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La hidratacion oral en las diarreas.
Una prioridad mexicana

Fernando Quijano-Pitman*®

Lahidratacién oralenlas diarreas es unodelos
logros mas notables del siglo.! Se inicié en México
en 1959-1961, en el Hospital Infantil de México por
los doctores Joaquin de fa Torre, Jorge Larracillay
Jorge Olarte,?S en el Centro de Hidratacién Oral
Voluntaria del serviciode Lactantes conelapoyodel
Director, el doctor Federico Gémez, de laOMSyde
la Oficina Sanitaria Panamericana. Tratarcn 508
casos deshidratados por diarrea con excelente
resultado en el 90.9% de los casos; en la mitad de
ellos se excluyeron los antibiéticos.

£l método se aplicé en 1961 en el medio rural
mexicano por Ortiz Marriotte y Cebalios,® ennueve
poblados de los Altos de Jalisco con buen resulta-
do. Ambos trabajos serealizaron mucho antes que
en Bangladesh 1979, que es considerado (errénea-
mente) como el trabajo inicial” mas importante
sobre hidratacién ora!; los pediatras mexicanos se
adelantaron 20 afios a los hindues.

En 1978, el doctor Luis Torregrosa® recomendé
vigorosamente hidratacion oral enlas diarreas. En
1980 Pizarro y cols® trataron lactantes con diarrea
de 0a 3 meses de edad con buen resultado.

En 1981, la hidratacion oral se empleé en el
Centro Médico Nacional del IMSS por Palacios y
col.,"? trataron 3165 nifios con diarrea con buen
resultado en91.3% de los casos. En 1983 1a Orga-
nizacién Mundial de la Salud (OMS) recomendé
enfaticamente su empleo y propuso una férmula
que se usa entodo el mundo."
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En México la Secretariade Salud ha hechouna
gran difusion del método por medio de los medios
masivos de comunicacion en una gran campaiia.

EnelHospital Infantil de Méxica “Federico Gémez”
en 1984, los doctores Mota y Veldzquez Jones™
reabrieron un Centro ejemplary publicaron et “Pro-
grama Nacional de Hidratacién Oral en Diarreas™
con el gran apoyo del director, el doctor Luis
Torregrosa. Larracitla publicé una excelente sinte-
sis.® El Sector Salud encabezado entonces por el
doctor Jestis Kumate publicé un excelente ma-
nual’® Con la generalizacion del empleo de la
hidratacién oral, la mortalidad por diarreas en me-
nores de cinco afios, hadisminuido de 1950a 1993
un 96%." Todo seiniciben México, 1958-1959. por
los doctores Joaquin de la Torre, Jorge Larracillay
Jorge Olarte en el Hospita! Infantil doctor Federico
Goémez. Primicia Mexicana orgullo de la medicina
nacional.
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Las primeras coronariografias®

Fernando Quijano-Pitman**

La visualizacion radioldégica de las arterias
coronarias es labase delacirugiadelacardiopatia
isquémica, muy efectivay en gran bogaactual. Su
opacificacién radiolégica por introduccién dentro
de suluz de medios de contraste fue intentada sin
éxito por diversos autores.™ Las primeras coro-
nariografias enelhombre, que selograron realizar
por primera vez en el mundo, se obtuvieron en el
Hospital Militar de la Ciudad de México DF, porlos
doctores Carlos Gémezdel Campoy Jorge Meneses
Hoyosen 1946. Latécnicaideaday practicada por
Gobémezdel Campo consiste enintroducir unaaguja
de raquianestesia numero 18 enel segundo espa-
ciointercostal izquierdo, perforarla pared anterior
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de |a aorta e inyectar rapidamente 30 a 50 cc de
Diodrast (nosylan) al 70%. Se obtuvieron las prime-
ras coronariografias en el mundo. Publicaron tra-
bajos sobre eltema* envarias revistas. Desgracia-
damente, entre nosotros el procedimiento fue criti-
cado y rechazado por quienes debieron ser los
mas beneficiados y que alegaron “a priori” que era
muy peligroso introducir sustancias dentro de las
coronarias, pues se podian provocar infartos (lo
que nuncaocurrio). Dorbecker, posteridrmente em-
pled esa técnica para opacificar aorta sin ningtin
accidente. Catorce afios mas tarde, Mason Sones
enCleveland desarroll6 la cinecoronariografia con
espléndidos resultados. A Gémez del Campo v

* Trabajo presentado en el 32 Annual Meeting of the Radiological Society of North America December 1st to 6th of 1946.
Gémez del Campo C. y Meneses Hoyos J. Angiografia de la aorta y de las coronarias por puncion def cayado. Memorias de! Il Congreso
Interamericano de Cardiologia. Edicion del instituto Nacional de Cardiologia de México. 1948.:570-579.
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Meneses Hoyos de México les corresponde el
honor y el mérito de haber sido los primeros en el
mundo enrealizar coronariografias.
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Absceso amibiano del cerebro. Primer caso
operado con éxito en el mundo

Fernando Quijano-Pitman*

Elprimer caso de absceso amibiano del cerebro
operado con éxito es unanotable prioridad mexicana.

El caso fue operado por el gran maestro de la
cirugia nacional el doctor don Clemente Robles
Castillo, el dia 22 de abril de 1943 en el Hospital
General de Salubridad, enel Pabellonnimero 7, la
cunadelaneurocirugia mexicana. Paciente feme-
ninode 13 afios de edad, conungrave sindromede
hipertension craneana, ciega, afectada de crisis
convulsivas. Sellegé al diagnostico de tumoracion
del polofrontal izquierdo. La operéel doctor Robles
y encontré un absceso cerebral muy bien
encapsulado, se extirpd "intot" disecandolamem-
brana piégena del parenquima cerebral segtin la
técnica de Clovis Vincent.! El estudio anatomo-
patolégico hecho por el maestro Costero revel6 la
presencia de trofozcitos de amiba en la pared de!
absceso. Lapaciente se recuperd pero persistio la
amaurosis por atrofia inflamatoria de las vias 6pti-
cas (doctor Puig Solanes). El absceso amibiano
del cerebro es la complicacién mas rara de la
amibiasis extraintestinal. Lengrand?que reunié to-
dos los casos publicados de 1838 hasta 1921 sélo
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encontré 45 casos de amibiasis cerebraly de ellos
sodlo en nueve se encontraron amibas, en los de-
mas la sospecha fue clinica. Zancarol* estima que
la amibiasis cerebral ocurre en menos del 1% en
fos abscesos hepaticos. En Filipinas, la Comisién
Norteamericanareunio tres mil casos de abscesos
hepaticos y ni uno sélo cerebral.* Segun izar® el
prondstico de amibiasis cerebral es fatal. El caso
operado con &xito por el Maestro Robles® es el
primero en el mundo con feliz resultado; es una
primicia mundial orgullo de su autory de la medici-
na nacional.
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