesar de lo geneml
que se ha hecho su usu.

DIRECTIVAS PARA LAS PRECAUCIONES
QUE SE DEBEN ADOPTAR CON EL MANEJO
DEL COMPUESTO

Cuando el tetraetilo de plomo se lanzé al mer-
cado petrolero, el Dr. Robert A. Kehoe Médico Ase-
sor en Jefe de The Associated Ethyl Company Limited
Liondres, edité una reelamentacion que contemplaba
las exigencias minimas a seguir en todo lo referente al
cuidado de los peligros que encierra el TEL.. Hoy Ia
misma sociedad, para suprimir todo riesgo con el uso
del producto, dentro de su programa de servicios de
seguridad ha dictado las siguientes instrucciones.

I°.-VESTUARIO Y EQUIPO PROTECTOR,

Antes de comenzar el trabajo en la planta mez-
cladora, despojarse de toda la ropa corriente, guardin-
dola en el armario correspondiente, y vestir el vestua-
rio especial para operaciones de mezcla, que se com-
pone de;

a) Ropa interior.

b) Camisa y pantalones jersey (cuando sea ne-
Cesario).

¢) Traje de mecanico y gorra de algodén (de
color blanco si es posible).

d) Guantes de PVC (cloruro de polivinilo) o
caucho, de color blanco,

e) Botas de PVC o caucho, de color blanco.

f) Delantal de PVC o caucho, de color blanco
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¥ e'goma color blanco, que eubra com-
a, 0jos con cristales inastillables, na-
ubo de respiracién (de goma) conec-

| h;ilcﬁ en todo el equipo, tiene por fi-
yor facilidad para ver las manchas y sal-
pudieran producirse.

CASIONES EN QUE ES IMPRESCIN-
- MASCARA ANTIGAS.

far.o poner tapones alostambores.

gepmrar tuberias (todos los mecanicos y
’,_t_:ei"ain tener este punto muy en cuenta).

re quo se note olor del compuesto.
RCAUCIONES A TOMAR SI LA ROPA

» enidadosamenta las prendas y los equi-
res con kerosén,

KERRAMES,

ndo se trate de un derrame pequeno, bal-
to contaminado con keresén.
snando se trate de un derrame de mayor im-
undar la superficie contaminada con ke-
mnhammarla con cantidad abundante de
da de oxieloruro de cal o con una solucién
pexma\uganato potésicor,
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Continua la reglamentacién dictando las ins-
trucciones necesarias para: Descarga de tambores.-Exgé-
men de los vehiculos por si se ha producido un derrame
en ellos. Almacenaje de tambores.-Vaciado de tambo-
res,-Servicio de conservacién y reparaciones.

Termina el capitulo, con las instrucciones a se-
guir al concluir la jornada de trabajo en la planta v
antes de las comidas, estando en ellas especificadas las
reglas de limpieza e higiene corrientes.

En el segundo capitulo estin reglamentadas
LAS MEDIDAS A TOMAR EN CASO DE DERRA.-
ME (DESCONTAMINACION) y comprenden:

1°,  Despejar de gente la zona sfectada.
2°. Vestir el equipo ~protector completo (ya
descrito) . T

3°. Evitar que continue el derrame.

4°. Evitar que se desparrame el .iquido derra-
mado, conteniéndolo con materiales que haya a mano:
Tierra, arena, aserrin, trapos etc.

2°. Recoger todo el liquido derramado que se
pueda (existen instruccionesespeciales a este respecto).

6°. Limpiar las superficies con kerosén abundan-
te, secidndolas con trapos.

- 1°. Quemar los materiales que hayan resultado
contaminados.

Se recomienda seguir todas las instruccivnes pre
cedentes con la mayor rapidez,

LAS MEDIDAS A TOMAR EN CASO DE IN-
CENDIO son de orden técnico y no conciernen a este
trabajo.

" REGLAMENTOS PARA LA LIMPIEZA, DES-
COSTRAMIENTO (RASQUETEO Y REPARACION
DE TANQES QUE HAN CONTENIDO GASOLINA
CON PLOMO).

En vista de los peligros que encierran todas las
labores que se efectuan en el interior de éstos depésitos.
existe una reglamentacién fundamental que contiene
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,__.ae a cabo para estos trabajos.

rte superior de todo tanque que haya
a etilizada se pondrd un letrero que
e ha contenido gasolina con plomo.
6l sin cumplir los reglamentos pres-

en estos depdsitos proviene de dos
Jorra en el fondo tanque, y las escamas
nterior de este.

uno de los diferentes tanques usados

e gasolina, existe una reglamentacién
‘& ropa, mascaras, etc.

CONTAMINACION DE MATERIALES
ADO EN CONTACTO CON TETRAE-
MO Y COMPUESTO ANTIDETO-

anmas que se emplean para neutrali-
ctos son: Kl permanganato de potasio,
@ calcio, y el cloruro de sulforilo.-La
las mezclasy el modo de usarlas son
racter técnico y no las consignaremos

hth'miento de Iu Intoxicacion

& base del tratamiento es la desintoxicacién y
Sibili acion,

i easos leves se recomiendan principalmente
lerados al aire libre.- Abundante ingestién
'Odermochs]s con suero glucosado “salino.

nsomnic permitiéndose el uso de barbi-
ieza. ete.

508 graves: flevo o hipodermoclisis de so-

)l6gica con 5% de dextrosa.- Desensibiliza-
emas de sulfato de magnesia (de4 a 6 on-
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zas en 200 ce de agua).- Gluconato de calcio en inyec-
ciones endovenosas.- Tratamiento sintomatico.- Neu-
tralizacién de la orina con mexclas de bicarbonato 0
citrato de sodio, Gxido de magnesia, y carbonato de cal-
cio (20 a 30 gr. diarios de esta mezcla), Kl delirio se
combativd con dos a cuatro gr, de sulfato de magnesia
al 20,/° por via endovenosa, y pentobarbiturato de so-
dio hasta de un gr. diario por via oral.-Actualmente
se ensaya el yoduro de potasio,

No estdn indicadas las curas de «desplomamien-
to» v se ha'demostrado que cantidades grandes de plo-
mo son eliminadas lentamente por los emuctrorios
naturales, -

Para mantener una adecuada administracién de
ealcio, se dard lactato de ealeio (leche) y Viosterol
(lactato) Se recomienda la ingestién de abundante can-
tidad de leche 'a todos los trabajadores en contacto con
el compuesto, puesto que el lactado de calcio neutraliza
su accibn irritante sobre las mucosas.

Conclusiones

1°. K tetraetilo de plomo es un compuesto al-
tamente toxico. Pero su dilucién en gasolina en la
proporecién usada corrientements hace que pierda su to-
xicidad, quedando limitado el peligro a los gue trabajan
directamente con el compuesto.

2°,  La intoxicacion es mas frecuente de caracter
agudo, y los principales sintomas se observan en el
sistema nervioso,

3°.  Las medidas a tomar par evitar los efectos
nocivos del TEL son de la mayor necesidad y deben
ser rigurosamente observadas,

Para coneluir quiero hacer notar quel el ingeniero
sefior Fernando Arvenas me ha colaborado y hecho co.
nocer practicamente todes los diferentes manipuleos de
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| os estudiado,
* Sucre, 3 de febrero de 1,958

" Dr. Manuel Gantier V:
icio Médico de [a Refineria de Suere

.~ Instiucciones para el manejo del tetrae-

el tetraetilo de plomo.
n para el manejo del tetraetilo de plomo.
bert A. Kehoe Asesor en Jefe de The Aso-

“antibi6ticos y los gérmenes que sufren
debemos detenernos siquiera muy de pa-

ueir su sngmfwado como lo dejara en-
o Fleming tomando como antiséptico,
substancia téxica, al designar el pri-
por azar del destino encontrara co-
ancia metabodlica originaria de uu hongo,
ptatum, que frenaba la proliferacion de
Sta phllococcus aureus, y para evocar esta
triz, se empleo postemormente el término
aSIgmtlcar con anti, contra; y bios, vida.

emeunte en el afin de encontrar una de-
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signacion correcta se hubo de calificar de esta mane-
ra, no tanto ala substancia en si, cuanto a la accion por
élla ejercida.

Segun Waksman, el significado no va dirigido a
oponerse el desarrollo de un ser vivo, lo que concre.
tamente caracteriza la aceion a[]tlbl()tl(,a sino que el
efecto proviene de que la substancia es originaria-
mente procedente de un ser vivo (producto m&:tdbl)llf'n)

Sea cual fuere la forma de aceptacion del signi-
ficado, y a fin de no embarullar la terminologia que ya
habia cobrado patente de uso, tuvo que mantenerse
con esta carta de ciudadia en el léxico médico, sin
pretender por ello ingresar en estériles discusiones an-
te una sola realidad tangible, cual es, la de oponerse al
~desarrollo microbianoc.

Asi aceptada eintroducida esta palabra, el uso
la ha consagrado como la mas aceptable, toda vez que
de éllase haga la mas fiel interpretacida.

Es asi c6mo para limitar su campo de acepcion
definiremos a todo antibiotico diciendo que: Ks toda
substancia proveniente de nun ser vivo y que tiene ac-
cién bacteriostatica o bactericida segin las circuns-
tancias.

81 analizamos los eonceptos involucrados en esta
definicién, veremos iniciaimente, que para que una subs-
tancia sea antibiotico debe obligadamente proveniv de
un ser vivo, y ademas ser resultante de su vivencia
«1n vitro», vale decir, es exigible que sea producto
metaholico,

Que esta substancia recogida, sea purificada, com-
binada, ligada a radicales, convertida en sales y final-
mente lngrada. en rnmtesw no le quita su derecho de
ser designada como antlblotico.-Asi ocurre con el clo-
ramfenicol de férmula quimica definida; pero origina-
riamente fué un producto metabélico del Strptomyces
venezuelae, y éste fué el punto de partida que dié la
pauta para constatar dicha aceién-Y asi, sl manana se-
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arar sintéticamente otros antibiéticos,

n.
en accuﬁn bacteriostatica, o sea influjo
1 soma wicrobiano que le inhibe de
. endlendose baje esta acepcién, la accién
crecer y multiplicarse que tienen los gér-
mos que esta inhibicién para ser tal de-
jue pueda ser de naturaleza reversible,

i nand,o la vitalidad microbiana, y que
o 6n bacteriostdtica no ha sido muy inten-

iz, recupera su vitalidad y con ella todos
ila inherentes, En fin de cuentas, si

| bactericida, con lo cual vemos desde ya,
or tiampo de accion o mayor concentra-
statico pasa a ser bactericica.-En otras
itron, eficacia definitiva de un bacte-
le a decir, accién bactericida. -Ya que

/ mporé.uea a la subsxstencm del gérmen.
1anera de concepeidn, solo es valedera como
btancla para comportamiento «in vitros;
,%"‘“ para que un antibiético sea eficaz, pue-

ora el gérmen, se pone en contacto diree-
efensas normales del organismo vivo, o-
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sea aquellas que en forma innata, se encuentran enlos
humores, eomo son la alexina y las opsoninas, sin to-
mar en cuenta log anticuerpos adquiridos espeecificos de
accion mas eficaz y pronuneiada; asi también secundan-
do la aeei6n humoral primitiva preparadora, sobreviene
la accién fogoeitaria queen tltimo término da fin de la
existencia mierobiana.

La simple aceion bacteriostatica “in vitro® ejer-
cida por los antibidticos, es facil de ser puesta de ma-
nifiesto; pues si raspamos el medio solido de cultive
donde un antibiotico demostré ser activo frente a un
germen inhibiéndole en su proliferacion, o si retoma-
mos los gérmenes que en un medio lignido de cultivo
fueron frenados ea suvitalidad bajo el influjo de un
antibiético, encontramos, dentro de un tiempo pruden-
cial de aceidén, gérmenes con Su soma intacto, lo que
dicho sea de paso no se ha ejercido accion bacterioli-
tica.—Ahora bien. si esos gémenes asi atenuados, son
tomados para ser lavados con caldo esteril y luego
sembrados nuevamente en medios adecuados para el
germen correspondiente, se le vé renacer con todas
sus earacteristicas peculiares de aptigeneidad y patoge-
neidad iniciales a la aceion del antibiético.-La bacte-
riostasis pues una vez suspendida suaccion no altera
la antigeneidad ni la patogeneidad bacterianas.

Sin embargo y solo en determinadas circunstan
cias se vé quesu morfologia y aspecto se ven influen-
ciadas por la bacteriostasis y de esta manera los gérme-
nes se nos muestran de contornos irregulares y de as-
pecto achagrinado, Mas rara vez se les ve intumescen-
tes como si habiendo sufrido una infiltracion se pre-
sentaran algo aumentados de tamano.-Las carvacteristi-
cas tintoriales en oeasiones estinalteradas, sobre todo
quando el germen ha sufrido aceidon deletérea que con
duce asu desvitalizaceion y entonces se los vé de con-
sistencia esponjosa y metacromatieos.

La seleceion de cepas antibidtico-productoras
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_in§1n3o de su correspoudiente uati
mo la influencia de factores y substan-

. relacionado con la preparacién de los
' lo cual no haremos hinenpié especial.-

tonveniente recalcar que no existe re-
ctores eutréficos de hongos o gérmenses
de atibidticos, pues mientras existen

) ;f]eades, o sea privados de parcela,,
‘un diverso grado de estabilidad, segtn

or a que han sido sometidos; asi los
Veces se conservan mejor en forma de
.-También los procedimientos liéfilos
mman mayor mantenimiento de ac-

.af1rmarse que guardan intacta su ac-
ncho tiempo -Una vez ya preparado
s sales o combinaciones, se encuentra
er paulatinamente su actividad en fac-
njunto de circunstancias que aceleran

gfa en su prepaiacién y mgmfmado (ambos
_ohcos) haga que guarden propiedades

oxigeno, la dilucién, la luz y el calor
6n inversa con su estabilidad, o sea, a
, mayor dilucién, mayor exposicién a la
slevacion de temperatura, menor tiempo de
todo no obstante y en términos gene-

mtibioticos mantenidos al abrigo de las civ-
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cunstancias senaladas anteriormente, guardan su acti-
vidad entre 1 y 3 afos.

SENSIBILIDAD DE LOS GERMENES A LOS
ANTIBIOTICOS,-Para conocer el valor dz2 un antibio-
tico, ha sido necesario inicialmente referirse a la accidon
ejercida por el antibi6tico frente a un germen sensible
selectivamente.

Asi por ejemplo la Unidad Oxford o Florey de
Penicilina, es aquella cantidad minima que contenida
en 50 ¢. ¢. de caldo ordinario, inhibe la proliferacion
del Staphilococcus atureus en 24 horas.-Para la misma
Penicilina la Unidad Heatley, es la minima cantidad
contenida en 1 c. ¢. de agua destilada estéril, capaz de
inhibir el desarrollo del Staphilococcus atureus en un
area de 25 mms, de diametro sobre gelosa ordinaria
en 24 horas.

Hsta forma de valorar ha quedado permanente
para algunos antibiéticus como por ejewnplo la peniei-
lina.-En cambio en la estreptomicina, la Unidad Waks-
man, es la cantidad minima contenida en 1 c.c. de
agua destilada capaz de impedir la proliferacion de la
Escherichia coli en 24 horas.-Pero ahora queya se ha
podido equiparar el potencial antibiético con el de un
submiltiplo del gramo, se ha convenido mas bien por
comodidad y standardizacion, correlacionar potencial an-
tibiotico con factor ponderal y asi se dice que una uni-
dad de estreptomicina es equivalente a una gamma; en
cambio la unidad ponderal de penicilina seria igual a
0, 6 de gamma.-Por elloy a fin deevitar ulteriores in-
convenientes, algunos antibi6ticos se siguen dosifican-
do en unidades, y otcos y felizmente los mas en gam-
mas (la milésima parte del miligramo) Para ser mas
conereros se ha reemplazado la gamma por la denomi
nacion de microgramo, significacién ponderal sindnimas
(milésima parte de miligramo).

No. podemos hablar de especificidad estricta de
uan antibiotico sobre un determinado germen, por el
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on de aquel se extiende sobre un con-
menor de gérmenes, lo que desde ya
n diferente para cada germen,
da de la sensibilidad de un germen fren-
0tico «in vitro» equivale a referirnos a
n minima inhibitriz en su proliferacién.
detenernos mucho, serd preciso tener en
i0n de una cepa patron, asi como. condi-
en cuanto al medio de cultivo, canti-
.y tiempo de proliferacién de esto. En
e a la cepa, existen estirpes tipos, que
desee averiguar correctamente la acti-
biotico, debe solicitarse a los diferen-
wrgados de esta finalidad.-Respecto a
‘medio de cultivo, los gérmenes se
tes a la accion del antibiético segtlin la
mica del medio de cultivo; siendo de=-
conviene manteperlo invariable fren-
en relacion con®un antibidtico dado.
le pasar desapercibida la concentracién
es cuando ésta es muy grande, e. an-
¢ humectacién se fijara preferentemente
hayan estado a su alcance, dejando ejem-
apen a su acciéon.-Por altimo no es indi-
gérmenesde cualquier edad para la bus-
ilidad; ya que sabemos por la curva
microbiana que los géimen en la fase
lativa resistensia; que en la fase logaril-
espliegue metabdlico, los gérmenes son
‘en consecuencia varia mucho sucom-
cambio en la fase estacionaria es enan-
1es se muestran mas constantes en sus ma.
vitales v esta es justamente la etapa de
gue es la ideal para ser elegida en la basque-

10 es ni con mucho la recomendada a tal
@ inicia la involucion microbiana.-Dicho
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de otra maunera y en términos mas generales existen dos
etapas dentro derlas formas vegetativas bacterianas:
Ia evolutiva y la involutiva; la primera abarca las fa-
ses proliferativas lenta, logaritmica, y estacioparia, y
la segunda comprende desde la iniciacion de la fase de
declinacién hasta la desaparieién porenvejecimiento de
toda manifestacion vital.

Si bien as cierte es recomendable, por unifor-
midad en los resultados, el antibidtico actiie de prefe-
rencin on la etapa vegetativa forma evolutiva fase
estacionaria, esto no quiere decir que el antibidtico solo
actiie en la época de mayor metabolismo microbiano,
sino gue actuara también en cualquier fase de vivencia
bacteriana.

La busqueda de sensibilidad de un germen fren-
te a un determinado antibiético puede ser hecha de muy
diferentes maneias y que por no abarear demasiado
apenas nos concretaremos a citarlas:

1).-Métodos por diluciones, sobre medios liqui-
dos v sobre medios sélidos, adicionados o né de indi-
cadores; sobre e¢elulas prefabricadas entre portaobjetos;
micrométodos en tubos enpilares,

2).-Métodos por difusién, éstos solo se llevan a
cabo Ssobre medios solidos, impregnando va su superficie
o profundidad; entre éstos tenemos los hechos con ci-
lindros de Heatley eolocados en los medios de cultivo
v que permite una difusién del antibiético; también
entre éstos {se encnentran los métodos de los criteres,
0o sea de foveas excavadas en los medios solidos, desde
Ins cuales se impregnara el antibidtico vertido en ellas,
Y como variante principal estd el método de los dis-
cos de papel filtro de 6 mms. de didmetro, impregna.
dos con un determinado antibiético por procedimientos
liéfilos y no por inhibicion secundavia a partir de un
antibi6tico dilnida postericrmente, caso éste en que di-
chos discos ni guardan wupa relacion ponderal exacta
de antibiotico ni conservan su actividad sino en formna




'UTO MEDICO «SUCRE» 30

r ello, son las mismas casas producto-
1cos las encargadas del suministro de
nienes especifican la cantidad de produe-
e actividad,
dejar constancia que la busqueda
de ungermen en relacion aun antibi6-
3 puede llevar a cabo «in vitro» con
iologicos, sino tambien existe una bis-
idad de un antibiético en los humores
e ha recibido este elemento desvita-

l antibiético contenidaen un determi-
¢,¢.) ya en sangre total o ya en suero,

al bano-maria a 56°C° durante 30 minutos
e 10 minutos, para descartar asi el

o sanguineo.-También como piefieren
a busqueda de sensibilidad la llevan a

a de las eveutualidades en que inter-
) biol6gico ya como disolvente o yacomo
ganismo coanteniendo antibiético; sedice
0 busqueda de sensibilidad es bioldgica.
. que la accion de los antibioticos no
signada en forma tan lata para gérme-
vos y Gram negativos, pues este aspec-

de genciana con el yodo y el soma micro-
influjo del ribonucleato de magnesio que
érmenes Gram positivos manteniéndolos
ste procedimiento de coloracién.-En cam-
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tenor abundante de ribonucleato de magnesio como pa
ra formar laca insoluble, pierden su primitiva colora-
¢ién violeta del proeedimiento de coloracién de Gram,
para retomar el colorante de contraste o sea el rojo co-
municado por la fucsina.-Algo mas, manteniendo algu-
nas horas a algunos de los gérmenes Gram negativos
en soluciones de ribonucleato de magnesio, se los con-
vierte en Gram positivos, nada més que por humectaciéon
en esta substancia.-Asi se vé, como esta particularidad
innata de tineién de los gérmenes, no puede servir de
pauta para una catalogacion de sensibilidad frente a un
determinado antibiético y si serd preciso reclamar se
eonsigne técitamente la sensibilidad de un antibidtico
para cada germen en particular, sin referencia global a
factores artificialmente perjudiales.-Sin ir demasiado
lejos. vemos que la penicilina que esta recomendada
para los cocos Gram positivos, es activa y muy activa
para la Neisseria gonorrhioeae que es Gram negativa.-
Vemos pues porque no debe admitirse un criterio tinto-
rial como pauta de seasibilidad de un germen frente a
un determinado antibiético.-Por otra parte conviene
que se tenga ‘en cuenta, mas que el nombre comercial
de un antibiétieo, el radical activo del mismo para evi-
tar una multiplicaeién indebida de designaciones que no
hacen otra cosa que entrabar la memoria del médico
para retener nombres que a diario apareeen en la lite.
ratura comercial de las casas productoras-Saria ideal
&6 recomiende que junto al nombre patentado por ho-
nestidad y para facilidad de comprensién se consigne
siemore el nombre v el radical activo de un determinado
antibiético.

También serd muy conveniente tener en cuenta,
que cuando se asocian dos o mis antibiéticos de accidn
sinérgica o de accién combinada para influir sobre va-
rio8 gérmenes por simple 16gica la resultante de un pro-
ducto comercial serdla suma de los antibiéticos inte-
grautes -Asi por ejemplo la sigmamicina servird para
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‘ «és m!croblanas, representado por una
si xlidad frante a up determinado an-

QS formas do concepeién (el espectro
: .1 uno raclonal o absoluto, que wide

qjeeesario para inhibir la prolifert-
"comparativamente con las concentra.

¢l primero es absoluto con relacién
i6tico; el segundo consulta y esta pen-
res coadyuvantes de defensa organiea.
primero se lleva a cabo «in vitro» para
vamente sensibilidad o ineficacia; el se-
es cmrm se lleva a cabo tamblen «in

o mpal‘a el valor de una determinada can-
itibidtico contenida en un diseo, con la recep-
eficio que se logrard para cuando llegue
ivo». La primera forma especifica dosis
microgramos de cada antibiético frente
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a cada germen; mientras la segunda, sin consignar dosis
indica simplemente conveniencia o inconveniencia
de emplear un antibiético para contrarrestar Ja accién
bacteriana en una infeccién o enfermedad.

Nosotros para no hacer engorrosa una interpre-
tacién que reclama la prictica médica consignamos en el
espectro rutinario relativo, representando simplemente
en el casillero correspondiente la sensibilidad por el
signo mas y la no eficacia por el signo menos, sin dete-
nernos en intensidad de concenfracién nitiempo con-
temporapeo de aceion,

De esta manera y a fin de no multiplicar los
nombres de los antibioticos tomamos dos clases de ac-
cién antibacteriana: la una en relacion con su admi-
nistracion sistematica, entendiéndose por tal, cuando
un antibiético debe ingresar en el interior de la eco-
nomia animal ya por via enteral o parenteral llegando
al encuentro del germen por absorcién y vehiculizacién
por el torrente circulatorio hasta la sede de accién mi-
ctobiana y la otra cuando el antibiotico sin previa ab-
sorcién tisular solo llega a ponerse en contacto con el
germen en forma local y directa, vale decir de aceidn
«in sifuo.

Laprimera ha sido motivo de un cuadro don-
de hemos consignado a los antibiéticos en casilleros en
forma horizontal, tomando én cuenta la accion similar
que tienen varios'de éllos en una sola casilla, como por
ejemplo reuniendo las tetraciclinas, ya sean éstas puras
o ya cuando hayan recibido un atomo de cloro para
transformarse ea clorhidrato de tetraciclina, o ya cuan-
do a la tetraciclina se haya soldado un grupo oxidri-
lico para volverse oxitetraciclina; por que sabemos que
la accion de las tres cualesquiera sean los nombres da-
dos por las casas comerciales, tienen mas o menos el
mismo espectro antibacteriano; se absorben, guardan
una coucentracién sanguinea y se eliminan en idén-
ticas condiciones, Ademads, todavia para homologar mas
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o eg-_ adlposas en el parénquima hepatico
‘acilidud una de éllas como las dos res-
o mé_a la ingestion de leche. Y en final

‘3@ observa frente a las otras dos.

de las razones que acabamos de adu-
aciclinas, pueden ser abogadas euando

respondan precisamente a un mismo
neional y sean producidas por diver-
trptomyces, como en el caso de la no-

6ticos cubren ecasi suparponlendose coOmo
mos espectros antibacterianos.

mental ha convertido el radical de poten-
K gles diversas como por ejemplo en el
'omicina, llamada también iloticina y que
jvierte en estearato se llama pantomicina.
ana, en formu facil se podra homologando
de nuevo cuno, encasﬂlarlo entre los de

'a p.arte en forma Oi'dmal y de acuerdo a
‘ -Q’apeeies microbianas patégenas para el
"_1scr1m1na016n de tipos, enumeramos los
1sibles 0 né alos principales antibidticos.
y permitido antes de conocer el euadro
s meneién, hacer una lista indicativa de
antibiéticos que se usan mas corrien-
‘préctica médica, indicando sus hongos
roductores, asi como su sinonimia co-



40 REVISTA DEL

— — = x

ANTIBIOTICOS A HONGOS
1.—Pericilinas: Penicillium notatum y crisogénicun.
2.—Hstreptomicinas: Strptomices griseus.
3.— Cloromicetinas: Strptomyces venezuelae: clo-
ramfenicol, sintomicetina, quemicetina.
" 4.—Krictromicinas: Strptomyces srythreus, ilo-
ticina, pantomicina,
5.—Clortetraciclinas: Strptomyces aureofaciens,
aureomicina, acromicina, ambramicina, tetracina, pan-
micina, policiclina, esteclina, teracina, bristaciclina.
6. —Oxytetraciclina: Strptomyces rhimosus, terra-
micina.
7.—Carbomicina: Strptomyces halstedii: magnamicina-
8.—Novobiocina: Strptomyces mniveus albamici.
na, cardelmicina,
9.—Cathomicina: Strptomyces Spheroides,
10. — Oleandomie¢ina: Strptomyeces antibioticus ma-
tromicina,
11.—Viomicina: Strptomyees puniceus: viocina.
12.— HEspiramicina: Strptomyces ambofaciens
13.—Celesticetina; Strptomyces caelestis
14.— Puromicina: Strptomyces Wisconsin.
15.—Neomicina: Strptomyces bradiue,
L6.—Nistatina: Strptomyces noursei, wicostatin.
17 —Fumagilina: Aspergillus fumigatus, amebacilina,
ANTIBIOTICOS A “ERMENES
18.—Tirotricina: Bacillus brevis.
19.—Bacitracina: Baecillus subtilis.
20.—Polimixina: Bacillus polymyxa, polimixina
B (serosporinu) polimixina D.
21.—Gramicidina: Bacillus brevis
Entre los principales antibiéticos que se han jun:
tado para acrecentar su accién simbiosaute y espectro
antimicrobiano tenemos:
vombidtico-penicilinas mas estreptomicinas
Sigmamicina-tetraciclina mas olenadomicina,
Cathocilina-novobiocina mas penicilina




. |
BDITUOPUBD[)
BuroLwoyj e N/ X
ek X KX XX L] ] XX X XXX X
BAIWOLE]) sl sl s B T N Bl B L (IS 1 £ S P
SBRUI[OIONA]OT, XIXIXI XX L L XXX X XL F X)X
 SRUTO WO LT (o | e e B TR RO AR 8 | S5 R Ll R e s e )
SRUT1201WOI0])) e ) 2 N S vl B vet B BT ) e P R Rl e o B B 51 e
: vuiwoideasy 7 TR B I e el 17 [ 1 . o B e e B B 1 L s
s VU018 XX TR PR S R R R R
2 @
P = :.nm
= e et = ...M.Iu“ ; e.. m = .ml m. m S-
) SlSlbl RS | 88 |2l 8| 5| &
g B




;’
Espectro antibacteriano :
Cuadro’ No. 2 B
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Espectro antibacteriano

Cuuadro No. 4

< | m
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. 0 =
Ultravirus sarampion B — | -

: AL e
Ultravirus Psitacosis ==X =< | >
Ultravirus tracoma e ‘| a0

- - — !_—-
Ultravirus influenzae s | —|—| =
Ultravirus parotiditis —|=I<|—|—|—| —

-
Ultravirus amarilico || i | __5 | =
Ultraviras dengue B [ — | =
Ultravirus A. P. C. ey ) e 3
Ultravirus neumonia atipica ——|— |— 128
Mononucleosis infecciosa [ [ [ -
Ultravirus aftosa L P .




ITUTO MEDICO ¢SUCKE> 40

8 vera de la lista indicativa dada a co-
adro explicativo no hemos consignado
1¢08 exprofesamente en el cuadro. Hsto
8 razones: 1) Porque algunos antibié-
. poca reconocida accién como la poli-
iramicina, la celesticetina y la puromi-
t que algunos solo tienen espectro casi es-
- un solo germen como por ejemplo la
a el Mycobatérian tuberculosis, la nista-
10nilias, hongos y Trichomonas; la fuma-
ntamosba Histolytica. 3) Por que otros

ac on es concretamente local como por
otricina, la bacitracina y la gramicidina
accion de los cocos respounsables de

 anteriores, también unida a geles, el caolin
' _impedirel desarrollo de la Escherichia
, ¥ los proteus.

NCIA MICROBIANA A LOS ANTI-

finiremos como resistencia microbiana

¢o0, caso del Mpycobacterium tuberculosis
nicilina, HEste estado traduce una tfranca
del germen al antibidtico. En cambio
asistencia traduce desde ya capacidad re-
afluencia de un potencial antibiético sobre
ignifieando con ello, la posibilidad de que
y en algunas circunstancias pueda vencer-
stencia (alta concentracion del antibiotico,
uy prolongado de contacto).

lebe tomarse en cuenta, la designacion algo
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impropia del término «resistencia eruzada> que corrien-
temente se emplea para significar la no existencia de
accién antagonica entre un antibiético y upa sulfami-
da, o de dos o mas antibioticos que simultaneamente
pueden encausar su accionm, sin impedirse reciproca-
mente. '

Se reserva el significado de resistencia, para dar
a entender el estado de inactividad que muestra un
antibidtico sobre upa determinada cepa o estirpe mi.
crobiana en forma innata o adquirida, mientras las ce-
pas o estirpes de la misma especie, se dejan desvita-
lizar mas facilmente por un determinado antibidtico.
Aclarada de esta manera, la acepcién que ss debe dar
al término resistencia, analicemos de la definicion mis-
ma que pueden existir 0 presentarse éstos estados ya
en forma innata o ya en forma adquirida. A la forma
innata de resistencia de una cepa se la llama también
Resistencia Primitiva en eambio a la forma adquirida
se la denomina Resistencia Secundaria.

RESISTENCIA PRIMITIVA. Es el estado que
originariamente presentan determinada estirpes micro-
bianas; a veces esta modalidad de resistencia es total,
o sea que todos los ejemplares microbianos de uun de-
terminado copjunto presentan dicha forma reaccional,
o también que dentro de un conjucto microbiano exis-
ten algunos ejemplares que demuestran esta forma de
no desvitalizacion por el antibiético, De esta manera
en determinadas circunstancias y al continuar prolife-
rando los ejemplares resistentes en presencia del an-
tibi6tico engendrarén siempre en forma primitiva, una
estirpe total resistente, pues las sensibles habrian desa-
parecido. Esta forma de concepeion de la Resistencia
Primitiva existente entre los gérmenes no debe llamar-
n0s la atencion pnesto que obedece simplemente « una
‘ley de seleccion natural, y su comportamiento no podia
escapar a los seres unicelulares (gérmenes u Longos)
toda vez que observamos c¢6mo dentro de los earneros
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dos son sensibles o receptivos al carbun-
los de Argelia (1aza especial) son refrac-
i .rmedad Equivaldria pues a declarar
36 '1: esde valor innegable, como Jo es

ol |

g con razas receptivas).
IA SECUNDARIA.-Es la capacidad

'0, pero. mcalquemos que esta invul-
absoluta ni defipitiva en el sentido
ntibiético sobre el germen, sino gue
sa de antibiotico aumenta considera-

s '---ll_evm a analizar estas dos modalida-
_'resistencia secundaria

_;_UI,SIGION DE RESISTENCIA <IN

«in vitro» tenemos ante todo, las muta-
e’ factor medio de cultivo. Asi po-
el potencial hidrogénionico: tanto mas
vitelve un germen, cuanto mas bajo es el
: ogemémco empero esta disminueién no

cia; y cuanto mas alto es el pH hasta
Lﬂa-.
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Las sales y entre éllas el cloruro de sodio y los
fosfatos propenden a encausar mayor resistencia cuan-
do se encuentran anadidas a lus medios de cultivo y
contrariamente cuando estidn exentos de estas substan-
cias, los gérmenes se hacen mas sensibles. La glucosa
ejerce también, a la par que las proteinas, una accion
tendiente a aumentar la resistencia microbiana. Hn to-
dos estos casos, mas que por un acostumbramiento
del germen a una dosis subletal proxima ala bacterios-
tatica o bactericida, pareceria tratarse de un efecto
neutralizante o depresor del potencial antibidtico; eir-
¢nnstancia esta aprovechada por los gérmenes para co-
brar resistencia, '

Como otro factor, quien sabe el mas valedero,
para la consecuci6n de resistencia, estd la accion de dosis
subletales continuas que conducen al acostumbramiento
lento y progresivo para adquirvir invulnerabilidad rela-
tiva, HEsto se logra por pasajes sucesivos de gérmenes
inicialmente sensibles sobre medios de cultivo adicio-
nados paulatinamente de dosis ascendentss de toleran:
cia hasta llegar al acostumbramiento a una dosis de-
terminada.

Otro hacho que también ejerce influencia en ha-
cer a los gérmenes resistentes, es el de la segregacion
por los gérmenes u hongos antibiotico-productores de
determinadas enzinas, de accién contraria a los antibio
ticos que encontrandose impregnadas, sobre sus corres-
pondientes antibioticos, pese a los procesos de purifi.
eacion, combinaciéon o estabilizaciéon que se les hubiera
impreso. Hstas enzimas de aceién antagonica sobre
- el antibi6tico, se muestran inactivas o estaticas v por
circunstancias aun no bien conocidas, comienzan a
inactivar & los antibiéticos «in vitro», dejando asi, cum-
- po libre a los gérmenes para esta modalidad de con-
quista de resistencia; asi ocurre con la_penicilinasa
i 2) ADQUISICION DE RESISTENCIA 7IN
VIVO‘. Eatre los factores que condicionan resisten-




STITUTO MEDIOCO SUCRE 49

vivo'' frente a los antibiéticos, te-
abusando de lenguaje: el mitridatis-
L la tolerancia que los gérmenes s0-
encial antibiético ahora en la intimi-
mo en los diferentes humoras constitu-
mia animal,
i6n como causa de adquisicién de
mo del antibiotico, ahora en relacion
menes Unicamente como acontecia
riotropismo), tomaban o agotaban una
€0; sino ahora el citotropismo y ci-
ran coansiderablemente, la cantidad
deba ser necesaria en la bacterios-

-;citopéxiea. También debemos recor-
lular que resalta de la interaccién mi-
(membranas patoldgicas) y la valla que
ducto patolGgico a donde solo podran

_encla 103 gérmenes,
nte la poca difusién del antibidtico a la
n microbiana por poca permeabilidad de
dnicas fisiologicamente asi constituidas, co-
plo la cavidad tecal. De dondela conve-
te caso como en el anterior de utilizar el
situ* para evitar la adquisicion de resis-
biana.

ra parte no debemos perder de vista el
@ lengu y mantengo en la constitucion de
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toda micela organica 'y mas en la constifucion de toda
micela biolégica, de que toda particula de esta natura-
leza exta integrada por tres parcelas: una antigénica,
iotra patogena vy unma ultima alergénica: del predomi-
nio de eada una de éstas sera responsable un estado
inmunitario, una enfermedad o una patogenia de enfer-
medad como en la alergia.

Loes gérmenas en mi concepto no escapan a esta
concepcién, asi como tampoco las toxinas microbianas.
JPorqué los antibioticos, por muy inocentes que pa-
rezean, no van a estar estructurados de la misma ma-
- merar. No se ven cuadros de nocividad imputables a
la parcela patogena ‘del antibiotico ocasionando mani-
festaciones nerviosas, mucosas y-cutineas y mas bru-
talmente ain, ivhibiendo a las células del sistema re-
ticulo-endotelial & no formar anticuerpos?. KEsto no
es patogeneidad?, Y mno vemos también a continua-
cion de la :administracion de novobiocina presentarse
dermatitis y urticarias imputables netamente a su par-
cela alergénica?. Restaria probar que también encierran
los antibidticos pavcelas antigénicas, las cuales intro-
ducidas en el organismo animal estimularian a la for-
maciéon de auticuerpos que absorbidos por los miero-
bios neutralicen a los antibidticos, disminuyendo su
tasa de eficacia y de ofra parte protegiéndose los gér
menes con estos anticuerpos a manera de una barrera
o cerco les permitird adquirir tanta mas resistencia
cnantas mas veces sew mayor en cantidad y en nimero
el antibiético introducido,

Hista hipdtesis se podria ver confirmada o nd,
haciendo actunar sueros de animales mormales y com-
parar su comportamiento con sueros de animales que
hayan pecibido reiteradamente antibioticos y colocando
amhos sueros «in vitros frente a gérmenes igualmente
sensibles,

Lia consecuencia de toda esta adquisicion de
resistencia microbiana, lleva & la necesidad de aumen
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dﬁd de antibiético que’signifiqus po-

£, i
RAMA -Es el conjunto de procedi-
a buscar "in vitro‘* la dosis minima
1bi6tico para un determinado germen
v titulacion de los antibiéticos, asi co-

n de la sensibilidad mlcmblana. " in
ndicado varios de los procedimientos ten-
'0de esta finalidad Ahorahagamos hin-

andardizado y sancionado por la cos-
el método que emplea discos de papel
~de antibioticos,

ayor o menor didmetro de inhibicién
- de cultivo sélido, sino que correlati-

‘;d : ,antlblotlco encerradas en los dife-
‘asi por ejemplo, si existe zona de in-

cg. y-:- solo se encuentra junto a los discos
neg, se dice que hay sensibilidad mode-
iservamos halo de inhibicién en la pe-
de 100 mecg. decimos que existe poca
si por tltimo no existe zona de inhi-

nen ‘5, 10 y 30 meg. y la correlaci i6n
Imanera mas o menos similar a la que

on; puade ser retn'ado el germen del pro-
ico, o de la intimidad tisular; una vez
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‘subcultivado (pues no es aconsejable proceder con gér-
menes de primocultivo) se cosecha los gérmenes sus-
pendiéndolos con agua destilada estéril a razén de 3.000.
000.000" de' gérmenes por e,e. titulandolos por nefelo-
metria con el tubo de la Escala de Mc. Farland.

Luego dispuesto el medio de cultivo apropiado al
germen y destinado al antibiograma en Cajas de Petri,
se siembra en medio sélido con un c.c. de la suspen-
cién y' con movimientos adecnados se embadurpa
uniformemente toda su superficie; luego en la forma mas
acéptica posible, se colocan los discos de antibidticos
a nna distancia no menor de's cis, etre uno y otro; se
lleva a la estufa a 37°C° durante el fiempo Optimo de
proliferaciéon del germen (generalmente para la mayoria
de los microbios24 horas). '

- A estetiempo se anotan las zonas de inhibicion
producidas por los antibiéticos en la napa de prolifera-
¢ion microbiana.

Los resultados se desprenden de la interpretacion
que hemos senalado renglones mas arriba.

Cuando se desea detectar la resistencia del My-
cobacterium tuberculusis la técnica varia bastante de
la biisqueda de resistencia para los demds gérmenes por
dos aspectos: 1) Por que comparativamente el Myco-
bacterium tuberculosis es disgénico en factor tiempo,
pues mientras Ja gean mayoria microbiana prolifera en-
tre las 24 y 48 horas, el Mycobacterium tuberculosis
prolifera entre 156 y 90 dias normalmente; decimos
normalmente, pues sobre los medios ovdinarios de pro-
liferacién para este germen el desarrollo se obseiva en
los limites indicados, HEmpero toda vez que se creen
condiciones eugénicas el Mycobacterium tuberculosis
prolifera entre 4 y 16 dias. 2) Por que dentro de!
tiempo’ nacesario para su proliferacion en medios soli-
dos con discode antibibtico, entrabaria dificultades
en la lectura de los resultados; por ello es mejor prac.
ticar la baisqueda de resistencia en medios liquidos de
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edio a base de huevo y fécula de pata-
5 Lowenstein o Petragnani adicicnados
ico verde malaquita. El subcultivo se
anﬂo sobre el medm de Dubus De 3

rmacién de velo, que se traduce por
;dlfuso del medio del cultwo alguna

uhstancia agitar cuidadosamente el me-

sembrado cada 24 horas.

\vez obtenida una generacién homogénea
- nmn 6 tuhos de medio de Dubos conte-
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de cultivo homogéneo difuso de 6 a2 10 dias de proli-
feracion. Luego se incuban todos los tubos a 36°C°
y los resultados deben leerse a partir del cuarto dia
y luego cada tres dias hasta el 19° dia. A estos dife-
rentes tiempos, al agitarse lostubos, la tubidez como es
l6gico suponer es diferente y la mayor o menor inten-
sidad se juzga convencionalmente con cruces entre una
y cuatro. Cuando un tubo permanece limpido, de as-
pecto parecido al testigo, decimos que no existe resis-
tencia v en’consecuencia mas bien el germen es sensi.
ble, pues la estreptomicina inhibiendo la: proliferacion
no ha permitido observar.turbidez que delata desarrollo
microbiano.

Normalmente el segundo tubo, o sea el que coun-
tiene 0,50 mcg. de estreptomicina, inhibe ya a las cepas
normales de Mycobacterium tuberculosis, que no han
adquirido resistencia a la estreptomicina. KEn couse-
cuencia el primeroy segundo tubos se veiin turbios y
los demas limpidos, pues una mayor concentracion del
antibiético inhibira el desarrollo bacteriano. Kl ntime-
ro de cruces dado por la turbidez no implica mayor-
mente gran diferencia en la sensibilidad pues solo
es necesario encoutrar la dosis minima inbitriz,

Al encontrar sensibilidades menores, o sea ma-
yor resistencia en una terapia antituberculosa con es-
trentomicina, ya indicando que debe aumentarse el po-
tencial antibiético, cuidando la tolerancia del paciente,
o que se iucluyan en el tratamiento otros productos
antituberculos que eviten la creacién de mayor resisten
cia como lo son la biomicina y la isoniacida.

IMPORTANCIA DEl: ANTIBIOGRAMA. Por
todas las consideraciones hechas al referirnos a la sen-
sibilidad de los gérmenes, asi como al espectro antibac
teriano y finalmente a la resistencia microbiana a los
antibi6ticos, se desprende que es innegable a todas lu-
ces la trascendeneia que tiene el anfibiograma con el fin
de buscar la posibilidad de empleo de up antibittico en
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afeccioss, v seinfiere desde ya que esta
debe hacerse solamente con un solo -an-
significarfa pérdida preciosa de tiempo
100 de una adecuada antibioterapia,
0 a la presuncion clinica se indica-
 los antibiéticos que puedan tener es-
iano. Hstono quita que mientras se
dos del antibiograma, se deje al pa-
‘administracién de un antibidtico, que
> clinico se debe indicar. Si el antibiético
syidencia que no es activo, entonces se
or el que el antibiograma indique ser el
v las zonas mas amplias y mas numerosas

o microbiana. Y siadn, pesea esta con-
380 infeccioso no eorre parejas con la ad-
un antibiético, se debe, a corto plazo
entar consecuencias funestas e irreme-
 pedir nuevo antibiograma que conduz-
la senda de su competeucia y moral
Asi y solo asi se renunciara a la perni-
ne puede llevar al profesional u verse
ientela por incompetencia y lamentar su
astigio .

~decimos para los procesos infecciosos
» el profesional debe intervenir rdpidamen-
nos de los procesos infecciosos térpidos y
los que el factor tiempo de accion no es
ncia y permite esperar el resultado de un
ne en ocasiones sera el triunfo logrado
sional, frente a reiterados fraéasos ocu-
jreceder a oscuras y sin otro guia que &l
empre contingente, a lindar con la igno-
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Be puede pedir mayor beneficio al antibiograma,
que orientar al profesional sobre su conducta en los pro-
cesos infecciosos?.

Creo que todo lo manifestado en estas pocas li-
neas, involuera la gran importancia que cobra el an-
tibiograma y huelga de esta manera ingresar en ma-
yores consideraciones que no serian sino regresar sobre
la meditacién que el médico debe hacer al velar por su
dignidad y decoro.

Si bien es cierto el antibiograma practicado en
la forma como se efectfia traduce ¢in vitro», la busque-
da selectiva de un aantibiotico frente a un determina
do gérmen o0 a una asociacién microbiana; no obstan-
te salta a todas luces, que lo que se observa en una
materia iperte, como es un medio de cultivo, no es
mas gque un episodio de un gran drama de lo que pue-
de acontecer «in vivos, pues diversos factores de de-
fensa natural no estdn presentes en el juicio de lo que
ocurre «in vitro» y que por ningtn concepto deben ser
descartados.

En vista de esto, veo que los antiblogramas no
deberian hacerse solamente sobre medios de cultivo pu-
ros, sino sobre medios adicionados o por lo mencs 1m-
pregnados del correspondiento suero no inactivado, del
paciente que ha derecibir un determinado antibiotico.
Asi no se habran descartado los factores humorales de
defensa con que cuenta el receptor de antibiéticos.

En este sentido bien vale la pena, hacer anti-
biogramas por los procedimientos elasicos, y antibio-
gramas sobre medios de cultivo donde esté presente ¢l
suero del antibiético-receptor.

Kl factor tiempo con que he sido honrado por el
Ateneo de Medicina de la ciudad de La Paz, para poner
al dia conceptos bacteriologicos relacionados con el an-
tibiograma mno me ha permitido hacer esta clase de
este medio comparativo, v lo haré en una fecha no muy
lejapa,.
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s cierto, todo lo anotado en estas po-
co es despreciable el factor celular de
por ello creo indispensable que a la
los antibiogramas en la forma pro-
rse simultdneamente, la determinacién
20 y bacteriotrpico, para conocer la
frente al germea cuya sensibilidad
a de averiguar,

n juicio cabal lo que los factores
res eoadyuven a laaccion de desvi-
a y todo, nada mas que en bien y
ofesion médica y en bien y en ser-

yar dos casos de esta rarfsima forma de
e ha impulsado a consignarlos, tratando
explicacion sancilla al fenomeno, lo su-
plia eomo para incluir dentro de ella
)8, explicaciéon que modestamente y con
meto a la consideracién de mis colegas.
rimer caso a que hago referencia, 1o obser-
on D.C. en el Servicio de Ogtalmologia
ashington University Hospital depen-
sor Ronald A. Cox, quien lo presenté
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como una rarezaal Congreso de Oftalmologia de 1951
en México, habiéudome tocado colaborar inclusive en
la redaceion castellana del trabajo.

El segundo, se presenté en mi consulta particu-
lar en 1954, fecha desde la que lo he controlado perio-
dicamente, a pesar de ser un enfermo de una cindad del
interior.

PRIMER CASO:

Se trata de un adolescente de 14 anos de edad,
miembro de una familia que tiene nueve hermanos, to-
dos sanos, asi como los padres y demdas antecesores
Come tnica caracteristica toeante ala hereucia mende-
liana, se puede anotar, que, mientras los nueve herma-
uos son deojos oscuros, el enfermo ticne ojos clarvos
azules. Lospadresy siete de los hermanos son more-
nos, en tanto que dos hermanas son rubius y el pa-
ciente es muy rubio, pero sin nighp signo de albinis-
‘mo. Uu mayor estudio de lagenealogia no permite nin-
gun otro dato de interes. Tampoco se encuentra nin-
gun antecedente patologico o traumatico de importan-
cia y el aparato auditive es normal.

Observado oftalmolégicamente, el paciente es
normal, con una vision en AQ. de 20/20, mieotras no
se le ocluye nn 0jo, momenio en el que de inmediato
aparece el nistagmusen el ojo descubierto el que solo
demuestra una agudeza visualde 20/200. Ignal feni-
meno ocurre con el 0jo opuesto.

SEGUNDO CAS0: (1954) . A,

Se trata de un adolescente de 11 anos, pertene
ciente auna familia de buen standard cultural v econd-
1mico, que relata haber sido operado hace dos anos de
un estrabismo.convergente, Hijo tinico de padres sa-
nos, Hl padre presenta una miopia y astigmatismo de
‘unas 6 D. aproximadameute La madre moderadamen-
‘te hipermétrope, sin otros antecedentes patolégicos de
JImportancia para el caso, eomo tampoco én otros ascen-
‘dieutes: No hay traumatismo euncefilico o lesién del
oido de ninguna naturaleza.




ioptrlca como sin ella, se presenta
a vision de solo 20/100 en OD. y

'd_o hacia afuera y de gran velocidad
lente no aprecia movimieanfo en los
1en del fondo de ojo es normal, tanto
56 y en marzo del presente ano.
| rnus con las caracteristicas anota-

©4.690.000
- 8.500.
90 °/,

ala Hora 5 mm;
' - a la 2a. hora 12 mm,
1 04 pr mil.
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Liquido Céfalo-raguideo:

Reaccién de Khan, Pandy, Nonne-Apelt, Weich-
brodt negativas.

Linfoeitos por mm3 5.

Examen coprolégico: Abundantes quistes de En-
tamoeba histolytica.

Hicimos practicar un detenido examen neuro-
l6gico al paciente, el que fué completamente negativo,
a pesar de la recomendacién especial al Neurdlogo, del
interés del caso y la posibilidad de encontrar una afec-
cidn’ neurolégica difusa del encdéfalo.

DISCUSION

Este nistagmus cuya etiopatogenia no esta bién
definida, fué descrito primeramente por Faucon en
1872 y posteriormente por Baumeister en 1873, Rachl-
menn en 1878, Grimsdale en 1876, Brewerton en 1903
y C.y H. Fromage;¢n 1912 y 1916, quienes lo esta-
blecieron como una entidad clinica. Posteriormente
estudiaron este fenémeno varios autores: Dorff, van der
Hoeve, Jacobs, Arganaraz, Hemos, Verhague, de Ocam-
po, ete.

Las:explicaciones gue se han dado al respecto,
son miultiples y variadas, sin que ninguna sea satis-
factoria, ya que en los diferentes casos observados se
han debido tener en cuenta fenémenos dispares: asi
en unos habia lesiones de los medios refringentes, en
otros estrabismos de diferentes tipos, lesiunes del fon-
do deojo, etc. Kn el caso descrito por da Ocampo el
Nistagmus se hizo presente a raiz de un serio trauma-
tismo de créneo, cosa que en los dos nuestros no exis-
te. De modo y manera que cada autor que observa
un caso dio una explicacién que se aplicaba al caso de
su observacién, asi Faucon y Wherli creen que este
nistagmus, es debidoa una insuficiencia de los rectos
externos, explicacion que no se adapta a ninguno de los
dos eusos descritos en este trabajo, especialmente al
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Se obsarva m as bien una exoforia. La
sideraban al Nistagmus latente, como

3 la supresion de los mismos, al cu-
sencudenan, (explicacién tedrica en

acula delojo opuesto y que cuando
it ncion de una de ellas, los supuestos
jorganizan o desethbrau Por tltimo

o

‘eroe que cel sitio de la lesion reside

ranucleares, coordinadores de los mo-
pes, cuya estabilidad podria ser altera-
ilibrio de los 1mpulsos inhibitorios
yeriores. Sin embargo, ni el sitio ni

_llSls de lo escrito sobre el Nistagmus

ﬁreuden dos corrientes principales dis-
Los que con los Fromaget consideran este
na entidad clinica, que son los menos,
uentran f&mlmeute puntos commden-
entes y pocos casos descritos, y b) Los
der, aflrman basandose en tla incons-

_o caso en diferentes periodos, eviden-
bvia que no se trate de una KEntidad eli-
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Estando acordes econ la manera de pensar de
Dike Elder, he tratado, como decfa al principio, de bus.
car una explicacién que comprenda a todos los casos,
asi se acompanien de lesiones neurolégicas, apacidades
de cornea, turbideces de vitreo, lesiones de r1e-
tina, estrabismos, ete. Con este fin consideramos al
Nistagmus latente comwo hamologo al nigtasmus tan co-
nocido y frecuente, denominado corrientemente por los
americanes como «Nistagmus de busqueda» (Searching
nigtasmus) pero repetido en cada cjo. Kl nistagmus
de busqueda, tiene sn expresion maés tipica en los pacien
tes monoculares, con alteraciones ya sea del fondo de
ojo o medios refrigentes, que producen amplios y va-
riados escotomas en el campo visual, escotomas gue son
obviados mediante el Nistagmus,que le permiten al pa-
ciente enfocar con las partes sanas de su retina a tra-
vez de las trasparentes de su sistema dibptrico, en el
primero ‘y segundo caso respectivamente, diferentes
espacios del campo visnal, es decir viendo los objetos
por sectores, los que son coordinados a mivel de la ci-
sura calearina, obteniéndose asi una imagen completa
del campo visual, O sea, en el Nistagmus latente, ten-
driamos que por lesiones en distintos sitios del ojo o
de la via optica (nunbes, cataratas, turbideces de vitreo,
lesiones de retina, pequenas lesiones da difusas de la
via 6ptica en cualquiera de sus partes o en la corteza
misma) el campo visual esta lleno de escotomas y que
por tanto nos daran mna vision pobre de 20/200 o de
20/100 en cada ojo por separado y también un nistag-
mus de busqueda. Pero los escotomas de uno de los
ojos” serian correspondientes a zonas del campo visual
del otro ojo sin escotomas y con buena vision, de ma-
nera que superpuestos los campos visuales de los dos
ojos, lleno ecada nno deellos de escotomas, daria un
campo visual binocular sin estocomas y con visién nor-
mal, y por tantosin Ja necesidad de recurrir ala <bus-
queda mediante movimientos nistagmicos.
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6, esta explicacion de la naturaleza de
nte, que reduce un proceso raro, a la su
en cada ojo de un proceso claro, facil-"
3y de frecuente observacion, puede.
los casos que solo muestran lesiones de
@ vitreo, retina o viadptica o corteza ce-
mo es faecil admitir, en aquellos casos
“idiopdticos, la presencia de pequenas

|

'que son suplidas por gruesos cordones
 menos detectables y por tanto el Nistag-
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Desgraciadamente por la escasa literatura asequi-
ble sobre cl tema, ya que por su extraordinaria rareza,
los libres de la especialidad y aun los relativos a Neu-
ro-oftalmalogia, le dedican un cortisimo espacio, no Le-
mos podido encontrar, sise han hecho estudios ana-
tomapatoldgicos dsl sistema nervioso de individuos,
que pressntando vn Nistagmus latente correspondieran
a la variedad calificada como idiopatica. Por nuestra
parte hemos tratado de confirmar nuestra teoria con
la confeccién de cuidadosas escotometrias, pero esto es
muy dificil ya que serfa necesario fijar el ojo del pa-
ciente mediante suturas u otro procedimiento, que
nﬁturalmenta implican maniobras que el paciente re.
chaza,

Sucre, Mayo de 1958

fealil bl
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Dl: Raul F. de Lrordovu

» Lunis Adam Brianeén

»  Walter Echalar Zaballa

» Luis Villafani (reelectc)
» Francisco V. Caballero

>  Armando Solares Arroyo
» Aniceto Bolares
» Manuel Gantier

us labores este personal directivo en

@l periodo por el que fué designada
n marzo del presente ano, nuestra

Dr, Aniceto Solares
Luis Adam Briancén (reel)
“ FKernando Mercy L.
*  Francisco Caballero
“  José Mostajo
“  Luis Sauma
“ Fernande Lora
 Mamerto Gorena
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Auguramos muchos triunfos para nuestra Direc-
tiva, sunque nos asiste la seguridad, por la calidadide
sus miembros, que sn Jabor serd enorme en la mavcha
sscendente de la sociedad cientifica.

Ateneo de Medicina

Ksta joven y prestigiosa sociedad médica, ha re-
novado su Directiva, con el siguiente personal:

Presidente Dr. Benigno Valda
Vice-Presidente “ Alberto Arce T\
Secretario “ Jorge Torres N.

Tesorero ¢ Oscar Futiéirez (reelecto)
Vocales *  Romelio Subieta

“ Mamerto Gorena

Al felicitarles por la confianza que han mere-
cido de sus consocios, les anguramos todo éxito en su
gestidn.

Facultad de Ciencias Médicos

Han sido designados en los altos cargos de De
cano y Vice-Decano de Ja Facultad de Uiencias Médi
eas, nuestros distingnidos consocios Dres: Wilter Kcha-
lar Zaballa y Luis Adam Brianeén respectivamente
de acuerdo a las normas establecidas por el Kstatuto
Orgéanico de la Universidad. Al hacerles llegar nuestra
congratulacién por el honor de que han sido objeto,
les deseamos mucho éxito en sus labores, para mante-
ner como siempre el alto prestigio de nuestra Casa de
Estudios,

{mportante subvencion para el [Instituto

Por gestiones realizadas por uuesiro consocio




onseguido la subvencxon de DOb
nos, en la gestion de 1957; te-
_desde el ano 1895, el Insntuto

n flos anos vemderos En efecto
ﬂus _gabinetes, su biblioleca, sus

, asi como de la

era de Bolivia y otras empresas, de-
jondad de nuestro fluido vacinal y des-
pja, reconocida desde tiempo atrds no
] pais 8ino también en el extranjero.
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Primer Congreso Regional del Centro del Peri

El Comité Organizador de este evento cientifi-
co destinado a exaltar las virtudes del ‘‘Martivr de la
Medicina peruana® Dr, D. Daniel A. Carreén, envio
una especial invitacién al Instituto Médico “Sucre
para que mediante una Delegacion se hiciera presente
en la cindad de Cerro de Pasco, del 11 al 17 de agos-
to de 1957, para celebrar el centenario del nacimiento
de tan eminente Hombre de Cieacia.

Por circunstancias ajenas a nuestro deseo, no
fué posible enviar la representacion solicitada; empe-
ro se enyid opurtunamente nuestra adhesiéon al Con-
greso y nuestro homenaje de admiracion al ilustre
cientifico Dr. Carreén.

Por falta de espacio, no publicamos el inte-
resante temario preliminar, coneretindonos tinicamen-
te a felicitar al Comité Organizador y desear el ma-
yor éxito en su realizacién,

Bodas de Plata Profesionales

A iniciativa del senor Decano de la Facultad
de Ciencias Médicas y consocio nuestro Dr. Walter
Echalar Zaballa, se eelebré una Sesién de Honor, con-
memorando tan grato acontecimiento, entregando sen-
dos Diplomas a los colegas doctores: Fernando Lora
Bareén, René Zamora Arrieta, Alberto Romero y
Hduardo Paravicini, que como prestigiosos vy fieles
servidores de la Unwermdad y de la Salud Publica,
camplian en el curso de 1957, sus Bodas de Plata con
la Profesion Médica.

El Dr. Alberto Martinez, llevé el saludo y la
felicitacién del Instituto Médico “Sucre® & los cole-
gas mencionados, en el acto de homenaje, que revistié
coutornos de alta y cordial solidaridad profesional.
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tan feliz acoutecimiento, sus mas
iones y los votos que formula porqus
'4 desenmlwéudose como hasta ahora

te sobre una epidemia de viruela y el
'Ih,stituciones Cientificas del pais que

-‘Suct‘ “, se d}rlglé al senor \Ilmstro de
lubridad. Dr, Gabriel Arze Quiroga, para
sabilidades ante la carnpana tendencio-
mediante oficio aclaratoric, en el cual,
que nuestra Institucién elabera vacuna
oga en cantidad suficiente y que es distribui-
el territorio de la Republica de acuerdo a
que se formulan. -
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Parace pues, que tales comentarios de prensa,
hicieran pensar en una lamentable imprevision en
guienes estan encargados de producir la vacuna, y que
las antoridades sanitarias hubieran tenido gue recu-
rrir a Iostitutos extranjeros, en vista ds no contar con
este elemento en el pais. Desde luego por nuestra
" parte, levantamos este cargo y reiteramos ante la opi-
nién cientifica y publica que el lastituto Médico *‘Su-
are* atiende y sezuira atendiendo los pedidos que se sir-
van formularle

Reconociendo la excelente calidad de nuestra
vacuna y el prestigio bien ganado dentro y fuera de la
Reptblica, el seior Senador por ¢l Departamento Dr.
José Hugo Vilar, presento una peticion de informe
al sefor Ministro de Higiene y Salubridad, para que
explique la razén que ba primado para importar va-
cuna del extranjero y si la producida por el Instituto
Médico es insaficiente o de mala calidad; de otro la-
do, pidi6 también que s& informe sobre el monto de
la subvencién que el Hstado otorga a nuestra institu-
eién, que a pesar de sus exiguos recursos, sigue en-
viando vacuna a todoslos puntos del pais en candida-
des apreciables para atender las exigencias de la Sa-
nidad Puablica.

Pesa en la conciencia nacional que a pesar de
la injusticia con que se trata a nuesta seccion de Va-
cuna Anfivariolosa, ha de seguir en su empenosa y
desinterasada labor en bien de la profilaxia contra la
viruela.

El Iunstituto Médico ‘‘Sucre” considerando de
su deber encarar la defensa de su vacuna, resolvid en
una de sus sesiones, designar una comisiéon especial
que se encargue de la redacciébn de un Manifiesto a
la opini6p puablica, para hacerle conocer los hechos
des?.tados en contra de nuestro pueblo y de su mas
antigua institucién cientifica.
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10 llenado con las exigeucias reglamen-
do a nuestra Institueién como So-
S doctores Juime Sanchez Péreel y
nares, los mismos que, con el pres-

e nuestrag filas. Hacemos llegar pues
tes consocios nuestras congratula-
el honor de que han sido objeto.

{ 1
arzo del presente afio, nuestro ac-
D. Aniceto Solares Llano, ha cum-
Oro Profesionales,
motivo, se ha producido mitiples ma-
‘congratulacién y homenaje atan pre-

no iudadano durante medio siglo puesto al
atria y de la humanidad.

Luis Adam Briancén, para que lleve
¢ho acto, que tuvo magnificos con-

te catedratico de Oftalmologia y Clinica
a, el Rectorado de la Universidad y el
a Facultad de Ciencias Médicas, prepara-
ivo de:la fecha aniversario de la funda-
iversidad de San Francisco Xavier, un
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solemne acto de homenaje al Dr. D. Aniceto Solares,
como ofrenda a la celebracién de sus Bodas de Oro con la
Profesién Médica.

Estuvo realzado el acto con la concurrencia de
antoridades nacionales, departamentales y universita-
‘rias, asi como por una nutrida concurrencia. La parte
prinecipal del homenaje estuvo a cargo del senor De-
cano de la Facultad de Ciencias Médicas, Dr, Walter
Echalar Zaballa.

Se asociaron a este homenaje verdaderamente
soberbio: la Alcaldia Municipal, Instituto Médico «Su-
cre», Inspececién Distrital de Salud Publica, Ateneode
Medicina, Sociedad de Médicos de Hospital, Federacion
Médica Sindical, Cruz Roja, Escuela Nacional de Maes-
tros, Confederacién Nacional de Maestros, Centro de
Estudiantes de Medicina, Federacién de estudiantes vy
otras instituciones culturales, estudiantiles y deporti-
vas, materializando sus homenajes con la entrega de
pergaminos artisticos.

El sefior Rector de la Universidad hizo entre-
ga de una placa de oro como ofrenda asu ex-Rector;
y el senor Decano de la Facultad de Ciencias Médicas
entregd a su vez una medalla de Oro y un pergamino
como testimonio de reconocimiento a la labor docen-
te, universilaria y cientifica Jdesenvuelta en sus cin-
cuenta anos de profesional.

Upa vez mas, hacemos llegar a nuestro distin-
guido consocio Dr. Solares, nuestra congratulacion sin-
cera por tan bello acontecimiento, formulando votos
porque su ejemplar vida, siga siendo el ejemplo vivo
para las generaciones actuales y venideras.

Nuevos profesionales

La Facultad de Ciencias Médicas, ha graduado
de acuerdo a disposiciones de su Reglamento Inter-
no, a los siguientes profesionales, a quienes deseamos
mucheo éxito en sus actividadesfuturas
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: '_lde A dtonio Uuwlagmtla M.
1 Julio Lizarraga Donoso
'Jaimp Villafan Solares

;__Purra Jorga Rossetti Beltran
s¢0 Marin Jorge Auza Loépez
illén  Jorge Baldiviezo Sambrana

 Inés Paiva Artiguez

. Adda Lépez Zeballos
 Vesna Dubrabeic Lukeie

' Mery Reyes Pérez.
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PAGINA NECRODILOGICA

El Instituto ha tenido que lamentar, durante los
dos tltimos anos, la pérdida de cuatro de sus socios,
los doctores JULLO C. FORTUN, GENARO VILLA
ECHAZU, ANASTASIO PARAVICINI y MANUEL
LEONIDAS TARDIO.

Meritorios consocios todos ellos, que prestaron
relevantes servicios no solo a la institucién de que for-
maban parte sino al pais todo, su deceso deja ala
par que luminosa huella en el campo de sus activida-
des, un vacio muy dificil de llenar.

El Instituto Médico Sucre se inclina adolorido
y respetuoso ante la tumba de los distinguidos cole-
gas, cuyo recuerdo perdurara en la institucion senalan-
do wuna bullante trayectoria digna de ser emulada,
Sea la paz eterna con el naoble espiritu de los distin-
guidos consocios desaparecidos, y. que el consuelo de
su grata memoria aminore el duelo de sus respetables
familias.

Doctor Julio C. 'Forll‘m

Nacido en la eapital Sucre el 16 de julio de 1898,
cursé los diferentes ciclos de la ensenanza en su ciu-
dad natal, Su fallecimiento, doloroso suceso que con-
movié nuestro ambiente, tuvo lugar el 13 de marzo
de 1956, después de soportar una larga y penosa enfer-
medad, sobrellevada sin declinar en sus facultades men-
tales ni en la esperanza de su restablecimiento. Ku-
fermo atin, le veiamos concurrir a los servicios de hos-
pital, que noabandoné sino cuando lograve de su en-
fermedad no le permitié mas.

Kn los estudios universitarios este dinamico
colega se destacé como un alumno disciplinado, labo-
rioso y ejemplar en ol cumplimiento de sus deberes
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6 en la capital Sucre el 19 de septiembre
teursando en esta ciudad los estudios prima-

jenundaria e iniciando los universifarios en
tad de Medicina, para proseguirlos hasts
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su terminacion en la de la Universidad de Chile, en Ia
que obtuvo el titulo de Médizo Cirujano el ano de 1920.
Alumno distinguido en todos sus cursos, obtuvo las
mejores notas en sus estudios facultativos; alli, se de.
dico particularmente a las especialidades neurolégica y
psiquiatrica,

. De regreso al pais natal, fué encargado de la
Direceién de los Manicomios Nacionalas, en los que
inauguré nuevas orientaciones terapéuticas que signifi-
caron el comienzo de la evolucién que ulteriormente ha
proseguido. Ademas, tuvo en la Facultad de Ciencias
inédicas la ensenanza de Neuro Psiquiatria, catedra que
la dict6 con particular eficiencia.

Con un don de gentes que le caracterizaba y con
una particular distincién en sus maneras, supo grangear-
se el afeeto v consideracion de cuantos le rodeabun.
En la catedra supo interesar, por sus amenas cuanto
didacticas lecciones, el iuteréds de sus alumnos.

Motivos familiares le indujeron a retirarse de
esta ciudad para ir a establecerse en Tarija, donde si-
guié dedicado al trabajo profesional y donde fallecid,
rodeado del respeto y counsideracién generales, el 19 de
julio de 1956,

Doctor Anastasio Paravicini C.

Este ilustre colega, de brillante trayectoria en
la profesion médica y en la docencia, naci6 en esta
ciudad de Sucre el 8 de marzo de 1882 y falleci el
27 de agosto de 1957.

Médico también su padre Dr. Euarique Paravi-
cini, se destacé éste como un profesional de hondo
sentido clinico, prestando al pafs valiosos servicios
distinguiéndose como Cirujano Militar durante la gue
rra con C_bile. Como su meocionado padre, Anasta-
s10 Paravicini tuvo la vocaciéon de médico, que cons.
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brillante ensefianza para las generaviomes jivenes, a
lag qae senalé rutas de nobleza,de desinterés, en holo-
cansto &l apostolado, que para el dector Paravicini fué
sielnpre !: profesion mediea, . .

La gratitud' pepular; el ilimtado agradecimiento
de toda una peblacién gue le debié abnegados servi-
eios, restabando sus dolores y devolviendo la salud a
innumerasbles dolientes; se exteriorizaron en el apoted
sico homenaje que fué el acto de susepelio, realizado
en dolorose recorrido y en medio de bendiciones a la me-
moria de un gran benefactor.

Doctor Manuel Leonidas Tardie

Su nacimiento tuve lugar en la capital Sucre el
22 de abril de 1884, y su decese. se efectué en circuna-
tancias casi subitas el 13 de diciembre de 1957.

. Sus estudios en los diferentes ciclos de la eonse-
nanza los realizé en establecimientos educacionales de
su cindad natal, obteniendo el titulo de Médico Cirujano
el ana de 1910.

Movide por sus anhelos ‘de perfeceionamiento
profesional, Hegé a Paris el ano de 1912, dedicindose
especialmente a estudios de ciruyia, previa amplia pre-
paraeién anatdémiea, trabajando en esta rama en los An-
fiteatros de Clamart bajola sabiadireccion de Sébilean,
quién fué también uno de sus maestrosen ciragia. Si-
g6 cursos en diferentes hespitales, llegando a traba-
jar bajola direecién de eminentes maestros tales como
Gosset, Béhileau, Lucéne, Bourgeois, Portmann, ete. Ta-
vo la suerte de hallarse en Paris al estallarla primera
guerra mundiad, lo- que le valié que sus servicios fuesen
utilizades para atender en hospitales militares, y espe-
eialmente en: el hospital de Saint-Denis, donde se en-
eoutrd, cuando ese establecimiento fué bombardesdo
por ultmﬁpigq:'_ir‘lnnammtz con: tado el personal dsl
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stro pais, Jaboré como cirujano
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smo sufrié con las tragicas horas gue
is en diversas ocasiones. No escatimé
, patria cuando el conflicto guerrero
pues sirvié en la Sanidad del Ejér-
aleanzando el elevado grado de Coro-

erado fallecimiento trajo el dolor a la
de particular manera al Instituto Médi-
e guardaba hondo y merecido aprecio.
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