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V CONGRESO NACIONAL DEL AMERICAN COLLEGE OF CHEST
PHYSICIANS ‘ ;

Tres ponencias, reflejo de tres cuestiones de gran importancia en el desarrollo
de la investigacién médica y su aplicacién clinica y quirdrgica, han formado el
nicleo de los trabajos de este Congreso: tuberculosis, cardiologia y quistes hida-
tidicos. Junto a ellos, dos conferencias encomendadas a los dos grandes invita-
dos, los profesores Donato G. Alarcon, de Méjico, y Enzo Pretolani, de Bolonia.

INAUGURACION

Las sesiones de trabajo tuvieron una sencilla iniciacion, con un acto celebra-
do en el Hostal de San Marcos, sede del Congreso, que estuvo presidido por
representaciones de las primeras autoridades provinciales y del Ayuntamiento de
Ledn, junto con los doctores Santos de Cossio, Alvarez Sala, Zurita y Caralps,
directivos del American College.

Pero fue al dia siguiente cuando el Congreso tomé cuerpo y entré en una
fase de trabajo intenso y metédicamente llevado, a la vez que animado por el
vivo interés que cada uno de los asistentes a él ha puesto en las exposiciones,
lo mismo ponentes que comunicantes y quienes han intervenido en la discusién
de determinados detalles. La participacién practicamente masiva de los asisten-
tes puede ser una de las caracteristicas mas acusadas de estas reuniones, que
denotan una avanzada madurez. i

El comité local del American College, encabezado por el doctor Santos de
Cossio, asi como el Comité ejecutivo, presidido por el doctor Zurita, han logrado
dar a este Congreso un tono dificil de superar, lo mismo en su aspecto cientifico
que en su funcionamiento y brillantez.

“Resultados lejanos del tratamiento conservador de la tuberculosis pulmonar
con sus complicaciones y secuelas” es el titulo de la primera ponencia, que tiene
en la mesa presidencial al doctor Blanco Rodriguez, acompafado por el doctor
Alarcon.

Se inicia la exposicién con las palabras del doctor Lépez Senddén, que trata
de las curaciones deficitarias, haciendo especial referencia a las del neumotdrax
artificial. Tras él, el doctor Civil Inglés, siguiendo la trayectoria de la terapéutica
antituberculosa, analiza los resultados obtenidos con los primeros tratamientos
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quimioterapicos, y el doctor Navarro Gutiérrez analiza las propiedades de la INH,
para dar paso a continuacién a la primera asociacién triple, de cuyo estudio se
encarga el doctor Tello.

Son analizadas después las resistencias bacteriolégicas y su influencia en los
resultados que pueden obtenerse de los tratamientos, asi como el impacto del
efecto yatrogénico de la quimioterapia sobre los resultados lejanos, en sendas
aportaciones de los doctores Velasco Belausteguigoitia y Pursell. El doctor San-
tos de Cossio, basandose en la amplia experiencia lograda en el Sanatorio Anti-
tuberculoso de Ledn, analiza la aplicacién de neumotérax espontaneos en tuber-
culosis pulmonar con fondo silicético. Tras él, el doctor Guerra Sanz hace un
avanzado estudio de las asociaciones triples modernas, dedicando especial aten-
cién al papel de la monoterapia encubierta.

Se pasa también a analizar, en una exposicién del doctor Manresa, algunos
de los puntos de vista sobre la caverna detergida, y, por ultimo, el doctor Mugi-
ca Echarte presenta su aportacion sobre las repercusiones del tratamiento con-
servador sobre las indicaciones quirtrgicas.

TRATAMIENTO

Con una breve e interesante exposicién, tras las vivas'y provechosas discusio-
nes suscitadas por algunos de los temas, el profesor Alarcén expuso su experien-
cia acerca de cuatro puntos: neumotdrax, técnica aplicable; caverna detergida,
que no puede dejarse abierta en caso de que no se pueda seguir de cerca el
control del paciente; reposo, un medio terapéutico en regresién a causa de la
escasez de camas precisamente en los paises que maés tuberculosis padecen;
resistencias, problema momentaneamente solucionado por la llegada de nuevos
antibioticos. "Hemos de aprovechar siempre estas drogas que el esfuerzo investi-
gador de la farmacologia moderna pone en nuestras manos y que vienen dando
buenos resultados.”

El presidente de la ponencia, doctor Blanco Rodriguez, en el resumen, expuso
como el ensayo de tratamiento ambulatorio llevado a cabo en diversas zonas del
mundo (y gue no coge por sorpresa en Espafia, dada la actitud de la Seguridad
Social ante los enfermos tuberculosos) estd dando unos resultados que permiten
pensar en él como vélido. No se considera ya actualmente necesario el reposo,
sino Unicamente el tratamiento quimioterapico.

El profesor Alarcén, cuya breve aportacion fue acogida con gran interés, pro-
nuncién después su conferencia sobre la historia natural y artificial de la tuber-
culosis. En ella recorrié con ironia los métodos equivocos empleados en el trata-
miento de este mal y los resultados favorables obtenidos a pesar de ello. Hoy, la
tuberculosis es perfectamente curable, pero sigue siendo valido el dicho de que
el analfabeto que enferma de tuberculosis muere de ella. La tuberculosis se le-
vanta invencible en los pueblos que padecen hambre.

La segunda ponencia, “Corazén en el posinfarto”, contaba como presidente y
moderador al profesor Pescador del Hoyo, a quien acompanaba el otro gran invi-
tado del Congreso, el profesor Pretolani, de la Universidad de Bolonia. El tema
habia despertado gran interés, y el salén de Eminencias del Hostal de San Mar-
cos presentaba un aspecto de préacticamente lleno. A estos profesores acompa-
fiaba en la mesa presidencial el doctor Duque, que actuaba de secretario.

La ponencia tenia planteado el estudio de la valoracién de los métodos diag-
nosticos actuales para sentar un diagnéstico en cuanto a la recuperacién hemo-
dindmica del enfermo infartado y de sus complicaciones.

El profesor Vifas, primero de los ponentes, estudié los trastornos bioquimicos
y su repercusién anatémica en el infarto. A su exposicién sigui6é la del doctor
Delcan, quien, bajo el titulo de “Coronariografia en el corazén del posinfarto”,




analizé este sistema con vistas a evaluar la capacidad coronaria y el posible tra-
tamiento quirtrgico mediante revasculacién. Por su parte, el doctor Garcia Moll
hablé de la evolucién del electro y del vectocardiograma como prueba de la evo-
lucién favorable o desfavorable del infarto. A su exposicién siguié la del doctor
Benot, quien expuso la presencia de los trastornos del ritmo y principalmente de
la conduccién del estimulo con vistas a sentar prondsticos y conductas terapéu-
ticas a seguir en el futuro.

Con el fin de dar a conocer mas ampliamente una técnica poco frecuente, el
doctor Gémez Terreros presenté detenidos estudios del funcionalismo del ventri-
culo izquierdo mediante la radiocardiografia. Insistié principalmente en la riqueza
de pardmetros que ésta proporciona y que dan al médico una amplia base de
juicio en su diagnodstico. Esta aportacién venia a completar la del doctor Calde-
rén, que habia valorado la capacidad del ventriculo izquierdo mediante pruebas y
sondeaje cardiaco o, con mayor sencillez, mediante el estudio fonomecanocar-
diogréfico.

Por dltimo, intervinieron los doctores Alvarez Alvarez y P. Rédbago; se ocupa-
ron de las complicaciones del infarto. El primero traté de la incompetencia mi-
tral, estudiando igualmente el pronéstico de esta complicacién y su posible co-
rrecciéon, que es la quirdrgica, si se puede. El doctor Rabago, por su parte, hizo
una amplia exposicion sobre el aneurisma de la pared ventricular en el posinfar-
to, su diagndstico y tratamiento, asi como su valor en calidad de fuente impor-
tante de otras complicaciones.

REHABILITACION

La ponencia vino a concluir, exponiendo su moderador que se puede aquilatar
el momento en que termina el infarto agudo y comienza el estado de posinfarto.
El infarto deja huella electro y vectocardiografica en un porcentaje suficiente-
mente grande que puede alcanzar hasta el 95 por 100 de los casos. Se indicé
que una de las huellas del infarto es la disminucién de la capacidad funcional del
ventriculo izquierdo y que ésta se puede poner de manifiesto mediante técnicas
exploratorias cruentas e incruentas, pero de indudable valor diagnéstico, siendo
la radiocardiografia uno de los procederes més importantes en este sentido.

Igualmente se llegd a la conclusién de que en la causa intima del destrozo
cardiaco deben intervenir proteinas degradadas que, cuando menos experimen-
talmente, pueden conducir a la muerte. rapida del animal. Que entre las altera-
ciones anatémicas importantes del corazén se han considerado la disfuncién o

anulacion funcional de los misculos papilares, con la consiguiente aparicion de

la insuficiencia de la mitral o la aparicion de destrucciones profundas de las pa-

redes del corazoén, llegando a la formacién del aneurisma. Que la rehabilitacion,

por ultimo, del enfermo infartado, llevada de manera temprana, racional y pro-
gresiva, puede disminuir en porcentajes notables la invalidez residual.

Sobre este (ltimo punto precisamente el profesor Pescador habia anotado al
final de las exposiciones que una serie de hechos desgraciados hacian que en
tan valiosa ponencia faltara un punto por tocar: la rehabilitacidn, ignorada por el
estudiante y descuidada por los profesores. El infarto causa dolor y se incrusta
en la persona, que se convierte en mal companero, mal vecino y llega a llevar su
dolor hasta los propios amigos y familiares, quienes, por su parte, convierten
muchas veces al infartado a la situacidén del invélido permanente.

La jornada dedicada a la cardiologia quedé completada con la conferencia del
profesor Petrolani, quien ya antes habia hecho unas anotaciones a las aportacio-
nes presentadas por los ponentes. La charla versé sobre la actividad eléctrica del
haz de His y la microelectrocardiografia, exponiendo las nuevas posibilidades de
estudio que ofrece. Su disertacién fue acompafada de documentacién.electro-
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cardiogréfica y por esquemas del comportamiento de los impulsos, y con ella
aporté interesantes datos que avalan su larga experiencia en un tema que, segln
creemos, era completa primicia para este Congreso celebrado en Leon.

La hidatidosis se presenta actualmente como un problema de caracter médi-
co y sanitario que es preciso eliminar del cuadro nacional de las zoonosis. Asi se
ha planteado el Congreso del American College of Chest Physicians el tema de
la tercera ponencia, con la cual se ha pretendido actualizarlo y crear una con-
ciencia nacional sobre un problema de palpitante e intensa vigencia en nuestro
pais.

Las aportaciones, moderadas por el profesor Alvarez-Sala, no han tenido des-
perdicio. Fueron iniciadas por el doctor Calvo Melendro, quien analizé la implan-
tacién de la hidatidosis pulmonar, generalmente por via aérea; la evoluciéon y el
tiempo que tarda en aparecer, junto con los primeros sintomas, a través de los
cuales se puede llegar a un diagnéstico. Estudié después las formas de trata-
miento, abriendo un amplio camino a las que no son de carécter quirdrgico. Asi,
indicé las vias farmacolégicas y quimicas, las de orden bioquimico y la terapéuti-
ca fisica.

De gran interés resulté ser la breve aportacién del doctor Urgoiti, quien ha
puesto de relieve las posibilidades de la radiofotografia de masas en el diagnés-
tico del quiste hidatidico de pulmén. Para ello exhibié los datos entresacados de
los seis millones y medio de radiofotografias correspondientes a personas mayo-
res de quince afios. Asi se han hallado 769 casos de hidatidosis pulmonar, de
los que 60 eran multiples, y se ha podido trazar una auténtica carta geogréfica
de este mal. Dado que por esta via el diagnéstico es sencillo, el doctor Urgoiti
pidié a los médicos su contribucion para el buen desarrollo de los trabajos de los
equipos de radiofotografia.

PROFILAXIS HIDATIDICA

Fue seguida con mucho interés la exposiciéon del profesor Cordero de Campi-
llo, decano de la Facultad de Veterinaria de Ledn, sobre la profilaxis animal.
Describié las cuatro especies de “Equinococus granulosus” y los ciclos en que se
desarrollan: selvético, rural y urbano. Analizé los diversos factores que se han de
tener en cuenta a la hora de llevar a cabo una labor profilactica y la efectividad
de los diversos medios en uso. Insisti6 en cuanto se debe hacer para que esta
labor sea provechosa, recalcando la necesidad de informacién y de educacién en
los medios rurales y. en la perentoria necesidad de destruir los despojos de ani-
males sacrificados, pormenorizando en casos como los cazadores o en la efecti-
vidad del sacrificio de ganado ovino menor de cinco afios antes de que los gér-
menes se activen.

Aludié también a la quimioproteccion, indicando que en la Facultad leonesa
ya habian cultivado -in vitro” el “Equinococus granulosus”.

Con el titulo de “Profilaxis humana', el profesor Cardd Aparisi presentd su
aportacion, paralela a la anterior. Tras hacer una distribucién de la hidatidosis,
aludié a las campanas llevadas a cabo en Espafia y a los programas de la Direc-
cién General de Sanidad, retrasados por la falta de medios arbitrados. Al hablar
de las medidas que han de tomarse, sefialé el perfecto control de mataderos y la
incorporacién del tema de la hidatidosis, a distintos niveles, en |la ensefanza
general béasica. La erradicacion de los quistes hidatidicos es cuestion de varias
generaciones, dijo, tal como ha ocurrido en Islandia, donde las campafas fueron
iniciadas en el siglo pasado. Junto a esta educacién y control sugirié que debe-
rian adoptarse leyes que contribuyeran a una mejor observancia de principios
profil4cticos ya conocidos.




Por dltimo, en esta parte de la ponencia intervino el doctor Saiz Moreno,
quien manifesté que los estudios inmunolégicos y bioguimicos ocupan un pri-
mordial capitulo dentro de la problematica hidatoldgica, referida principalmente
al diagndstico y a la profilaxis. Es de toda evidencia, expresé después, la compli-
cacién antigénica de los helmintos, asi como sus marcadas diferencias con los
correspondientes a bacterias y virus. ,

A cualquier intento de utilizar los antigenos hidatidicos, concluia, debe prece-
der necesariamente su identificacién, estandarizacion y valoracién, para lo cual
se cuenta con técnicas muy aprovechables. Aludié después a la técnica de la
microprecipitacién, que estd estudiando, y, finalmente, sefialé el camino de la
inmunoprofilaxis como para poder conseguir en el futuro el control eficaz de la
equinococosis hid4tica, por lo que es una exigencia inexcusable de todos los
hidatélogos poner todo el empefio para hacer realidad esta aspiracién en un pla-
zo lo méas breve posible.

CIRUGIA DE LA HIDATIDOSIS PULMONAR

Este tema de la hidatidosis tuvo una segunda parte, dedicada al aspecto qui-
rurgico, que fue moderada por el profesor Benzo, quien presentd un trabajo so-
bre la evolucién y criterio quirdrgico actual de la cirugia del quiste hidatidico
simple y entero del pulmdn. Intervinieron también los profesores Garcia Diaz, De
la Cruz Caro, Lozano Blesa y el doctor Nistal. Todos ellos, con una abundante
presentaciéon de diapositivas, dieron a conocer los trabajos y las técnicas em-
pleadas, asi como las secuelas posoperatorias.

Los trabajos sobre la hidatidosis posiblemente tengan en el futuro un buen
desarrollo. Al menos con este fin ha creado la Caja de Ahorros de Leén un pre-
mio par las mejores investigaciones que se lleven a cabo sobre este tema.

Con la sencilla jornada de clausura se puso fin a este congreso, en que, a lo
largo de tres dias de intenso trabajo, se ha repasado a fondo la més palpitante
problematica de tres temas fuertes de la patologia toricica. Es aqui donde cree-
mos que se debe resaltar la labor no sélo de los ponentes, sino también de
quienes presentaron en sus comunicaciones sus esfuerzos, sus hallazgos, sus
dudas. Todo ello ha dado el Congreso un caracter sincero y trabajador, despejan-

do asi mucho la senda que la Medicina espafola camina hacia el logro de la
perfeccion.

SOCIEDAD EUROPEA DE FISIOPATOLOGIA RESPIRATORIA

Dirigido a los delegados nacionales.

RESUMEN DE LAS DECISIONES DEL COMITE. Varna, 18 de septiembré de
1971

1. Se aprueba el reglamento de Orden interior del grupo de trabajo (que se
adjunta).
2. Grupos de trabajo.

a)- Intercambios gaseosos. Reunién de Nijmegen, los dias 13-14 de noviem-
bre de 1971, organizado por el doctor Kreuzer.

Responsable del grupo: doctor Cl. Hazfeld (Hospital de San Antonio, 184, rue
du Faubourg Saint-Antoine, Paris-XIl; Francia).
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b) Mecénica. Reunién en Londres los dias 14-15 de abril de 1972, organi-
zada por el doctor Pride. _
Respensable del grupo: doctor Van de Woestijne (Academishc Ziekenhuis, St.

" Rafaél, Kapucijnenvoer, Lovaina).

¢) Epidemiologia funcional: reunién en Paris o en Moers. Fecha no fijada
todavia.

Responsable del grupo: doctor D. Brille (Hospital de Saint-Antoine, 184, rue
du Faubourg Saint-Antoine, Paris-XIl, Francia).
3. Reuniones.

a) Dublin. Broncodilatadores, los dias 11 a 13 de mayo de 1972.

Organizador: doctor Chapman, Pulmonary Unit, Baggot Street Hospital, Du-
blin, Irlanda.

Representante de la Sociedad: doctor Tammeling, Oostersingel 59, Cronin-
gen, Holanda.

b) Madrid. Asistencia respiratoria prolongada, los dias 4 y 5 de mayo de
1972, !

Organizador: doctor Estada, Clinica “Puerta de Hierro”, San Martin de Porres,
numero 4, Madrid-20, Espana. -

Presidentes: doctor Sadoul y doctor Galetti.

Se aceptan comunicaciones libres sobre el tema.

¢) Estambul. Regulacion de la ventilacién. Los dias 4 al 7 de septiembre de
1972.

Organizador: doctor terzioglu, Departamento de Fisiologia, Cerrahapasa Fa-
culty of Medicine, Cerrahapasa, Estambul.

Representante de la Sociedad: doctor H. Denolin, 178, avenida ‘W. Churchill,
1180, Bruselas, Bélgica.

Se aceptan comunicaciones libres.

e/ Reunién conjunta con la Sociedad Europea de Investigaciones Clinicas.
Funcién respiratoria de la sangre; en 1973, en fecha que se fijara.

f/ Lovaina. Neumopatias de origen profesional.

En 1973, fecha sin determinar todavia.

Organizador: profesor Lavenne, Servicio de Medicina Interna, Cliniques Saint
Pierre, Lovaina.

g/ Praga. Circulacién pulmonar Il. En 1974, fecha por fijar.

Organizador: doctor Widimsky. Instituto de Investigaciones Cardiovasculares,
Budenjovicka 809, Praga-4. Checoslovagquia. Doctor Qurednik, Segunda Clinica
Médica, U. Nemocnice 2, Praga-2, Checolosvaguia.

3. Préxima publicacién de:

— Lista de los miembros (en prensa).

— Un nuevo anuario (en estudio).

— Un manual “de exploracién funcional para el personal auxiliar” (en estu-
dio).

— Hoja informativa para los asociados (en prensa).

4. Préxima reunién del Comité, en Dublin, el dia 10 de mayo de 1972.

5. Préxima reunion del Consejo, también en Dublin u Oxford.
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