y la dureza, alcalinidad y cloruros en el

agua del ¢ Determinaciones consecutivas de

acidez en todas las fases de extraccion y refinacion del

ero.

aceite y de la humedad en la torta residual son indis-

fabricacién de

pensables. En la rgarina a base de

grasas hidrogenadas, su control de fiumedad, acidez y

punto de fusidn y en el producto ya elaborado, la
determinacion, ademds del color y contenido de sal
¥ almiddn {como detector) son también determinacio-

nes indispensables,

IMPLICANCIAS MEDICAS Y

De la Academia de Medic

51 queremos ocuf

nos de la diabetes como problema
meédico y social serd necesario anticipar una conside-
dolencia. Llamamos
diabetes a la enfermedad que sobreviene como conse-

racion sobre el caracter de esta
cuencia de una predisposicion y en cuyo proceso inva-
r. @Como lle-
ga a producirse esta inundacién? Procuraremos expli-

de al organismo una inundacidn de azi

carlo por medio de un simil, La inundacién puede pro-
ducirse como en un rio que fuye por una depresién
con un desnivel que vierte un exceso de agua desde
los montes, o bien, con una afluencia igual, por una
represa que obstaculiza el desagi
des estin dadas en la diabete:

Ambas posibilid
- Por un lado es incre-
mentada la formacién de azicar en el higado, de albi-

mina especialmente, por otro lado es consumida de-
masiado poco azicar por los masculos. Esto trae con-
Sigo un estancamiento, como con la represa del rio.
car de la sangre re-
basa la medida normal. ¥ si el umbral de los rifiones

Consecuencia de ello es que el az

es desbordado, el azic
E

hace también su aparicidn en
mpeiia un
nistro de insulina,
la hormona de las células insulares de la glindula sa-
lival abdominal o pancreitica.

la or esta inundacion de r des

120

importante papel el defectuoso sum

Hay formas de diabetes en las que tiene primordial
importancia la disminuida produccién de insulina en
¢l aparato insular de la glindula pancredtica. Trdtase
Hay también
cuadros morbosos en los que, por influjo de sus con-
trarios, la insulina no puede obrar con entera eficacia,
de modo que en estos casos puede igualmente hablarse
de un insuficiente abastecimiento del organismo con
insulina, Con estas alteraciones patolégicas sobrevienen
amente tratado una serie de
perturbaciones en el metabolismo, de las que la hiper-

agui generalmente de diabéticos jovene

co inadecus

en el diabé

CIENCIAS

En la proteccion de la humanidad, la conservacidn de

ds preciada, la salud, sélo se puede lo-
grar por una alimentacion adecuada y suficiente. Aune-
mos, pues, nuesiros esfuerzos, Apor [_nmln nuestros
conocimientos téenicos para asegurar cada vez en ma-
yor escala la conservacion de esta rigueza de la huma-
ad: jla s 1t

su rigueza ¥

miembro académico de la Fa-

Discurso de_incorpor
Universidad de Chile.

cultad de Quimica

ion como
Farmacia de la

OCIALES DE LA DIABETES

por el Dr. Karr OBERDISSE

de Diisseldorfl. Direcior de la Clinica y de la Policlinica

acidificacidn es la mds importante. Con esto tiene re-
lacién la aparicion de acetona en la orina, que debe
ser ineludiblemente evitada, la enfermedad se pro-
longa en forma de proceso crdnico, lo que suele ocu-
trir en estos casos, pueden sobrevenir deterioros en los
vasos sanguineos, fendmeno que no hace tanto tiempo
que nos es conocido y que puede determinar esencial-
mente el destino del enfermo,

Conocida desde milenios, la diabetes ha adquirido en
las dos dltimas décadas creciente importancia ¥ no sé-
lo en el aspecto terapéutico, para nosotros los médicos,
sino como problema médico-social que interesa a to-
dos. Déb sobre todo al hecho de que el nimero de
diabéticos, en los paises civilizados, ha cobrado mag-
nitud extraordinaria y a que esta enfermedad, que
hasta hace poco tiempo, por lo menos en los jovenes,
acarreaba la muerte en forma rapidisima, se ha con-
vertido hoy en una enfer
ca, que puede prolongarse por muchos decenios, sin
que constituya esen impedimento | el diabético
en lo que se refiere a alegria de vivir y capacidad de
trabajo, siempre que sc some decuado trata-
miento, Con la tuberculosis y el cincer, sélo existe hoy
una tercera plaga popular: la diabetes,

Consideremos, por lo pronto, los motivos que han de-
terminado el inquictante aumento de diabéticos en la
poblacién, El motivo esencial ha de buscarse en los
itos del tratan to médico, y exclusivamente en los
os de la llamada dic profesoral, a menudo
Mien antes del descubrimiento de
dro morboso de la diabetes presen-
taba una fisonomia completamente distinta, con pér-
dida de fuerzas y muerte en el lamado coma diabético,
estado de inconsciencia profunda, y con las medidas
dietéticas, que eran entonces el Unico recurso, sélo se

nedad eminentemente croni-

a un

é
tan desdeiiada.
la insulina el ¢

@
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lograban muy insuficientes y modestos éxitos;
cion ha cambiado por completo a partir del afo 1922,
fecha del descubrimiento de la insulina justamente.
El peligro inmediato que significaba esta grave enfer-
medad han desaparecide y la muerte por coma ha
descendido del 64 al 29;. La vida del diabético se ha
alargado en forma considerable y ha cobrade sentido
nuevamente con ¢l estimulo de un tratamiento eficaz.
Otra de las causas ha de verse en ¢l hecho de que la
diabetes ¢s una enfermedad de la edad mediana y
avanzada, y que en la edad infantil y juvenil raramen
te se presenta, por fortuna. Aho 2 a estruc-
tura de la edad de nuestra poblacién ha experimen
ansformacion fundamental en los dltimos 50
afios v hay muchas s personas de edad avanzada
que antes, se comprende que haya mis diabéticos que
hace medio siglo. La perspectiva de duracién de la
vida se ha alargado en profundidad. La du
dia de la vida, que en 1900 era de 42 aifios, se ha ele-
vado en 1960 a G6 afos para los hombres y 72 para
las mujeres. En la duracién de la
vida participa de modo especial el diabético. Antes lo
mis frecuente era que no sobreviviese a su enferme-
dad. El mimero real de diabéticos es de dificil estima-
¢ién, ya que no es obligatoria la notificacién médica y
son numerosos los diabéticos que no se someten a tra-
tamiento. No queda, pues, otro recurso que practicar
el reconocimiento médico completo en una parte limi
tada, pero representativa, de la poblacién de determi-
nada drea, Se ha hecho esto en muchos lugares del
mundo civilizado, con resultados sorprendentes. La
primera exploracién fue realizada en 1946/47 en la
pequefia localidad de Oxford, Massachusetts, por los
médicos norteamericanos Wilkerson y Crawl. Se
tié a reconocimiento a 3500 de los 4900 habitantes,
entre los que se encontraban 40 diabéticos fichados ya.
Hubieron de dirse 30 personas con diabetes desco-
nocida, es decir, ignorantes de su dolenci
parte, estaban gravemente enfermos. El total ascendi
al 1,999 de la poblacién, pricticamente, pues al 29.
Posteriores exploraciones, incluso en diversos lugares
de Alemania, han reiterado, en general, estos resulta-
dos. Aproximadamente el 19 de la poblacién padece
de diabetes ignorada. En otros paises altamente civili
zados se registrd parecida proporcion.

Es de sumo interés el hecho de que en los paises de
alto standard de vida como los Estados Unidos, Gran
Bretaiia y Alemania, el niimero de
cho mayor que en los paises de miis
El metabolismo de la betes es favorablemente in-
fluido por una frugal alimentacidn, sobre todo en lo
que a grasas se refiere. Durante amhbas guerras mun-
diales se observd un violento descenso en el nimero
de nuevos diabéticos, incluso diabéticos ya fichados
vieron desaparecer totalmente su enfermedad. Pero to-

la situa-

. como

do una t

cidn me-

este aumento de

some-

. que, en

iabéticos sea mu-
o nivel de vida.
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do esto quedd con creces compensado ya al afo si-
guiente de la reforma monetaria, al punto de que hoy
debemos registrar un alarmante aumento en el nimero
de diabéticos, La diabetes era considera ntes como
enfermedad de las clases acaudaladas. Nada de esto es
realidad hoy. Encontramos la enfermedad,

cion idéntica

en propor-
en todes los estratos de la poblacién. Se
caleula el nimero de diabéticos en los Estados Unidos
en 214 millones y de 400 a 500000 en la Repiblica
Federal de Alemania. Deben afadirse otros tantos en-
fermos desconocidos. Nuestra tarea debe ser, pues, des-
cubrir estos ultimos a tiempo y someterlos a trata-
miento antes de que se produzca irreparable estrago,
En los Estados Unidos se calcula que 4,3 millones de
personas se convertirin, con los afos, en diabéticos. Al
aumentar en este pais la poblacién en un 99 en los
proximos 10 afios, habrd que contar con que la pro-
porcién de diabéticos se elevard al 18%,. En todo caso
habri de esperarse un considerable aumento de diabé-
ticos en la poblacién y lo mismo puede preverse en lo
fque a nuestro pais se refiere
Antes de decir algo sobre el tratamiento de la diabetes,
insistamos en que dicho tratamiento sigue basindose
los 3 métodos clisicos, los tres pilares de la tera-
tica de la diabetes: 1), tratamiento basado en la

diet tratamiento con insulina 3) . tratamiento

basado en trabajo fisico.

El ejercicio fisico consume azicar, de donde su influjo
beneficioso. Hasta hace pocos anos s6lo disponiamos
de estos tres métodos, ciertamente muy eficaces. Apr
los diabéticos evidenciaba

ximadamente un tercio d

tan favorable disposicion en su bolismo que el

solo tratamiento dietético e

ente. Con el resto

insulina
es quimicamente una substancia complicadisima y es

debid recurrirse a la insulinoterapia. Como

destruida en el conducto gastrointestinal, debe ser in-

yecta Ahora bien, casi todos los diabéticos acaban

forma suficiente a este molesto
plicacién. Es comprensible, sin embargo, que

acostumbrindose en
tipo de
desde que la insulinoterapia existe, exista ¢l desco de
diabetes por

as palabras sobre esto. Con el transcurso

un prictico tratamiento de medio de
tabletas,
del tiempo fueron introducidas las sulfonamidas en la
terapéutica de las enfermedades infecciosas, imponién-
dose triunfalmente. Dos franceses, Janbon y Loubatiére
(v en Berlin, en 1950, Franke v Fuchs) probaron, du-
rante la Gltima guerra, el efecto de las sulfonar
en el

idas
tcar de la sangre, comprobindose un descenso,
H. Franke dio en Berlin el paso decisivo, introducien-
do estas substancias en el tratamiento de la diabetes,
En los dltimos 6 afos se ha trabajado nsamente
para investigar el mecanismo de la accidn de estas in-
teresantes y nuevas substancias, que tan importantes
han llegado a ser para la clinica. No puede decirse que
problema esté ya resuelto. Parece evidenciarse cada

37




vez mis, sin embargo, que s estimulada la produccion

o secrecion de insulina en las cflulas insulares de las

wlulas pancredticas, Hace probable esta presuncion

el hecho pronto reconocido, de que estas substancias

sélo son eficaces si el organismo dispone todavia de

una cierta produccidn propia de insulina. En personas
o animales en los que ya no existe el tejido de las in
sulas no producen ningin  cfecto  estas substancias
Otros modos de accion pueden aun, ciertamente, des-
ecmpefiar un papel. Pronto hubo de verse que las sul
fonamidas no son una panacea, que solo en detenmi
nade tipo de diabéticos producen efecto. Lo producen
llamada diabetes estable

en la ot

cxcelente en los casos de la

de la vida avanzada, pero, en gener forma

de diabetes, la juvenil por insuficinecia insulinica, no
insu-
o

producen efecto. El primer tipo tiene reservas d

lina que pueden ser moviilzadas, mientras el seg

no las tiene.

De los mencionados casos de disposicion tipica se des-
tratamiento eficaz de los
nte es la
la edad de manifestacidn
sea su apariciom,
1 las perspectivas de éxito, Pod
aproximadament tre los 40 y
15 ainios, Del 70 al 809, de estos enfermos tardios res-
I tratamiento. Afor
cos se incluye en el pri-
betes de la edad avanzada sobrepasa

prenden ensefianzas para un

diabéticos con estas tabletas. La mds import

que aconseja lener en cuenta

de la diabetes. Cuanto miis tardis

mos si-

MEjores seri

tuar la edad eritic

€

nada-

ponde en forma favorable

de diab

mente la gran 1
mer grupo. La «
numéricamente a la diabetes juvenil, de modo que ya
es hoy posible tratar con ¢éxito satis
{2e;

menos la misma proporcidn si

ctorio, con es

wticos. Poco mis o

tabletas, al de todos los di

ue nec ndo isulina

y un 12

2 1397 se incluye entre alteraciones leves

del metabolismo, para las que el tratamiento pur

mente dietético es sufici

Debo anadir que

tabletas de sulfonamidas son uno de los medicamentos

que mejor se toleran de cu s conocemos, Es ason

hrosa la insignificante accidn secundaria desagradable
que se observa en cste t . desde Tuego, de
5 y décadas. Te
serie de contraindica-
mplo: nunca deben tratarse con estas ta-

miento quc

berd seguir investigindose durante a

nemos va, por ejemplo, toda ur

ciones, Por ej

bletas los casos leves, Aqui sélo seri adecuado el tra-

tamiento dietético con exclusion de gras:
cientes preferiri
EUsto ¥ seguir i

Muchos pa-
n un remedio que les permitiera darse
ando impunemente, De ninguna ma-

nera es esto posible. Inchiyese en el tratamiento con
sulfonil la necesidad de seguir puntualmente las indi-

caciones de la dieta prescrita, con limitacion de los hi-

dratos de carbono y grasa

Como queda dicho es 1
Aho
diabetes, esta dieta puede ser w
ap: diferencia de la

cesario seguir manteniendo I
bien, como en general en la
en forma gue
habitual de una

diets

prescrita

s la comida

Dulces y
wemente prohibido
atos de carbono podrdn ser sum
ble proporcién de unos 180
al consumo normal de una

PPeTsOnE san mentos con cont

desde luego.

car est
Los hid

la no desde

termi

strados en
W) gramos

v la albimin

persona san 1 diabético no tendrd que someterse,
a grandes restricciones, Las faltas dietéti

si, adguieren ¢

pues 5, €50

icter de catdstrofe en este tratamiento

con tabletas, Habrd que contar con tropezones del me-
tabolismo después de una fiesta

En definitiva podemos decir que la introduccion de las
tabletas significa un positivo avance en el tratamiento
horrar a muchos en-
ulinica y librar-
sensacion de
. Es comprensible que’ ¢l enorm
o de diabéticos en nuestro pafs v en todo el
munde civilizado plantee
sociales que no solo a

de la diabetes, que nos p

fermos la molestia de inveccion it

les, en razonable medic
enfermeda
del nime

a, de la depresiv

aumento

as médico-
mos,
comunidad.

en ya a los diabéticos m

sine también a nosotros, los médicos y a |
Hemos expuesto va los motivos del aumento. Puede
iva de duraciéon de vida de un

0, a pesar de ser victim enfe

decirse que

X pec

diahé rmedad

de un
a vy grave, siempre que se halle verdade-
ramente dispuesto a colaborar no se diferencia esen-
cialmente de la de una persona sana. Nos encontramos,

realmente se

pues, ante el curioso hecho de una enfermedad grave,

medi
al en-
de

de caricter crénico, que por los recursos de |
na puede ser compensada hasta tal punto, q
fermo se le brin

a posibilidad de levar una vi
vidd
dole ademis insertarse

éxito, de esper
miti

A, ur

inteligente, en fin, per-
con ciertas restricciones,
naje de las actividades del trabajo. Es im-
portante por b béticos y por cubrir tan-
tas décadas de la vida del enfermo esta pla;

en el engr

1 de nues-

I époc

El diabético es una criatura enferma v sana al mismo
tiempo. Por eso es tan certera la expresion de Katsch,

segiin la que el diabético es v

1 sano condicionado, El

diabético es, pues, una persona sana si observa deter-
minadas reglas vitales, determinadas condiciones. Co-
mo hemos dicho, se trata de una enfermedad eminente-
mente cronica, Como consecuencia de esto el diabético
mismo puede atesorar mucha experiencia diagnostica y
wutica v si es lo bastante inteligente estard en
rfectas condiciones pa
Por
isima rel

a juzgar criticamente su situa-
ncia puede llegarse a una pecu-
dico-enfermo. No se trata, en ab-
to, de que ¢l médico deba saberlo todo y el pa-
ciente nada. Por eso lo mejor q el médico puede
hacer es llevar el didlogo con el enfermo experiments
do al terreno de la discusion. Es sabido que los di
beéticos en la elec

al circunst

110N 1

sol

m de sus médicos adoptan una acti-
tud muy critica. Ocurre con ellos algo distinto que con
otros enfermos, pues al diabé narle

tico debemos infor
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a fondo sobre su enfermedad, quiere decirse que debe
mos adiestrarle sistemidticamente, pues sin un mini-
mum de conocimientos del paciente sobre su dolencia
es sencillamente imposible un tratamiento satisfactorio,
va que se trata de una complicadisima enfermedad del
metabolismo y de un tipo de tratamiento mis compli-
cado ain. Por eso el diabético debe ser informado, a
grandes rasgos por lo menos, sobre el género de desric-
lamiento de su metabolismo, algo wds puntualmente
sobre las medidas diagndsticas, sobre los eximencs de
la orina sobre todo, ¥y ya muy exactamente sobre el
dificil y complicado tratamiento

es a base de una dieta de dificil preparacién, de insuli-

Ya he dicho que éste

de antidiabéticos orales, de actividad mus-
cular graduada y fin en algunos casos, de me-
didas locales p deterioros vascul

noterapii

res. No pue
do compartir los reparos de ciertos médicos que creen
que con semejante actitud pierden direccidn y auto
ridad.

Con el designio de este adiestramiento ha ido formin-
dose todo un sistema, Las lecciones empiezan con cam-
bios de ideas y consejos junto al lecho mismo del en
fermo, contintan luego con la intervencién de varios
enfermos en la estacion sanitaria de diabéticos y, fi-
nalmente, por medio de conferencias en el auditérium
de la clinica ¢ bien en el aula de una Universidad po-

pular. A estas disertaciones asisten siempre nuimerosos
diabéticos con sus familias. Son agui muy importantes
limenticio de ur

dietética. Sobre esto se

los consejos sobre régimen sistente

€ consejera an organizado ho-
ras de consulta en la clinica, a las que procuramos
los deudos de Jos enfermo:
participacion de un
portante porque claro que los mé-
dicos no pueden estar tan £

atraer
todo, 1

las esposas sobre
experta asistente dieté-
tica me parece

miliarizados como una de

estas asistentes con el trajin culinario del régimen de
»« relativamente
cara. Por eso conviene que la dueiia de casa aprenda a

diabéricos. La dieta para diabéticos

seleccionarla y prepararla sobre base de la comida
familiar corriente.
abetes es

una enfermedad tipica de la sociedad

civilizada, en la que disminuyen pestilencias y epide

mias v aumentan en forma constante las enfermedades

vasculares y del metabolismo. En una sociedad elemen-
tal o en el mundo animal, 1
iar ningun papel. Los

dos sencillamente. Es evidentisimo que el in-

diabetes no puede des
individuos atacados son
iduo victima de una tan complicada enfermedad,
con semejante inestabilidad del metabolismo frente a
influjos internos y externos, solo podrd sobrevivir en
una comunidad altamente de
dad que se ocupe de ¢
otra parte se comprende que la soc
grado sumo por un grupoe humano

numéricamente considerable, y no sélo por pulso

arrollada, en una socie-
que le socorra y ayude, Por
sdad misma debe
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puramente humanitario, sino desde un punto de vista

de muy real consistencia. La gran masa de los dia-

béticos son personas de edad madura. Se incluyen

pues, en el periodo, socioldgicamente importantisimo,
los 65 afnos. Si se considera esta

que va de los a

circunstancia desde el punto de vista de la capacidad,
las personas de estas edades son especialmente valiosas
para las empresas industriales por haber atesorado un
experiencia de que no disponen los individuos mis jo-
han lle-

observacion directa, a la conviccidn de que

venes, Los médicos especializados en diabete
gado, por
los diabéticos superan a sus colegas de trabajo en dete
honradez y conciencia

minado aspecto, a saber: en la

COn que ejecutan su tarea.
Parece indudable que esto tiene relacion con la disci-
plina a que les obligan las prescripciones de su trata-
miente y sin las que sencillamente no sobrevivirian.
Los diabéticos, tanto hombres como mujeres, son gente
de actividad extraordinaria en la vida profesional. So.
laboriosidad de
| tipo medio. De
en parte, atribuirse esto al hecho de que el cle-

bre todo en los afios mencionados. 1
las diabéticas sobrepasa incluso la

berid
vado costo de su indispensable régimen las obliga a
una actividad profesional especialmente intensa. Segin

Mohnicke son preferidas las ocupaciones que exigen

calidad, mayor responsabilidad, perseverancia y resis-
tencia psicoligic

Estas peculiares condiciones y circunstancias se reflejan
en el hecho de que los diabéticos se hayan asociado en
ligas de diabéticos, algo que entre otros enfermos es
descon ». Hay grupos locales, regionales y federales
en nuestro pais ¥ conexiones en el terreno internacio-
Hamada
ende mis de 40 paises. Los dia-

nal por medio de la International Diabetes
ederation, que comg
icos imprimen sus propias revistas y celebran regu
larmente sus asambleas v sesiones, todo al servicio de la
indispensable informacién sobre su enfermedad y las
nltimas innovaciones v avances en el tratamiento de
misma. A estas ligas de los diabéticos responde por el
lado médice el Comité Alemin de la Diabetes, comuni
dad de trabajo de la Sociedad Ale

Interna. Las conclusiones de todo este tra

1 de Medicina
ajo sirven
de publica expresion, en la mejor forma posible, a los
puntos de vista de los diabéticos dentro de nuestia so
ciedad. En el tercer Congreso Internacional de la Dia
betes (Diisseldord, 1958) , (Gir

bra, 1961) , ademds de los médicos, habia una numerosa
delegacion de enfermos que tomd a su cargo las cues-

si como en el cuarto

tiones sociales y los problemas socioldgicos de la d

betes. La solucidn de numerosos aspectos pricticos fue
considerada por los médicos en colaboracion con las
ligas de diabéticos, Mencionemos tan sélo los siguien
tes: la organizacion de hogares para aprendices y esco-
lares diabéticos, asi como la instalacidn de campos per

manentes de vacaciones para nifios diabéticos, como los
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que ya funcionan en distintos lugares de nuestro pais
todos los veranos, en los que los nifios viven en un
disciplina,
aria aceptacion. Es impresionan-
tan descuidados antes en este as
pecto, salen rebosantes de salud y lozania de estos
campos de vacaciones, Debe considerarse un gran avan-
ce que la Liga Alemana de Diabéticos haya logrado
recientemente la instalacién de una Accién Social para
Diabéticos, a la que podrin acogerse los enfermos de

régimen de holgura y

al mismo tiempo, y

que tienen extraordir
te ver como los nifios

CSCASOS TECUTS0S.

Quedan ain numerosos problemas por resolver: como

el ingreso de los d ticos en los escalafones buroc
ticos, su aceptacién para los seguros, su colocacién co-
mo aprendices, bisqueda de diabéticos con enfermedad
a v muy especialmente la orgar
bulancias para diabéticos. Ahora t

itn de am-
deben mante-
nerse siempre en primer término los problemas de la
investigacion, Sobre ciertos problemas cientificos ain

REUNIONES CIENTIFICAS

INTERNACIONALES EN SANTIAGO

En Santiago, durante este mes, se han celebrado re-
15 internacionales, que han contado
con la participacidn de numerosos y destacados especia-
listas chilenos y extranjeros. El 15 se inaugurd el Ter-
cer Congreso Panamericano de Reumatologia, en cere-
monia en la que participaron el Ministro de Salud Pi-
blica, Dr. Francisco Rojas Villegas; el Decano de la
Facultad de Medi 1 Universidad, Dr. Amador
Neghme: el presidente de la I Inter
el Reumatismo, Dr, Javier Robles; el vicepresidente de
la Liga Panamericana, Dr. Pedro Nava; el presidente
del Congreso, Dr. Manuel Losada, v el Dr. Marian Ro-
pes, en nombre de los de dos. Paralelamente al con-
greso se efectud una exposicidn de instrumental médi-
firmas especi

uniones cientifi

de es

rional contra

co, presentada por numero: alizadas.

Congrese Internacional del Cdncer

Bajo los auspicios del Ministerio de Salud Pibli
Serv

incer,

Facultad de Medicina de esta Universidad, el
Na

cional de Salud y la Liga Chilena contra el

desde el 23 de este mes, celebrd el 1 Congreso Inter-
nacional del drea del Pacifico Sur sobre el Cincer. Al
torneo asistieron numerosos especialistas extranjeros,

CIENCIAS

por resolver hemos hecho ya algunas indicaciones. A
pesar de que el gran impulso para la exploracién de
esta enfermedad procede del pasado siglo, a pesar de
que la contribucién cientifica ha sido decisiva, hemos
quedado evidentemente retrasados desde la dltima gue-
tificamente demasiado despa-
». Atribuyo la causa principal de esto a la falta de
institutos especiales para la investigacién de la diabetes
v a que en la Alemania Occidental s6lo en unas pocas
secciones s estudiado a fondo problema de tan extra-
ordinaria portancia, con insuficiente mimero de en-
fermos y laboratorios insuficientes.

En la diabetes no sélo se trata de una complicada en-
fermedad popular de socioldgica trascendencia, sino de
una enfermedad que acaso como ninguna otra en la
pudde ser tratada con
0. Ahora bien, solo podri ser éste posi-
especiales condiciones y circunstancias de
esta dolencia, si se logra despertar el interés piiblico.

s recobramos o

de la medicina inter

que presentaron ponencias sobre los temas oficiales del
congreso, que versaron sobre el cincer del tiroides y del
testiculo. Paralelamente tuvo lugar la novena semana
del £r, consistente en una exposi
arrollo de la enfermedad y otros actos cientificos y
conferencias, que estuvieron a cargo de los doctores
Eduardo Yépez, Jorge Mella, Manuel Mella y Juan Ba-
rroilet. La presidencia del congreso correspondid al Dr.
Exequiel Lira y la sccretaria general, al Dr. Pedro
Acufia.

n sobre el des-

Jornadas cientificas en Instituto de Neurocirugia

El Instituto de Neurocirugia, con el patrocinio de la
cuela de Graduados de la Universidad de Chile, i
cit el 11 de octubre unas Jornadas Neuroldgicas, en las
que participaron especialistas nacionales ¥ extranjeros
especialmente invitados, la mayoria de los cuales asist
rin luego al Congreso que sobre la especialidad tendrid
lugar proximamente en Buenos Aires. Las jornadas se
iniciaron con las intervenciones de los Dres. Earl Wal-
ker de la Universidad John Hopkins e Igor Klatzo de
la Clinica del National Institute of Neurological Disea-
ses and Blindness, quienes disertaron sobre sindromes
cervicales y progresos en la evaluacion de la
harrera hematoencelilica, respectivamente. Otros te-
mas estuvieron a cargo de los Dres. Peter Rotigen, de
Alemania, Money, de Australia, Miquel, de Estados
Unidos, Pappius, de Canadd, y Dawson de Inglaterra.

discales
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