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Las epidemias de poliomielitis que se han presentado regularmente en
Meéxico desde el afio de 1946, indican que se trata de un problema digno de la
mayor atencién y que, sin duda, no desaparecera de manera espontinea en los.
aflos venideros, En efecto, la poliomielitis se ha extendido con firmeza en
nuestro pais, lo que plantea la necesidad de combatirla, no sélo con los recur-
sos que hasta ahora se han puesto en priclica, sino también, por medio de la
bitsqueda de nuevos caminos que puedan a la postre conducir a mejores
resultados. )

Como es bien sabido, a la fecha no se dispone de ningfin medio realmente.
eficaz para prevenir o curar la enfermedad. Sin embargo, la accién profilac-
tica de las globulinas homélogas constituye una posibilidad que merece en-
sayarse.

Son varias las razones que apoyan este punto de vista:

En primer lugar, por analogia con lo que se ha observado en otros pade-
cimientos causados por virus, como el sarampién y la hepatitis, en los cuales
los sueros inmunes especificos y mejor aiin, sus fracciones globulinicas, han
demostrado una accién profilictica indiscutible.

* Trabajo presentado 2 la Academia Nacional de Medicina y leido en Ia sesidn
efectuada el 1% de octubre de 1952
t Este trabajo fué patrecinade por el “Centro de Estudios Sobre la Poliomielitis”.
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Asimismo, por el hallazgo confirmado por numerosos autores 12843 de
la existenciz de anticuerpos neutralizantes especificos contra los tres tipos
de virus de poliomielitis, en la sangre de un porcentaje elevado de individuos
adultos sanos, sin antecedentes clinicos de la enfermedad; heche que ha sido
generalmente interpretado como el resultado de infecciones inaparentes, muy
difundidas y capaces por si mismas de conferir inmunidad.

Ademés, con las técnicas de fraccionamiento de plasma, entre otras las
propuestas por Cohn,l7 se encuentra que las globulinas contienen la mayor
cantidad de anticuerpos proteciores, y que, la subfraccién gamma es la
mas activa.

En el campo experimental, el papel protector contra la poliomielitis del
plasma sanguineo y de las fracciones globulinicas, ha sido estudiado por
diversos autores,d 789101112 ganto en ratones como €n MoONos.

De estos estudios se desprenden algunas conclusiones:

1) Las globulinas gamma y los sueros inmunes, a dosis adecuadas, tienen
poder protector contra la enfermedad experimental en los animales, y
la actividad del producto depende de su contenido en globulinas es-
pecificas. '

2) Las globulinas procedentes de mezclas de sueros humanos, tienen ac-
cién polivalente contra los tres tipos de virus,

'3} Los sueros homélogos exhiben mayor actividad protectora que dos
heterdlogos,

4} La inmunidad pasiva provocada no interfiere con los mecanismos ha-
bituales de inmunizacién activa, que se desencadenan a consecuencia
de la infeccidn.

5) Con dosis adecuadas, la inmunidad pasiva se establece en los monos
desde €] momento de la aplicacién de las globulinas y dura tres sema-
nas, lapso durante el cual impiden el desarrollo de la infeccién expe-
.rimental, Si el virus es inoculado anies de inyectar la globulina, ésta
impide el desarrollo de la infeccién hasta tres dias después de prin- -
cipiar la incubacién.

6) Existe un estado de resistencia a la infeccién por via oral, cuando en
la sangre existen concentraciones de anticuerpos pasivamente intro-
ducidos, apenas demostrables por las técnicas adecuadas de laborato-
rio. En otras palabras, la presencia de anticuerpos circulantes puede
tomarse como un indice de resistencia al virus por esa via.

7) En condiciones comparables a las de la infeccion humana, bastan en
Macacus cynomolgus, inoculades por via oral, pequefias dosis de
globulina gamma por via parenteral, para prevenir la infeccién.

8) La globulina gamma no tiene efecto curativo.
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Todos estos resultades autorizarcn a aplicar el método a la especie humana
en ung serie de experiencias que en Estados Unidos se realizan en Missouri,
Texas v Utah y cuyos resultados no han sido publicados hasta el momento.
En México las hemos emprendido con el patrocinio del “Centro de Estudios
Sobre Poliomielitis”, en esta Ciudad y en la de Colima. En la presente comu-
nicacién se relatan los trabajos efectuados.

Los elementos que hay que tener en cuenta en un ensayo de inmunizacidn
pasiva en México son los siguientes:

Segiin las encuestas realizadas por Hammon ® los anticuerpos apa-
recen de manera inuy temprana en los habitantes y su difusién aumenta pro-
gresivamente con la edad, de modo que a partir de los 10 afios cerca del
100 por ciento de los nifios de la Ciudad de México los presentan en su
sangre. Esta situacién se establece mis tempranamente en algunos sectores
de la poblacién de la Cindad de México, asi como en otras partes del pais,
por gjemplo, Metepec, Puebla, donde se ha enconirado la presencia de anti-
cuerpos en casi el 100 por ciento de los nifios a partir del primer afio
de edad.

Es de esperarse, por lo tanto, un elevado contenido de anticuerpos en la
sangre de los sujetos adultos de nuestro pais, circunstancia que desde el
punto de vista practico; debe considerarse en extremo favorable.

Los anticuerpos arriba mencionados no sélo serian para la cepa Lansing,
—iinica utilizada en estos estudios—, sino para los tres tipos de virus. Es
probable que si un tipo determinado de virus de la poliomielitis se encuentra
ampliamente diseminado en el seno de una poblacién, otro tanto ocurra
con los tipos restantes, pues en las ciudades donde ha sido posible hacer
aislamiento y clasificacion de este virus, se ha encontrado la presencia de las
tres cepas.id

Aunque no haya razones para suponer la existencia de cepas autéctonas
de virus de poliomielitis en México, es indiscutible que las preparaciones de
globulinas obtenidas de sangres locales, son estnctamente especificas para las
cepas prevalentes.

Como la epidemiologia de la enfermedad en Méxice adopta una distribu-
cién bien circunscrita en las diferentes edades, ya que comprende en su
gran mayoria al grupoe de nifios de 6 meses a 5 afios, se facilita la aplicacién
del método en gran escala.

El objeto de la presente comunicacidn es el de informar sobre los traba-
jos que ha venido realizando a este respecto el “Centro de Estudios Sobre la
Poliomielitis”, asi como los resultados obtenidos hasta la fecha.

En términos generales, ¢l conjunto de trabajos realizados comprende:
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lo. Recoleccion de sangres para determinar su contenido en anticuer-
pos contra la poliomielitis.

20. Fraccionamiento del plasma obtenide de ellas.

Jo. Purificacién de la fraccidon globulinica.

4o. Titulacién de anticuerpos en las fracciones globulinicas.

So. Muestreo de la presencia de anticuerpos en la sangre de nifios en la
Ciudad de México. .

6o. Aplicacion de las globulinas en dos experiencias de campo, una veri-
ficada en Colima, Col., y otra en la propia Cindad de México.

REcoLECCION DE LOS SUEROS

Aunque las experiencias ya referidas de Hammon, sefialaban que en los
adullos sanos de México, D. F., existian anticuerpos neutralizantes, dichos
estudios sblo confirmaron ese hallazgo en niimero reducido de individuos y
no proporcionaron datos cuantitativos al respecto. Por tanto, fué necesario
ampliar esta informacién y se practico la determinacion cusniitative del
contenido de anticuerpes. En un grupo de prueba formade por seiz hombres
y seis mujeres, de edades entre 15 y 25 afios y pertenecientes a las clases
pobres, se confirmé la presencia de un poder neutralizante, igual a 43 dosis
protectoras 50, titule que se consideré satisfactorio para los fines del pre-
sente trabajo.

En vista de lo anterior, se procedio a la ohtencion de sangre en cantidades
mayores, para lo cual se eligieron 400 donadores, originarios y residentes
en México, entre los 15 y 25 afnos de edad, sanos v sin antecedentes de haber
padecide poliomielitis en su forma paralitica, y todos ellos provenientes de
clases sociales pobres. La tltima caracteristica se hizo obligatoria para los
componentes del grupo, puesto que se admite que el nimero de portadores
de anticuerpos aumenta a medida que empeoran }as condiciones higiénico-
sanitarias de un grupo comsiderado de poblacion,td 1518

De los 400 donadores se obtuvieron 200 litros de sangre y cerca de 100
litros de plasma que fueron divididos para su preparacién, titulacién y ma-
nejo en tres lotes, dos lotes de 20 litros y uno de 60 litros.

FRACCIONAMIENTO DEL PLASMA
En el fraccionamiente vy purificacion de las fracciones globulinicas ac-
tivas, se siguié el método de Cohnt7 Se llegd asi hasta la separacion de las

-
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fracciones denominadas por Cohn II--1II, en las que existen pran parte
de las globulinas gamma y cierta proporcién variable de las globulinas beta
y otras. El producto obtenido se suspendié en un solvente adecuado (amorti-
guador de fosfatos), se agregd un preservativo, se filird por bujia y una
vez hechas las pruebas de esterilidad y tolerancia, se procedié a envasarlo.
Uno de los lotes fué liofilizado. Del producto final de cada uno de los lotes
se tomé una muestra representativa para praclicar las titulaciones de anti-
CUETPOS.

TrriiLACIGON DE ANTICUERPOS EN LOS PLASMAS Y FRACCIONES

Con este objeto se practicaron las pruebas de neutralizacion, que consis-
ten en mezclar, in vitro, un virus de potencia conocida y el material en
estudio e inyectar la mezcla en el neuroeje a animales susceptibles, los que
se observan un lapso conveniente, y al final se anotan las muertes especificas.
Al mismo tiempo se emplea un grupo testigo del virus que permita comparar
los resultados obtenidos, los cuales se valorizan de acuerdo con el método
de Reed y Muench,1® para calcular la dosis protectora 50, o sea la que
indica la dilucién que impide la muerte del 50 por ciento de los animales.

Seguimos, en general, la técnica propuesta por Morgan y otros.'® El virus
utilizado fué del tipo Lansing, que se obtuvo de la National Type Cullure
Collection.

Para reactivarlo, se efectuaron tres pases sucesivos de ratén a ratén por
via intracerebral, titulindolo después en ellos por esa misma via. El titulo
fué de 1/1300 DL

En nuestras pruebas de neutralizacién se utilizaron 32 DL, contenidas
en la dilucién final, que se obtuvo mezclando el virus suspendidoe en selu-
cibn salina, con plasma sin diluir y diluido progresivamente al tercio hasta.
alcanzar la dilucién maxima de 1/729. Las mezclas se incubaron una hora
a temperatura ambiente y 0.03 cc. de cada una de ellas se inyectaron por
via intracerebral a grupos de & ratones blancos,

Los resultados obtenidos en las pruebas de neutralizacién hechas con
los plasmas crudos y los productos purificados se consignan en el cuadro 1.
Como puede observarse, los titulos de los distintos lotes de plasmas crudos
fueron respectivamente, 43, 43.9, 77 y 46, con un promedio de 52.48; lo que
quiere decir gue este material diluido respectivamente 43, 43.9, 77 y 46
veces es capaz de proteger en la prueba de neutralizaciéon al 50 pox ciento
de los ratones. Asimismo, puede apreciarse que los titulos del plasma recons-
tituido a partir de la fraccién globulinica aislada IT + III L, fueron sensi-
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blemente iguales a los anteriores, o sea 43 para el Lote 2, 74 para el Lote 3
y 30 para el Lote 4. Un hallazgo de interés lo constituye el titulo encontrado
en la fraccién 11 pura, que corresponde en gran proporcién a las globulinas
beta, y que fué de 8.5 por ciento cuando se reconstituyd, a partir de ella, €l
volumen del producto original.

CUADRO .-

NUm., |Titulo | _, Tit.de la Frac| Fraccion
NOm.[Cantidad | de Titulo | II-11-L I

de | de |dona-|Plosmalprome- [Reintegrade |Reintegrada
Lote | Sanqre !dores |crude | dio |al vol.origingl. |al vol.original

I00cc| 12]43. ) — —
401t 80(43.9 43 8.5 %
A0t 8O|TT. (5248, 74 —
120 115/240/46 30 —
1100cc| 56|69 — —

N

DN -

. 50nqr'es procederttes de Colima. -

Llama la atencién la uniformidad de los titulos obtenidos en los diferen-
tes lotes, a pesar de que estos estuvieron constituidos por un niimero muy
variable de donadores, 12 en el lote 1, y 240 en el lote 4. Este hecho autoriza
a inferir que los titulos individuales en la poblacién adulta de México, D. F.,
son bastante constantes y que, en el momento en que se realizé el estudio,
‘estaban alrededor de la cifra promedio encontrada.

De los resultados cbtenidos, se derivan algunas consideraciones de im-
portancia: se obtiene por primera vez el dato cuantitative sobre el contenido
de anticuerpos para la poliomielitis en la sangre de los habitantes adultos de
México, D. F. Ademas, se confirman las observaciones de Hammon en el
sentido de que practicamente el 100 por ciento de estos individuos los pre-
sentan,

Por otra parte, el titulo promedio encontrado autoriza, por si mismo, a
emplear sangres locales para la obtencién de las globulinas. Por iiltimo, el
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método de separacién asegura un rendimiento elevado del producto active
¥ juzgamos igualmente que el proceso de purificacién no debe llevarse hasta
la obtencién de las fracciones de globulina gamma en estado de pureza,
puesto que en la fraccién III reside un grade de actividad no despreciable,

Aparte del estudio de los plasmas que se utilizaron para la obtencién de
las globulinas, se hizo una investigacién en la Cindad de México, estudiando
los anticuerpos neutralizantes en la sangre de cada uno de 213 nifios, de las
clases pobres, de una edad comprendida entre 8 a 24 meses; grupo seleccio-
nado por la circunstancia de que en él se encuentra la maxima frecuencia
de formas paraliticas de poliomielitis (poco mas de la tercera parte de los
€as0s} .

Las pruebas de neutralizacién se Hevaron a cabo siguiendo la misma
técnica descrita, nada mas que simplificada al empleo de un solo grupo de 8
ratones que recibieron la inyeccién del virus mezclado con el plasma sin
diluir por via intracerebral. El criterio seguido para interpretar los resulta-
dos fué el siguiente: prueba pPosSITIVA = presencia de anticuerpos, cuando
sobrevivieron 5 6 mds ratones; prueba NEGATIVA = ausencia de anticuerpos,
cuando murieron mis de 5 ratones; puposa = cuando sobrevivié la mitad
de los animales,

En vista de lo reducido del grupo, no es posible aplicar a los resultados
un tratamiento estadistico, por lo que se considerard al grupo en conjunto,
como un todo homogéneo, haciendo caso omiso de la edad y sexo de los
individuos que lo componen.

De las 213 pruebas practicadas, 22 se descartaron del analisis general
por diversas razones. De las 191 restantes 86, o sea el 45 por ciento, fueron
consideradas positivas; 94, o sea el 50 por ciento, se calificaron de negativas
y 11 o sea el 5 por ciente, resultaron dudosas, como se muestra en el cua-
dro 2. .

Una vez més se comprueban, en mayor escala, los hallazgos de la en-
cuesta emprendida por Hammon, quien encuentra en nifios de las clases po-
bres de 1 a 3 afios de edad el 69 por ciento con anticuerpos. Por lo que se-
refiere a la técnica empleada es de recomendarse tanto por su sencillez
como por que da una informacién muy itil en este tipo de encuestas.

EXPERIENCIAS DE CAMPO

I. Corima. El brote de poliomielitis que ocurrié en Colima, Col., durante
¢l presente afio, permitié ensayar por primera vez en nuestro pais, el método
de proteccion con las globulinas homélogas, preparadas por el “Centro de

~
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Estudios Sobre lg Poliomielitis”, con sangre de adulios jovenes de Mé-
xico, D. F.

La poliomielitis paralitica en Colima nunca habia alcanzado una frecuen-
cia elevada, pues en un analisis de los 10 fltimos afios, solo se habian regis-
trado en todo el Estado cuatro casos en el afio de 1947 y un caso en 1951,

En los iiltimos dias del mes de junio del presente afio, se inicid un brote
de la enfermedad en Colima, Col.; el trazo de la curva de morbilidad as-
cendid con lentitud en los primeros dias del mes de julio y luego con rapi-
dez a partir del dia 13. Con fecha 5 de agosto se empezaron a inyectar las
globulinas, y la vispera se presentd el altimo caso de los que se incluyen en
este estudio. En total, se registraron diez casos en Colima, Col., y dos en las
poblaciones vecinas. Su distribacién por sexos y edades, asi como otros dates
pertinentes aparecen en el cuadro 3. Como puede observarse, ocho casos
fueron del sexo masculino y dos del femenino. Todos ellos quedaron com-
prendidos dentro de las edades de 8 a 18 meses; predominaron las paralisis
de los miembros inferiores y no hubo defunciones.

Séle se consideran aqui los casos en que se desarrollé parilisis clinica-
mente confirmada.

El coeficiente de morbilidad general por 100,000 habitantes, esti-
mando la poblacién de la ciudad en 24,538 habitantes, fué de 40, cifra
cuya magnitud puede apreciarse, si se compara con la correspondiente del
_Distrito Federal en el afio de 1951, que fué de 33, con un total de mas de
1,000 casos paraliticos y que representa, hasta ahora, el coeficiente mis alto
para esta entidad.

Después de haber realizado una intensa labor publicitaria y de conven-
cimiento, se logrd la aplicacién del producto a 1,600 nifios en el lapso de
4 dias, del 5 al 8 de agosto, inclusive. La edad de los nifios inyectados varid
entre 6 meses y 5 afios. El nimero de nifios inyectados representa el 43 por
ciento de la poblacion infantil de esas edades, y el resto, o sea el 57 por mento,
quedd como testigo.

La aplicacién del producto se hizo por via intramuscular profunda, a la
dosis de 2.6 c.c. de la solucion preparada por eada 10 kilos de peso. La con-
centracion de la proteina en el producto inyectable es de 8 g. por 100 c.c.
por lo que una inyeccién de 2.6 c.c. para un nifio que pesara 10 kilos repres
sentaba 208 mg. de globulina,

Aunque el empleo de esta dosis es un poco arbitrario, se fundamenté en
la actividad calculada segn las pruebas de neutralizacién realizadas en
ratones, y tomando como punto de comparacion ideal la que en los experi-
mentos de Bodian ya citados, hechos con monos, producia una proteccién
completa ante la entrada del virus por vias oral o parenteral. En un escaso

-
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CUADRQ 11.

Determinacion de Anticuerpos neutralizan
tes en o Sangre de 213 nifioy de las clases pobres de
ia Ciudad de Meéxico, de edad comprendida en -

tre 8 y 24 meses.

Positivas 86 45 %
Negativas 94 50 %
Dudosas |1 5 %

Total: | 191 |00 %

(Se descartaron 22 pruebcs

-CUADRO 111,

Caracteristicas del grupo atacado en e! brofe
de Colima, Col.

Num.del Ffechade Modalidad

coso | Edad | Sexo | principio clinica
1 IBmeses| Fem.| 29 dunio [Paralisis. 2 miembros inf.
2 (12 v Masc] | dulio v 2miembrosinf.
3 12 w [Fem| 2 @ v 2miembros inf

4 12 v |Mascy) 14 - v | miembro inf.
5 |8 « w |15 » v Imiembrosup
6 {8 o wo | 15w «  2miembros inf
7 (9 » w 118w «  2miembroyint.
& |9 » | » 122 « A miembros
9 |9 - HEE « Facial,miemb.Yder

10 (18« L 4 oqosto w2 miembrofinf

Mortalidad Nula.
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niimero de nifios se presentaron reacciones alérgicas, facilmente dominables

con pequefias dosis de algitn antihistaminico, o reaccién local discreta ¥

transitoria.

Se consideré de gran interés hacer un estudio de los titulos de anticuer-
pos de los habitantes adultos jGvenes de la ciudad de Colima, Col. Con este
fin se obtuvieron 56 muestras de sangre, los sueros separados se mezclaron
y se realizd una prueba de meutralizacién. El titulo encontrado que fué 69,
es comparable a los obtenidos en la Ciudad de México.

Resultados. A partir del momento en que se terminé la inmunizacién no
se volvid a presentar ningin caso de poliomielitis paralitica; sin embargo se
tiene noticia de la aparicién de un caso bulbar que se registro el dia 4 de
septiembre, perteneciente al grupoe testigo.

Al tratar de interpretar estos datos, y dade que coincidiendo con Ia
aplicacién de globulinas, no se registraron nuevos casos, en el grupo inyec-
tado ni tampoco en el grupo testigo, se tropieza con una dificuliad insupe-
rable, como es la falta de informacién sobre brotes previos de la enfermedad
en Colima, lo que proporcionaria el tnico medio de trazar la curva de
expectacion del brote en estudio. En otras palabras, la influencia de las
globulinas sobre el brote no puede apreciarse con todo rigor cientifico,
puesto que se desconocen las caracterfsticas que hubiera adoptado el mismo,
en el caso de no haberse inyectado aquéllas. Sin embargo, en un terreno
especulativo, los hechos pueden discutirse de acuerdo con cualquiera dé estas
dos posibilidades:

1. Kl brote no fué influenciado por las globulinas. Segan esta suposicién:
) el brote siguié su curso natural ya descrito y después de poco mas
de treinta dias de haberse iniciedo, tuvo lugar su declinacién de una
manera espontanea que por casualidad coincidié con la practica de la
supuesta inmunizacién pasiva; b) en el supuesto de haber seguido el
brote, se habrian presentado mis casos, inclusive en el grupoe inyectado,
‘puesto que las globulinas no habrian impedido la aparicion de aquellos
que se encontraban en pleno periodo de incubacién en el momento de
aplicar el método y tampoco hubiera impedido el desarrollo de los
nuevos contagios; ¢) el Gltimo nifio enfermo con un cuadro bulbar
registrado 30 digs més tarde, tiene el significado de esos casos aislados
que se presentan al final de cualquier brote epidémico.

2. El brote sf fué influido por las globulinas. En este caso los hechos po-
drian explicarse en la forma siguiente: ¢} la ripida declinacién del brote,
no seria un fendmeno casual, sino la consecuencia directa de la inmu-
nizacion pasiva; b) que como se practics en un lapso muy breve y abarcéd
un porcentaje considerable de la poblacién total de susceptibles, tuvo
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el efecto de perturbar la difusién natural del virus; el que por otra

parte no desapareci6 en absoluto, como lo prueba el hecho de que todavia

un mes después se presenté un caso de poliomielitis bulbar en un nifio
no inmunizado, '

En resumen, aunque por €l momento no vamos a derivar conclusiones
definitivas de esta experiencia, creemos, que con las reservas necesarias,
debe aceptarse la utilidad de las globulinas en la profilaxis de la poliomielitis
paralitica, Ademas por las razones de orden tedrico y experimental en las
que se basaron estas experiencias, y por los resultados de las mismas, pen-
samos que se justifica plenamente €] empleo de las globulinas homélogas y
nuestra actitud de intentar y apoyar la ejecucién de nuevas experiencias
en una escala lo suficientemente amplia como para obtener conclugiones
categdricas. '

~ Otra experiencia de campo, semejanie a la anterior, se ha venido reali-
zando entre algunos nifios de clases pobres del Distrito Federal. Las globu-
linas se han inyectado a partir de julio hasta la fecha, con intervalos de
tres semanas, a un grupo de nifios en los que se demostré previamente la
ausencia de anticuerpos en su sangre. Como la experiencia todavia estd en
marcha, los resultados que se obtengan serdn dados a conocer oportunamente.

Sélo informamos que, de julio hasta esta fecha, todavia no ha ocurrido

ningiin caso de poliomielitis entre los nifios inyectados, y si entre los testigos.

CONCLUSIONES

1. Por el momento, el Gnico recurso con base cientifica en la profilaxis de
la poliomielitis, es la aplicacion parenteral de dosis adecuadas de sueros
homélogos o sus fracciones globulinicas, que contengan una concentracidn
apreciable de anticuerpos neutralizantes para esa enfermedad.

2. Se estudié por primera vez en México la conceniracion de anticuerpos
en sangres procedentes de adultos jévenes y se encontrd un titulo promedio
de 52.8 DP,, el que, se considera como satisfactorio.

3. Se procedid a fraccionar 400 litros de sangre para la obtencién de las
distintas fracciones globulinicas, y se obtuvieron titulos para la fraccién
globulinica gamma més beta, de un alto valor. Un hallazgo de interés, lo
constituy6 la presencia de anticuerpos en cantidades no despreciables, en la
fraccién de beta globulinas.

4. En una investigacién emprendida en la Ciudad de México, para des-
cubrir la presencia de anticuerpos neutralizantes en la sangre de 200 nifios
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de 8 a 24 meses de edad, se comprobé que el 45 por ciento tenia dichos
anticuerpos.

5. Se emprendié una experiencia de campo en Colima, Col., para estu-
diar el efecto profilictico de las globulinas, en un brote de poliomielitis
ocurrido en esa poblacion, en los meses de junio a agosto del presente afio.
Se inyectaron 1,600 nifios de 6 meses a 5 afios de edad con 21 mg. de glo-
bulinas por kilo de peso y se dejé el resto de los nifios de las edades corres-
pondientes como testigos.

6. Se ha emprendido una experiencia similar en México, D F.

7. En los nifios inyectados, tanto en Colima como en la Ciudad de Mé-
xico, hasta la fecha no se ha presentado ningtin caso de poliomielitis para-
litica.

8. Finalmente, pensamos que se justifica plenamente el empleo de las glo-
bluinas homdlogas y nuestra actitud de intentar y apovar la ejecucion de
nuevas experiencias en una escala lo suficientemente amplla como para obte-
ner conclusiones categéricas.

RESUMEN

Los auteres presentan los resultades de las primeras experiencias en México con la
inmurizacién pasiva contra la poliomielitis. Los resultados parecen ser satisfactorios.

SUMMARY

The authors present the results of the Jirst experiments with passive poliomyelitis
immunization in Mexico. Results seem to be rather encouraging.
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COMENTARIO AL TRABAJO DEL DOCTOR GUTIERREZ VILLEGAS
Y COLABORADORES

GERARDO VARELA

Académico de nimero

Después de haber escuchado la interesante comunicacién del doctor Luis
Gutiérrez Villegas y sus colaboradores, queda en el animo de todos la certi-
dumbre de que en materia de poliomielitis en México ya se ha dejado atris
la etapa de simple especulacién tedrica, para adentrarse en la realidad de
los hechos experimentales. Es sélo por este camino como pueden conocerse,
por ejemplo, las modalidades epidemiolégicas que la enfermedad reviste en
nuestro medio, las que en sus rasgos gererales, ya han sido descritas por los
especialistas de otros paises.

Desde hace varios afios, cuando en el Instituto de Salubridad y Enfer-
medades Tropicales, participamos en la encuesta que el doctor Hammon
realiz6 en México sobre la presencia de anticuerpos especificos contra la
poliomielitis, en la sangre de personas de diversas edades y condiciones
higiénicas sanitarias, hemos venido insistiendo en algunos hechos fundamen-
tales, como los que ahora estudia el doctor Gutiérrez Villegas, v que con-
firman y amplian y que yo por mi parte quiero también recalecar.

En primer lugar, como entonces se dijo, la poliomielitis es una enferme-
dad muy antigua en nuestro pais, que se encuentra ademfs ampliamente
difundida por todo el territorio nacional. Asi lo demuestra, en efecto, la
presencia de anticuerpos en la sangre de un porciento muy elevado de los
habitantes de nuestro pais desde los primeros afios de la vida.

En el estudio emprendido por el doctor Gutiérrez Villegas en la ciudad
de México en mas de 200 nifios de las clases pobres, cuya edad quedé com:-
prendida ectre los 8 y 24 meses, se demostré que el 45 por ciento tenian
en la sangre anticuerpos especificos contra la poliomielitis.

Este hallazgo indica muy claramente que las formas no paraliticas de la
enfermedad constituyen la inmensa mayoria y que son ellas las que deter-

4317
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minan 10s perfiles epidemioldgicos que van a encontrarse en cada region.
Nunca se insistird bastante en el hecho de gue, dentro del cuadro clinico
de la poliomielitis, la paralisis es un sintoma tan poco frecuente, que para
algunos tiene el significado de una complicacion. De aqui lo injustificado
que resulta la tendencia a exagerar la peligrosidad de los casos paraliticos
en el curso de una epidemia, mediante la adopcién de medidas de cuarentena
u otras, que sélo tienen el efecto de sembrar la alarma en el espiritu del pibli-
¢o. Por cada caso paralitico, hay varios cientos que, sin acusar ese sintoma,
diseminan con igual eficacia el virus de la poliomielitis.

De la misma manera, resultan indtiles en la practica todas las medidas
dirigidas a frenar la diseminacién del virus a través de los supuestos vehicu-
los indirectos de contagio, tales como, €l agua, la leche, y las moscas. No
debe perderse de vista que el contagio es fundamentalmente por contacto
directo a través de las secreciones nasofaringeas y de las materias fecales.

Es un hecho bien comprobado que la promiscuidad y las malas condicie-
nes higiénicas fomentan la difusién temprana del virus, de donde e! hecho
paradéiico de la formacion de un nimero considerable de personas inmunes
que resultan de otras tantas infecciones no paraliticas; ya que, mientras més
se progresa en edad, mayor es el riesgo de presentar paralisis.

En efecto, el hallazgo ya mencionado de la existencia de anticuerpos
protectores en practicamente el cien por ciento de las personas de mas de
diez afios, ha sido encontrado, no sélo en México, sino en los paises tropi-
cales y semitropicales de hébitos higiénicos poco desarrollados. Por el con-
trario, en lugares donde las condiciones higiénicas son buenas, disminuye
el niimero de personas portadoras de anticuerpos, como ocurre en nuestras
clases acomodadas. ' '

El hecho observado en México de que personas que vienen de los Esta-
dos Unidos enferman de polio en este pais, no es mas que la prueba de que
en los Estados Unidos las condicicnes higiénicas, son mejores, por lo que
hay més personas susceptibles. Esto mismo acontecié durante la segunda
Guerra Mundia! a los soldados americanos que fueron al Oriente, ¥ que
enfermaron de polio en lugares en donde esta enfermedad no se presentaba
y en donde el virus estaba ampliamente distribuido, como se demostrd por
medio de pruebas serologicas analogas a las que se han practicado en
México.

En la epidemiologia hay un principio bisico: cuando un virus llega a un
lugar donde no existia previamente el padecimiento que dicho virus provoca,
ataca desde los nifios hasta los ancianos; al contrario, cuando el sitio estaba
contaminado con anterioridad, solo alcanza a los nifios, Esto es exactamente
lo que ocurrié en el hyote de Colima, Col., que se relata en el trabajo, en el
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_cual la poliomielitis paralitice sélo atacé nifios menores de dos afios le que
- demuestra que por encima de esa edad ya se encontraban inmunizados,

La epidemiologia de la polio en México coincide con los conocimientos
serolégicos expuestos.

La Asociacién Nacional contra la Paralisis Infantil en los Estados Unidos
establecié recientemente la existencia de sélo tres tipos de virus de la polio,
los cuales existen en todas las partes exploradas, y en el décimocuarto in-
forme anual de la Asociacién Nacional contra la Paralisis Infantil de los
Estados TUnidos, que cubre hasta el 31 de diciembre de 1951, se sefialan
los seis dltimos progresos realizados y son: 1. La esperanza fundada en el
empleo de la gamma-globulina en la profilaxis de la polio.

2. El acercamiento al final de la era del mono. Solamente reproduciendo
la enfermedad en monos ha sido posible descubrir la presencia de virus en
materiales sospechosos. Este procedimiento es lento y costoso. Actualmente
hay pruebas de que el virus de la polio puede desarrollarse “in vitro” en
cultivos de tejidos distintos del tejido nervioso. Es realmente una noticia
alentadora para los investigadores de la poliomielitis.

3. Hay cada vez més esperanzas de que la fijacién del complemento pueda
ser utilizada para el diagnéstico. También ha presentado posibilidades el
diagnéstico por cultive de tejidos.

4. Se acumularon pruebas de que existen tres tipos de virus poliomieli-
ticos en los lugares explorados, y tiene que ser tomada en cuenta la variedad
de virus que produce la polio en cada caso.

6. Se han logrado concentraciones antigénicas del virus para ser usadas
como vacimas. El empleo ha sido experimental en monos y, segin el informe, -
tardara algunos afios la Comisién para terminar este estudio en seres hu-
manos.

Queds sefialado en la Segunda Conferencia Internacional sobre Poliomie-
litis, celebrada en septiembre de 1951, en Copenhague, que no existia ningfin
medio terapéutico ni hay medidas que puedan tomarse para evitar la polio-
mielitis, y que la finica esperanza profilactica por ahora estd en la globulina
gamma homéloge, llamada G. G.

Pocas enfermedades han sido tan bien estudiadas como la polio, y creo
que de ninguna tenemos més material acumulado de conocimientos basicos.
Entre nosotros sdlo estudios clinicos y métodos terapéuticos y quirdrgicos
se habian practicado; no es sino recientemente, y ayndados por la iniciativa
privada, cuando se han emprendido trabajos de aislamiento de cepas de
polio, de utilizacién de monos nativos de México, de bisqueda de otros
virus que producen el sindrome de la polio, del cruce del virus de la polio
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con el de la rabia, y el excelente trabajo del doctor Luis Gutiérrez Villegas
y su selecto grupo de colaboradores. Todo hace pensar que el trabajo del
doctor Gutiérrez y sus asociados tenga el éxito que su preparacién técnica
y dedicacién le asegura. Me permito felicitar, ademas del doctor Gutiérrez,
al doctor José Laguna, dedicado a estudios de quimica biolégica; al doc-
tor Carlos Campillo y a la sefiorita Quimica Rizo.



