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“Si México ha de contar algin dia en el mundo del
pensamiento, no ha de ser por la ciencia que importe,
y ni siquiera por la cultura que asimile; ha de ser por
lo que produzca, por lo que cree, por el acento original
que ponga en el concierto de las ideas™.

Dr. IeNnacio CHAVEZ
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I. INFORME GENERAL




NUESTRO TERCER afio de labores consecutivas en la Unidad de Patologia de
la Facultad de Medicina en el Sanatorio de Huipulco, se inici6 con un
aumento significativo en el personal que en dicho departamento trabaja. Se
conté, gracias a ello, con un mayor niimero de médicos y empleados lo que per-
mitié un mayor rendimiento que en afios anteriores.

Como lo hemos hecho con anterioridad, destacamos la significativa ayuda
y el estimulo que recibimos del Dr. Ismael Cosio Villegas, Director del Sana-
torio de Huipulco y en igual forma de las autoridades de la Facultad de Me-
dicina, Dres. Donato G. Alarcén y Pedro Ramos, Director y Secretario General
respectivamente, que con sus orientaciones y su ayuda hicieron posible que
nosotros contdsemos con mayores elementos de trabajo. Para todos ellos nuestro
profundo agradec miento.

En virtud de que durante 1961 y 1962, fueron integrandose y definiéndose
cada una de las secciones que constituyen nuestro departamento, nos fue
posible, en el afio de 1963, elaborar un reglamento de trabajo que nos permitié
precisar cuales son los deberes y obligaciones de cada una de las mencionadas
secciones. Nos parecié que dicho reglamento era una necesidad imperiosa, que
afortunadamente ya cubrimos. Es por ello muy satisfactorio incluirlo en este
informe.

En esta forma, al sefialar las esferas de trabajo, el rendimiento en las fun-
ciones asistenciales, de ensefianza y de investigacidn se vieron incrementadas.

Queremos destacar como un aspecto fundamental en el afio de 1963, la
creacién de la Seccién de Histoquimica. Anteriormente el Laboratorio de Téc-
nica Histoldgica se concretaba a hacer las coloraciones de rutina que se piden
en un Departamento de Patologia ordinario. La formacién de la seccién de
histoquimica es una respuesta al interés que existe actualmente por precisar
cuales son las alteraciones finas de las células en las enfermedades. Es un camino
muy largo y dificil que requiere como es natural una gran dedicacién y una
alta especializacién con amplias perspectivas para el futuro. El contar con esta
seccién, nos ha permitido no tnicamente disponer de nuevas técnicas histold-
gicas, sino mejorar las que habitualmente estamos usando. Es por ello que nos
ha sido posible mejorar la calidad de muchos de los trabajos que se hicieron
en la seccién de anatomia patoldgica y patologia experimental.



En este informe hemos suprimido dentro de las labores de cada una de las
secciones los trabajos publicados o terminados.

Es de sefialarse que durante ese afio de labores se logré objetivizar mds la
ensefianza de Patologia con la produccion de lesiones experimentales, lo cual
prmitié un mayor interés de los estudiantes con el consiguiente aprovechamiento.

Otro aspecto importante de las actividades de esta Unidad fueron los tra-
bajos que se realizaron en colaboracién con otras Instituciones, permitiendo
asi~gprovechar mejor los recursos humanos y de equipo que se encuentran dis-

_tribuidos en diferentes lugares.
2%, “Por dltimo es justo sefialar que todo el personal labord en cada una de las

“ sétefones con entusiasmo y responsabilidad, a lo cual se debe el trabajo rea-
lizado.

Dr. MicueL ScaurLz CONTRERAS
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INFORME POR SECCIONES



SECCION DE ANATOMIA PATOLOGICA

a) Personal.

Teodoro Carrada Bravo (Jefe).
Elisa Tsubaki de Reyes.

Ciro Bautista Méndez.

J. Jests Neri Espindola.

Pedro Campos Arteaga.

b) Labor asistencial.

El trabajo asistencial comprende los servicios prestados al Sanatorio de
Huipulco y al Hospital de San Fernando, dependientes de la Secretaria de
Salubridad y Asistencia.

En el curso del afio de 1963 se obtuvieron las siguientes cifras:

Necropdas B 3 e st apirensle ilentl I 145
Quirtiegionsis s bl oL ke bt s 265
Estudios citolégicos . .................... 101
ClonStlBARS . % o vavs < vay viie o dis cre s doble T 5 79
Historas: elinicas’ . . . ... .o oo ddobatonn o 200

c) Labor docente.

En este capitulo se incluyen las labores destinadas a la ensenanza, que se
imparte a los alumnos de 3er. afio y 4° afio de la Facultad de Medicina de la
UN.AM. lo que comprendié:

1¢ Clases practicas de lunes a viernes de las 9 a las 12.30 A.P.M. para los
alumnos del curso de patologia general de 3er. ano, con la idea de que los
estudiantes participaran de una manera real y objetiva en los problemas de
patologia toracica. A

Semanariamente se elaboré una calificacién que sirvié como base para
el cémputo final, tomando en consideracién la asistencia y el nimero de estudios
elaborados.
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2¢  Revision de necropsas y quirrgicos tres veces a la semana incluyendo
la presentacién y comentarios de los estudiantes, sobre los aspectos clinicos y
datos patolégicos enfatizindose la importancia de estas correlaciones.

32 El programa de ensefianza durante el primer semestre de 1963 consistio
en clases tedricas de una hora diaria en nimero de 25 a cada grupo por bi-
mestre, y ses'ones anatomo-clinicas.

En e] segundo semestre y con la idea de objetivizar atin mds la ensenanza
se ide6 un nuevo programa de clases eminentemente préacticas con la partici-
pacién de todos los elementos de la Unidad, desde las 9 hrs. a las 12.30 hrs.
los sabados.

Se seleccionaron los siguientes temas distribuidos en cada bimestre.

Pulmén normal.
Inflamacién pleuropulmonar.

SR =

Tuberculos’s pulmonar.
Abscesos y bronquiectasias.
Enfisema y bronquitis.
Carcinoma pulmonar.
Tumores del mediastino.

SR Dl

Los grupos fueron subdivididos con objeto de lograr un mejor aprovecha-
miento y siempre se procuré la participacién activa de los estudiantes.

El paso por las d ferentes secciones de la Unidad permitié revisar la Ana-
tomia Patolégica (Piezas macroscépicas); Histopatologia (Revisién de cortes
histolégicos) ; Fisiopatologia (Demostracién en animales) y Bacteriologia (De-
mostraciéon de cultives y frotis de diferentes agentes patégenos).

Este sistema que consideramos de gran valor pedagdgico se vio obstaculi-
zado en el tltimo bimestre por el nimero tan elevado de alumnos.

Durante el presente afio se obtuvieron las siguientes cifras correspondien-
tes al trabajo docente:

1. Cursos a los alumnos de 4° afio (bimestrales) ...... 15
2. ‘Cursos ‘a los ‘alumnos «de 3er. afio . .. 2. o cavlovin 22
3. Sesiones anatomoclinicas para estudiantes .......... 75
4, Trabajos termuinados ... ... 00d.odd ulsisaves da s 11
5. Sesiones anatomoclinicas . ............... ... ... .. 24
6.+ Miesus viRiedoneag, 1 e e s s i datt St e o TR 11
7ot Traduecsomestiel il oy S0 L8 Aus o o slams e gifalid 51
8. Restmenes bibliograficos .......................... 42
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La seccién de Archivos fotograficos a nuestro cargo, obsequi6é una coleccién
completa para ensefianza, al Instituto Nacional de Neumologia Dr. Manuel
Gea Gonzalez y otra mas al Hospital para Tuberculosos avanzados de San
Fernando.

SECCION DE PATOLOGIA EXPERIMENTAL

a) Personal.

Victor Gaitan Galarza (Jefe).
Sergio Olache Ferman.

J. Rosario Cortés Carranza.
Eligio Vargas Ahumada.
Ernestina Tirado Carcamo.
Engracia Salazar Arroyo.
Moisés Leal Contreras.
Lourdes Padilla Cérdoba.

b) Actividades.

Las intervenciones quirtrgicas y de estudios postmortem fueron aprove-
chadas para impartir clases teérico-précticas a les alumnos de patologia general
de 3er. afio y a los alumnos de patologia del aparato respiratorio de 4° afio.

Con este fin se logré reproducir experimentalmente:

Pleur:tis.

Hemotérax.
Bronquiectasias.

Bronquitis vegetal.
Neumonitis por aspiracion.
Hipertensién pulmonar.
Absceso pulmenar.
Embolia pulmonar.
Tuberculosis pulmonar.
Infarto pulmonar por ligadura de venas pulmonares.
Peritonitis.

La patologia de estas entidades fue mostrada a los alumnos en pequenos
grupos.

El aumento considerable de alumnos en el Gltimo bimestre impidié con-
tinuar con este plan por lo cual a los alumnos de 4° afio se les volvié a dar
clases en forma de conferencia con proyecciones y piezas anatémicas.
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Las tesis fueron motivo de especial atencién vigilando o participando en
los trabajos, con el fin de que se realizaran en el menor tiempo posible y de
evitar gastos superfluos.

En estas actividades debemos agradecer la cclaboracién de los Dres. Er-
nesto Garcia Herrera, Victor M. Betancourt y Frumencio Medina Morales.

INFORME ESTADISTICO

(O peraciOnes M PR R 536
INecrapsias <. « ;4 vosbia s i SRS AEL L5 463
Estudios histolégicos .................... 463
Practicas quirGrgicas .. .. seo oL Bin Lo in. 27
Radiografias ..t cais s 2ttt GOSN 48
Electrocardiogramas: & . o« 5% 05 v e a0 23
Trabajos terminados . ................... 10
Traduceiones . ..........c.cco0iviniiines 72
ClaseS T eEOTEas . © -« s onc oni s R By as b 26
Clases tedrico practicas .................. 106
Conferencias en los Estades . ............. 3
Coenferencias en el 1D F. oo oo onn 0o 3
Restmenes bibliograficos ................ 124

SECCION DE HISTOQUIMICA Y TECNICA HISTOLOGICA

a) Personal.

Edith Vazquez Velazquez (Jefe).
Virginia Campos Leén.

José Eulalio Méndez Méndez.
Alicia Ortiz Lira.

b) Actividades.

El departamento de histoquimica, trabajé estrechamente vnculado con el
servicio de Cirugia Experimental y Anatomia Patoldgica, con la elaboracién
de laminillas tenidas con las siguientes técnicas: Hematoxilina-eosina, Papa-
nicolau, Ziehl Neelson, Schiff, Gram, Gallego, Argéntica del Rio Hortega.

Con el objeto de mejorar el estudio morfolégico e histoquimico se ensa-
yaron las siguientes nuevas técnicas en la Unidad, que fueron puestas en
practica:
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1. Van Geison. Con este método se logra una diferenciacién mas com-
pleta de las fibras elisticas y es de gran ayuda para estudiar la vascularizaciéon
de los tejidos.

9. Gomori. Esta se utiliza para tefiir granulaciones de las células B del
pancreas, Otras técnicas de este investigador para tefiir principalmente tejido
conjuntivo y fibras elésticas, se realizan también en este laboratorio.

3. Tricromica de Mallery. Se utiliza para el estudio de adenohipdfisis,
deb'do a que se han encontrado cambios glandulares en los pacientes tu-
berculosos muertos en el Hospital.

4. Tincién para colesterol. Se utiliza para ver el grado de saturacion de
las glandulas suprarrenales y consiste en una serie de pasos de 4cido clorhidrico
a diferentes diluciones.

5. Nissl. Esta es utilizada para el tefiido de neuronas y células de glia, con
el fn de estudiar en forma mas completa el material de autopsia o quirirgico.

6. Debido a que en los Gltimos estudios hemos encontrado lesiones de
infarto cerebral antiguas o recientes, hemos necesitado utilizar técnicas para la
tincién de fibras mielinicas, como la de Weil, y la tincién de Nissl combinada
con Luxel Fast Blue, colorante que tifie la mielina.

7. Técnica de Barroso-Moguel. Ha sido utilizada para el estudio de los
glomus pulmonares en el trabajo experimental de denervacién del hilio pul-

monar.

SECCION DE BACTERIOLOGIA

a) Personal.

Rosa Maria Olmedo Zorrilla (Jefe).
Juan Valdés Corpus.
Evangelina Gonzalez Galvan.

b) Labor asistencial.

Se prest6 servicio al Sanatorio de Huipulco y Hospital de San Fernando.

Durante el curso del afio se practicaron estudios bacteriolégicos y antibio-
grama de espectoracién, ademas de biometria hematica, a un grupo de en-
fermos.

A las p'ezas quirtrgicas de diferentes 6rganos pero principalmente pulmoén,
se practicé baciloscopia y cultivo de M. Tuberculos’s, frotis de Gram y ana-
lisis bacteriolégicos. En un grupo se hizo incluyendo gérmenes anaerobios.
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En las piezas de autopsia se hicieron los mismos estudios que en los qui-
rargicos.

A las piezas de las necropsias del Hospital de San Fernando se practicaron,
analisis bacteriolégicos, baciloscopia y cultivo de M. Tuberculosis de los dife-
rentes Organos,

Con el Departamento de Cirugia Experimental se colaboré practicando
los siguientes estudios:

Citologia hematica, Quimica sanguinea, Determinacién de Oxigeno, Biéxi-
do de carbono en sangre, pH, Hemoglobina y Coprocultivo.

Se facilitaron también suspensiones de gérmenes aerobios y de M. Tubercu-
losis para inoculacién en perros.

Se inocularon también ratas y cuyes con M. Tuberculosis y Candida.

c) Labor docente.

Colaboracién con la ensehanza en el Sanatorio de Huipulco, en la clase
de Anatomia Patolégica, como complemento del curso de Clinica del aparato
respiratorio, en los grupos que en 1963 pasaron por este Sanatorio. Se consi-
guieron cultivos de hongos patdgenos, especialmente para el pulmén, y las
diferentes variadedes de M. Tuberculosis, para las clases teéricas practicas
de estos alumnos.

Frotis (Ziehl Neelsen) ................ ... ... ... ...... 400
Erotis (Gramyeleist: (& uhe o shnas b o m ey Ak 4 R 94
Cultivo (M. Tuberculosis) ............................ 85
Cultivo (Anélisis bacterioldgicos) . ..................... /6
DEGEOFIESIBICNGIA |51, . s st st hemi’s, 5 76 5 4 s et IS 1
AN biograma 61
Blometria hiematica .. .. .. ook o P DAL SESEINGE 386
Quimica sanguinea. (Urea, creatinina, glucosa y acido arico. 314
Determinacion de COy; Oy; pH v Hb ¢, .0 00l S5 20 TS

SECCION DE FOTOGRAFIA Y CINEMATOGRAFIA MEDICA

a) Personal.

Dr. Manuel Pozos Labardini (Jefe).
Paz Rangel Camafo.

16



b) Fotografia.

El trabajo fundamental consistié en la fotografia de piezas quirtrgicas y
de necropsias. Este material fue utilizado fundamentalmente en la ensefianza
para clases y conferencias:

Transparencias en color. Total ......... 2,620
Papel B y N, postal y media postal . ...... 786
Transparencias en By N en 35 mm. ..... 1,310

¢) Cinematografia.

Uno de los adelantos mas importantes ha sido la filmacién de peliculas
médicas en especial sobre Neumologia, editadas principalmente para estu-
diantes. Con este fin se terminaron en 16 mm. a color, algunas en sonido mag-
nético y con dibujos animados las siguientes peliculas:

1. Etiopatogenia de la tuberculosis pulmonar.
Unidad de Patologia del Sanatorio de Huipulco. U.N.A.M.

2. Twuberculosis pulmonar cavitada.
600 pies. Unidad de Patologia del Sanatorio de Huipulco. U.N.A. M.

3. Cancer del pulmon.
(Traduccién del Inglés al Espanol). En la Unidad de Patologia del
Sanatorio de Huipulco U.N.A.M. C 189; Incorporated Film Center
Building. 630 Ninth Ave. New York 36, N. Y.

4. Fagocitosis hepdtica experimental.
Unidad de Patologia del Sanatorio de Huipulco U.N.A.M.

5. Técnicas quirirgicas en hipoxia experimental del higado.
620 pies. Unidad de Patologia del Sanatorio de Huipulco U.N.A.M.

6. Reseccion pulmonar en cuna.
(Dr. Aldama) Unidad de Patologia del Sanatorio de Huipulco
U.N.AM.

7. Inoculacion intracerebral del mycobacterium tuberculosis en raton.

Unidad de Patclogia del Sanatorio de Huipulco U.N.A.M.
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BIBLIOTECA Y HEMEROTECA

a) Personal.

Juan del Rio Huidobro (Jefe).
Agustin Mecalco Nava

b) Material.

La Biblioteca y Hemeroteca de la Unidad cuenta con el siguiente ma-
terial :

Eibrog®. . L R 360

De los cuales, 101 libros corresponden a Aparato Respiratorio; 177 a
otros temas médicos y 92 a temas no médicos.

De los 360 volimenes, 199 son en inglés, 147 en espafiol y 14 en francés.

31 revistas corresponden a Aparato Respiratorio; 95 a otros temas mé-
dicos y 4 a temas no médicos.

De las 130 revistas, 70 son en espaiiol, 4 en portugués, 2 en francés, 3 en
italiano, 3 en japonés, 1 en chino, 1 en polaco, 1 en checo y 45 en inglés. De
las 70 revistas en espafiol, 13 corresponden a Aparato Respiratorio, de las
cuales 2 son mexicanas.

De las 70 revistas en espafiol, 34 son mexicanas.

Se cuenta con un servicio denominado Indice Bibliogrifico que se com-
pone de 694 sobretiros de comunicaciones neumolégicas; este indice esta or-
denado por materias.

Se cuenta con un servicio denomnado Catilogo de Patologia Torécica
que comprende 30 temas de Neumologia y 140 sobretiros, principalmente
a disposicién de los médicos de la Unidad y de los estudiantes de la Uni-
versidad Nacional Auténoma de México.

El personal de la Unidad publicé durante e] presente afio 19 comunica-
ciones originales y 10 se encuentran en prensa.

c) Organizacién.

Recientemente se reorganizé el catilogo de control general de libros y
revistas.

Los libros se clasificaron por materias:

1. Aparato Respiratorio.
2. Otros temas médicos.
3. Temas no médicos.
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Se elabor6 una tarjeta de control para cada libro con su clave, autor y
titulo.

La clave tiene primero una letra que indica la colocacién del libro en los
estantes, la siguiente cifra indica la materia a que pertenece el libro; la cifra
que sigue indica e] niimero progresivo por materia y la Gltima cifra, el na-
mero progresivo general.

Cada I'bro lleva su tarjeta con los datos correspondientes del catilogo y
control de préstamo.

Se elabor6é una lista general de inventario de existencias de libros.

Las revistas también fueron clasificadas por materias en la misma forma
que los libros.

La clave de control indica la colocacién, materia y ntimero progresivo.

Se dispone de una lista de control de entradas.

Existen dos estantes-prontuario que almacenan el Gltimo ntmero de las
revistas recibidas en la Biblioteca, lo que facilita su rapida consulta.

La Biblioteca y Hemeroteca dan servicio los dias habiles de las 8.00 a las
15.00 horas. El tnico requisito para tener acceso es la identificacién como
médico o estudiante de medicina.

El material de la Biblioteca y Hemeroteca estid destinado exclusivamente
para ser consultado dentro de la Biblioteca misma.

En casos excepcionales se facilita al personal de la Unidad y de] Sanatorio
material para ser consultado fuera de la Biblioteca por un plazo no mayor

de 48 horas; en estos casos se requiere la autorizacién del Tefe de la Unidad
y del Jefe de la Biblioteca.

d) Estadistica.

I AU PR RIS RO L b SO o B S 360
Aparato Respiratorion o on 1 T g oo DI SR § Sl 101
Otros. Terine JMedicos ... - M 18 T ma e © S0 Siiid o 177
Tertiak 10 MEAICO8 .0 v viesb e e et o 92
Libton et Bspafiol .\ 0 i ool D DO ANCEREETIRAG 147
Libros en Trslie Ve . cuilat op L Dot s ety e 199
Libros en Brabels tontr ot e e i s b el o i 14

BBVISHEE &0 5 s G S Sy U T, S N i LA 130
Aparate Respitalemion Jom vl oo Jo T L T e e S 31
Otros. Tenas MEGICOS . .. ..o oo b cosimmieoys s b s v 95
Ueinas RO MIBHICHRY. . b i in e o o R et e 4
Revistasapn Pavatiol e h's oo a0t 250l B0 B Se T 70
Revistas: en” Portugtiés =, @0 il S10F0 S sl B cls e ¢ +



Revistas € JABONES . i iie i o s i e s
Revistas en Italiano .................. .. .. ... ... ... .
Revistas en Francés .............. ... ... ... .. ... .. ‘
Revistas ert Chine: & 0« (o cvmss ol o 5o s s tm oo oo
Revistas: en: Polaco . .. cooe v o e
Revistas en Checo ............... ... .. .. .. .. ... ..

At =L RS G0N G0

Revistas en Inglés ............................ .. .. .. .. 15
Revistas en Espafiol de Aparato Respiratoriof . o o i oot . 13
Revistas en Espafiol de Aparato Respiratorio (Mexicanas) .. 2
Revistas Mexicanas en General ................. . ... . .. 34
Nimero de lectores .............oovinsaie e 1,648
Libros prestados ................... ... ... . ... ... .. .. 296
Revistas prestadas ........................ . . ... . ... .. . 160
Traducciones (Neumol. Cir. Térax) .......... .. ... .. .. 66
Articulos Complementarios (Neumol. Cir. Térax) ......... 62
Restmenes en Inglés para Amer.can Review of Respiratory
T o e e U e i 84
Narracién y doblaje de Peliculas ............ .. ... .. . 8
Correspondencia ... ... 2 vws. i ol i o AT 23
ADMINISTRACION

a) Personal.

Esther Campos Montafio.
Isabel Barrén Escamilla.
Elpidio Gonzalez Torres.
José Chavez Alfaro.
Gilberto Palomares Becerril.

b) Mantenimiento.

Se pintaron los siguientes departamentos:

Anfiteatro, bactericlogia, mobiliar.o de histologia, bacteriologia, anfiteatro
y cirugia experimental.

Todo esto realizado por el personal de cada departamento.

c) Aaquisiciones.

La Facultad de Medicina doté durante el ano de 1963 a esta Unidad de:

20



6LVL6'ELS  00°000°G$  OV'I6L'ST$  C6°0ST'9$ 127026618  06+S6'8 §  0GFIL'6 $ 6L78I'TI$ 0%'858°G $
€g'8¢1'9 - 63'8SC°1 02 #20°1 02'620°1 0L'%8C S0'12s'1 S6vHd 00°009 mﬁvmomﬁ
0%'631°9 Sk 00'929°1 02'16% G6'0LIT 06¢1¢ 06°608 006 GG 9LS vBEofroZ.
086109 o 0SH¥9°1 = 6L°669 08°'62¢'1 SLFOT'T 00°L¥6 00°00¢ 21qnI00
SAAN) o 0F'LeS'T 6G'60L S1'6¢6 0F°06¢’1 66630 09'186°1 = saquandag
06'¥50°9 — CI'263°1 GE9YL 06°L9¢°T 0L ¥HET 0L°LLS 007202 06'%0S 03508y
660909 = €1'68¢ 00°Lc8 GGGIE'] 09°¢9¢ G0'L60°1 0L°16S 06°61¢1 o[
69'866'C == 69'998°[ 00°0¢a 06649 00°6¢S GG 668 CLTFG'T 06¢19 orun(
16°686°C = 06'4SH1 69668 €318G°T 09°09¢ AN €0 Y6 SLLSY okey
82°086°C B 62'029 00°091 8L TH9°1 0%'966 GL'966 0T°GIET 00°0¢¢ gV
0L 6109 e 02809 00°68% 03 LLYT 08'632°1 0F'691°1 01°629 00°¢er ozIeN
09°166°G & | 00°18L 00°80% O LLLT 00°'8¢ 06'9L e 06°088°C o 029199
000062 $ 0000006 G6'ceS $ 000¥c $ 00092 $ 000F $¢ ¢cpes ¢ 00001 ¢ 0Sc08 $ Grisial
S2U012
o -DSUIGUWLO)) SOUD A SOISVE) DIF0)0ID 13N D150)014229Dg  DID15030, 015010351 F] 9230191

€961 4A OLSINdNSTUd TIA NOIDNITALSIA



1 Aparato Van Slyke, para dosificacién de gas en sangre.
I Potenciémetro para determinacién de pH en sangre.

1 Mimedgrafo eléctrico.

I Ambulancia.

Del presupuesto mensual, que estd destinado para gastos de material de
consumo se logré adquirir el siguiente equipo:

I Campana para gases que fue instalada en el laboratorio.
5 Estantes de acero.

2 Mesas de madera para operaciones en perros, instrumental.

d) Distribucién del presupuesto.

La tabla muestra los gastos realizados durante el afio por Departamen-
tos. Se puede apreciar en la columna de la derecha los totales de cada mes
correspondientes a toda la Unidad y en el renglén inferior los totales por afio
de cada departamento.

Aparece una columna de compensaciones que se pagaron en el mes de
enerc, al personal que no estaba en némina. A partir de febrero esa partida
desaparecio.
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Fierro V., J.; Olmedo Z., R. M.; Medina M., F.; Garcia Z., J.: Resec-
cién Pulmonar en Tuberculosis. Neumol. Cir. Térax. 24: 1, 1963.

En 80 especimenes de resecc'én pulmonar por tuberculosis, se demos-
traron lesiones tuberculosas activas diagnosticadas con criterio histolégico
y microbiolégico, no existiendo relacién entre el tratamiento médico em-
pleado y las modificaciones histolégicas de estas piezas, La epitelizacién
de las cavernas fue una observacién poco frecuente y en las fistulas
bronquiales no se hallé correlacién con la inflamacién del limite de sec-
cién bronquial. Los frotis tomados de las lesiones cavitadas fueron mas
frecuentemente positivos, que en los nédulos y en el cultivo se demostré
la misma relacién.

Olmedo Z., R. M.: Flora Bacteriana del Pulmén Normal. Neumol. Cir.
Torax. 24: 2, 1963.

Se hace e] estudio de la flora bacteriana en pulmones de perros nor-
males, con el objeto de comparar con la flora encontrada cuando se
liga experimentalmente la arteria pulmonar donde se encuentra a] Cl.
perfringens. Los gérmenes encontrados frecuentemente fueron: Neisseria
Catarrhalis, Dipococus pneumonie, Bacillus subtilis y CI. perfringens.

Schulz C., M.; Olmedo Z., R. M.: Tuberculosis Pulmonar muy avan-
zada. Rev. Soc. Med. H. Durango. Vol. V: 1, 1963.

La tuberculosis pulmonar avanzada es un problema frecuente en nuestro
medio y reviste 2 formas principales: la aguda, mortal a corto plazo
frecuentemente asociado a desnutricién y la forma crénica en la que
existen antecedentes de tratamientos inadecuados, grandes destrucciones
pulmonares y frecuentemente resistencias a los farmacos y los pacientes
mueren por la repercusién sobre el sistema cardiovascular (Cor pul-
monale), se habla sobre la necesidad de mejorar el nivel de vida y de
contar con centros especializados en el manejo de los tuberculosos,

Gaitan G., V.; Carrada B., T.; Olmedo Z., R. M. y Schulz C., M.:
Pleuritis Experimental. Neumol. Cir. Torax, 24: 1, 1963.
Se presentan los resultados en 25 perros divididos en 3 grupos consecu-
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tivos a la administracién intrapleural de una combinacién de bacterias,
sangre y talco. Al primer grupo de 5 perros sélo se les adm™mistré la
mezcla sefialada. Al segundo grupo se le administré la mezcla mas
clorhidrato de tetraciclina y al tercer grupo lo anterior mas enzimas pro-
teoliticas. En el primer grupo se observé una intensa inflamacién aguda
con derrame serchematico y adherencias laxas del tejido conjuntivo y
fibrina, ademas de que no sobrevivieron a las 72 horas. El segundo y
tercer grupo se sacrificé a los 10 dias y ninguno murié antes, observan-
dose que en el segundo grupo habia adherencias fibrosas sin derrame
pleural y en el tercer grupo solo adherencias laxas sin derrame pleural.

Vazquez V., E.; Garcia Z., J. y Gaitan G., V.: Accién de las Enzimas
Proteoliticas Sobre el Material de Sutura Absorbible. Neumol. Cir. T6-
rax. 24: 4, 1963.

Se operaron 20 perros divididos en dos grupos, el primero testigo fue
suturado por planos con catgut; el segundo se traté igual inyectando
ademas diariamente tripsina y quimotripsina. Todos los perros fueron
sacrificados a los 10 dias. En la necropsia se encontré menor cantidad
de adherencias, de edema y de fibrina en el tejido de cicatrizacién co-
rrespondiente a] grupo inyectado con enzimas proteoliticas, que en el
grupo testigo. No se observé ninguna alteracién en material de sutura
(catgut).

Cosio V., I.; Gaitain G., V.: Auditoria Médica Interna del Sanatorio
de Huipulco. Neumol. Cir. Térdx. 24: 4, 1963. Tesis.

Se estudiaron los puntos siguientes: Diagnéstico de ingreso, poblacién
por edades, ocupacién, promedio de estancia general, promedio de es-
tancia por pabellones, enfermos sometidos a tratamiento médico hasta
agosto de 1962, estado bacteriolégico, estado radiolégico, estado funcio-
nal clinico, indice de enfermos por estado; elaborandose las tablas de
estos 10 puntos investigados.

De este estudio se obtuvieron varias conclusiones practicas para mejorar la
atencién médica del Sanatorio de Huipulco.

Alias J., A.; Schulz C., M.; Medina M., F. y Garcia Z,, J.: Cicatriza-
ci6n Bronquial Experimental. Rev. Med. Secretaria de Marina. 1X: 32,
1963.

Se presentan los resultados comparativos en 30 perros en la cicatriza-
ci6n del muifién bronquial, con el empleo por una parte de grapas de
tantalio y por la-otra de hilo de algodén, observandose que todos los
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perros sobrevivieron hasta el momento del sacrificio efectuado a los 7,
15 y 30 dias en el grupo con tantalio y al grupo con hilo de algodén
se sacrificaron a los 10 dias, En ninguno de los 2 grupos se observé for-
macion de fistula bronquial. Con la excepcién de la reaccién inflama-
toria del cuerpo extrano, observada en 7 animales de] grupo con hilo
de algodén, no existieron diferenc’as significativas con los dos tipos de
material utilizado en la oclusién bronquial y se concluye finalmente, que
en el cierre bronquia] las grapas de tantalio ofrecen los mismos buenos
resultados que e] hilo de algodén, a condicién de que la técnica esté co-
rrectamente aplicada en ambos casos.

Schulz C., M.; Ortega Js R.; Vazquez V., E. y Gonzélez M., A. Fa-
gocitosis Hepatica Experimental (depuracién hepitica del Staphylococcus
aureus inducido a través de ]a vena porta). Rev. Investigacién Clinica.
XV: 2, 1963.

Experimentalmente es estudié en 35 perros la capacidad de depuracién
hepatica, para el Staphylococcus aureus. Se demuestra que el higado del
perro tiene un lim’te de paso de bacterias, que se determiné entre 200 000
y 60 000 gérmenes, No hay relacién entre la cantidad de bacterias y los
cambios histolégicos observados, en todos los casos se observé leucocito-
sis y manifestaciones de disfuncién hepatica minimas en algunos casos.

Castro G., A.; Medina M., F.; Carrada B., T. y Schulz C., M.: Lébulo
Unico en Cavidad Residual no Tratada. Rev. Facultad de Medicina.
UNAM. V: 7, 1963.

Se estudiaron 30 perros adultos, aparentemente sanos a los que se les
practicé bilobectomia del pulmén izauierdo (16bulos inferior y medo) y
en los que se dejé tnicamente el 16bulo superior correspondiente. Se
formaron tres grupos de 10 perros cada uno, a los que se les sacrificé
al primero entre los 15 dias y los tres meses, a] segundo entre los tres
meses y los seis meses y al tercero a los siete meses. Las radiografias
mostraron que en 26 perros (87%) el 16bulo remanente ocupaba el
hemitérax operado. Microscépicamente se demostré en d'cho I6bulo, la
presencia de dilatacién alveolar y ruptura de las paredes interalveolares
(enfisema) en 24 perros ( 28%). En ningtn caso se observé regenera-
cién del tejido pulmonar y en los que hubo reexpansién se encontraron
adherencias pleurales firmes que fijaron el I6bulo a la parrilla costal.
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‘Martin E., R.; Valenci D., H.; Carrada B., T.; Valdés O., S. y Schulz

C., M.: Infarto Experimental Post-reseccién pulmonar. Rev. Facultad
de Medicina UIN.A.M. V: 4, 1963.

Se presentan los resultados en 20 perros a los que se les practicé con-
juntamente la reseccién del 16bulo superior izquierdo y la ligadura de la
vena de] Iébulo medio de] mismo lado. Segtn los resultados se dividieron
en 2 grupos: El primero de 11 perros que fallecieron o fueron sacrifi-
cados entre 1 y 11 dias después de la operacién, el segundo grupo consté
de 9 perros que fueron sacrificados entre 11 y 30 dias después de ope-
rados. De los sintomas observados sobresalié por su importancia la he-
moptisis que se presenté en 4 perros que fallecieron como consecuencia
del acto quirtrgico, desde el punto de vista radiolégico, la alteracién
caracteristica fue la presencia de una imagen de condensac’én hetcro-
génea de la mitad superior del hemitérax izquierdo. Microscépicamente
se encontré necrosis hemorragica difusa con neumonitis focal aguda, fi-
brosis pleurcpulmonar y proliferacién vascular del lébulo ligado y en
el 1ébulo homolateral no ligado edema pulmonar difuso con pequeiios
focos de hemorragia pero sin necrosis.

Soto A., S.; Vazquez V., E.; Carrada B., T. y Gaitan G., V.: Oclusi6n
Experimental de la Arteria y Venas pulmonares. Neumol, Cir. Térax.
24: 5, 1963,

Se presentan los resultados de la oclusién experimental de la arteria
y venas pulmonares en la presién sanguinea del circuito menor y en la
concentracién de oxigeno y biéxido de carbono del circuito mayor en 40
perros. Las observaciones se hicieron a los 2 minutos, 15 minutos y 24
horas. De acuerdo con los resultados obtenidos se hace notar que las
mcdificaciones en la presién sanguinea en el circuito menor y en la
concentracién de oxigeno y biéxido de carbono, en la ligadura de la ar-
teria y venas pulmonares, son moderadas.

Senties V., R.; Schulz C., M. y Garcia Z., J.: Estudio histolégico de la
Tuberculino-Reaccién. Salud Pib. Méx. 5: 389, 1963.

El estudio histolégico de la tuberculino-reaccién en especimenes de piel
humana, indica que la méxima reaccién ocurre a las 48 horas y en menor
grade a las 72 horas. El estudio 6ptimo de las lecturas en cortes histo-
légicos es a las 48 horas. La respuesta inflamatoria es inespecifica.

Contreras C., R.; Guzmén P., M. y Olache F., S.: Tuberculosis Pul-
monar de Reinfeccién. Rev. Neumol. Cir. Térax. 24: 3, 1963.
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Se hace un estudio sistematizado de los ganglios linfaticos traqueobron-
quiales, en 25 necropsias de pacientes adultos, con tuberculosis pulmonar
de reinfeccién, observandose alteraciones morfolégicas tales como antra-
cosis, fibrosis e hiperplasia reticulo endotelial y en 25 casos focos de reac-
cién granulomatosa con necrosis caseosa en 17 casos; noédulos fibrocalci-
ficados en 16 casos y focos de hialinosis en 13 casos. Se demuestra que
la reaccién de los ganglos linfaticos mediastinales es uniforme y se in-
siste sobre las amplias anastomosis en la red linfatica pulmonar.

Garcla Z., J.; Garcia.S., E.: Neumonitis Lipoidica, Endégena. Reu.
Neumol. Cir. Térax. 24: 3, 1963.

Se presenta un caso de neumonitis lipoidica endégena intervenido qui-
rargicamente con el diagnéstico de carcinoma broncogénico; se discuten
los posibles factores etiopatogénicos en la produccién de dicho padeci-
miento y se menciona su poca frecuencia en la clinica neumolégica,

Valenzuela A., G. y Garcia Z., ]J.: Tuberculosis Pulmonar Cavitada
(estudio de 30 lesiones epitelizadas). Neumol. Cir. Térax. 24: 2, 1963,
Se estudian desde el punto de v'sta anatomopatolégico 30 casos de ca-
vernas epitelizadas, en lesiones tuberculosas cavitadas crénicas, demos-
trandose la regeneracién vy metaplasia epidermoide a partir de la unién
broncocavitaria, coexistiendo en multiples casos tuberculosis act’va que
se demostré por los estudios histolégicos y bacteriolégicos, por lo que se
concluye que la epitelizacién no es equivalente de cicatrizacién.

Pérez A., J.; Garcia Z., J. y Schulz C., M.: Trombosis de la Arteria
Pulmonar Asociada a Tuberculosis Pulmonar. Rev. Soc. Med. Dgo. 5:
2, 1963.

Se revisaron 22 casos de necropsias de tuberculosis pulmonar muy avan-
zada, en los que se demostré trombosis de una de las ramas de la arteria
pulmonar o una de sus colaterales. Se discute la patogenia de la trom-
bosis en funcién de las observaciones macroscopicas y microscépicas,
sefialando en nuestra opinién la dism nucién de la velocidad de la cir-
culacién como el factor méas relacionado con las trombosis.

Olache F., S. y Garcia Z., J.: Plasmocitoma de las Vias Aéreas Supe-
riores. Rev. Soc. Med. Hosp. Dgo. 5: 2, 1963.

Se presenta un caso clinico-patolégico de un nifio de 13 afios de edad,
con plasmocitoma extramedular originado en las fosas nasales, faringe
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y laringe. Se revisa la literatura mundial y se afirma que las vias respi-
ratorias altas son el sitio mas frecuente de presentacién de estas neo-
plasias.

Medina M., F.; Carrada B., T.; Vazquez V., E.: Valoraciéon Clinica de
la Terapéutica de las Bronquitis Agudas y Cronicas Neumol. Cir. Térax.
24: 1,1965.

Se estudian los efectos de la admin'stracién de un compuesto de éter
glicérico, guayacol y teofilina, en bronquiticos crénicos observando res-
puesta favorable en 34 de los 40 casos de bronquitis aguda y crénica de
diversa etiologia y en asmaticos se cbservé franca mejoria, siendo posible
administrar el compuesto sehalado como tratam’ento tnico. Pocos casos
presentarcn intclerancia siendo ésta monosintomatica y transitoria.

Rébora, G. F.; Cerrada, B. T. y Garcia, Z. J.: Proteinosis Alveolar.
Rev. Fac. Med. 12: 833, 1963.

Se presenta un caso de proteinosis alveolar, el primero publicado en Mé-
xico, se rev'sa la literatura al respecto y se concluye que en vista de que
no se ha demostrado un agente etiolégico definido, es probable, como ya
ha sido sefialado que probablemente este padecimiento sea consecuencia
de una respuesta pulmonar inespecifica a numerosos agentes etiolégicos.



IV. TRABAJOS TERMINADOS POR PUBLICAR




Peritonitis experimental

A 60 perros se les provocé peritonitis por medio de una laparotomia media
infraumbilical extrayéndose materia fecal del recto sigmoides y depositandola
en la cavidad abdominal. A todos los animales se les inyectaron antibi6ticos
de amplio espectro, se sigui6 su evolucién clinica e hizo estudio post-mortem.
A la mitad se les inyecté ademds enzimas proteoliticas.

Los resultados mostraron una cantidad de adherencias notablemente me-
nor en el grupo tratado con enzimas proteoliticas que en el grupo no tratado.

Plastia del mufién bronquial tratado con talco

A 30 perros se les practic6 neumonectomia izquierda suturando el mufién
bronquial con puntos invaginantes y se pleurizé el sitio de la sutura bronquial.

A la mitad de los perros se hizo la misma operacién agregando un gramo
de talco entre el mufién bronquial y el injerto de pleura.

Se le sigui6 su evolucién clinica y se sacrificaron a los 15 y 10 dias para
su estudio post-mortem.

En los resultados se encontré6 una intensa y prematura cicatriz fibrosa
provocada por el talco sobre el mufién bronquial.

Denervaciéon del hilio pulmonar

A 15 perros se les hizo toractomia derecha, diseccién de los vasos y
bronquios del pulmén derecho resecando completamente la adventicia en un
trayecto de 2 a 3 cms. y reseccién de las fibras del neumogéstrico a su llegada
por la cara posterior del bronquio.

A los 30 dias de la denervacién se les hizo toracotomia y ligadura de todas
las venas pulmonares del lado izquierdo. Estos animales se sacrificaron a las
24 horas de la segunda operacién.

A cinco perros que se utilizaron como testigo solamente se les hizo la de-
nervacién y se sacrificaron a los 30 dias.

En los resultados se encontré que la denervacién es capaz de bloquear el
reflejo neurogénico en el lado denervado, permaneciendo este pulmén sin
alteraciones macroscépicas ni microscépicas.
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Hemotoérax experimental

De un grupo de 25 perros, a 10 se les transfundié sangre de perros dona-
dores a la cavidad pleural y se les hizo estudio post-mortem a las 24 horas.
A otro grupo de 15 perros se les practicé la misma operacién tres veces, con
un intervalo de 48 horas. A 5 perros se les hizo estudio postmortem a las 24
horas de la Gltima transfusién y a los 10 restantes a los cinco dias.

En los resultados se observé la capacidad de la pleura para absorber la
sangre e hiperplasia mesotelial importante en la pleura mediastinal, con neo-
formacién vascular. Hemosiderosis intensa en el bazo y a veces en el pulmén.

Tuberculosis pulmonar en personas mayores de 50 afios

Se revisaron 600 protocolos de necropsias de pacientes en la Unidad de
Patologia del Sanatorio de Huipulco, encontrandose seis casos de pacientes
mayores de 50 anos. Se hace la revisién de su historia clinica, expediente ra-
diogréfico, evolucién y datos encontrados en la necropsia. Llama la atencion
lo avanzado de la tuberculosis en la mayor parte de los casos y la presencia
de otros padecimientos asociados que ensombrecen el pronéstico. Se discute
la significacién epidemiolégica de la tuberculosis en los viejos y sus caracte-
risticas diferenciales mas sobresalientes.
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Fibrosis peritraqueobronquial

¥ Caso Clinico Patoldgico

* Se prese;a un caso clinico patolégico de fibrosis peritraqueobronquial en
un paciente coun cuadro asmatiforme, en que broncoscépicamente se demostré
v oG g 5 : 5 s :

‘una gran oclusi¢n bronquial. En la necropsia se demostré una densa fibrosis

B LR ‘e,

* '« peritrd eob}bﬁqwal y un nédulo calcificado. Se hace una revisién de la

literatura mundial y se discuten los aspectos patogénicos.

=

Drogorresistencia secundaria de M. tuberculosis

Se hizo un estudio en 35 cepas de M. tuberculosis obtenidas de enfermos
que habian sido tratados por més de un afo en forma irregular, estudidndose
su sensibilidad a los 3 antibacilares clasicos y a 3 secundarios.

Flora bacteriana pulmonar

En este trabajo se buscé la flora bacteriana pulmonar asociada en frag-
mentos de pulmén aparentemente sano de pacientes tuberculosos. El estudio
se hizo en 20 piezas quirargicas.
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Inoculacién intracerebral de M. tuberculosis en ratas

Valoracién de la sensibilidad de un nuevo antibético (

lincomicina)
en gérmenes patégenos
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V. TRABAJOS EN ELABORACION




Tuberculosis experimental

Se ha logrado obtener cuatro perros con tuberculosis pulmonar selectiva,
inyectando el Mycobacterium por via endovenosa. Hay inoculados otros mas.
Se completard un grupo de 30 con estudio de evolucién clinica, complemen-
tarios y post-mortem, sacrificindolos a los 30, 60 y 90 dias.

Este experimento se hace con el objeto de provocar tuberculosis pulmonar
en perros con fines experimentales posteriores.

Embolia pulmonar experimental

Se han operado 26 perros a los cuales se les cateterizé la arteria pulmonar
y la arteria femoral para medir presiones. Se les extraen 100 c.c. de sangre
para formar un coigulo que se inyecta por un cateter que llega a la vena
cava inferior. Se hacen lecturas de presiones, pulso y respiracién antes y
después de cada embolizacién.

Esta operacién se repite a los 15 dias y se sacrifica el animal a los ocho
dias de la operacién para hacer estudio post-mortem.

E] objeto de este trabajo es estudiar la sensibilizacién de los perros con la
primera embolia, ver los cambios de las presiones producidas por el estado de
shock a que se someten los perros y por Gltimo estudiar los cambios anatomo-
patolégicos de los pulmones embolizados.

Bronconeumonia por aspiracién

A 40 perros se les extrajo 20 ml. de jugo géstrico que se inyecta mediante
broncoscopia a bronquio principal derecho. Se sigue su evolucién clinica y se
sacrifican a los 10 dias para estudio post-mortem, Durante su evolucién clinica
son tratados con antibiéticos y la mitad de los animales con corticosteroides.

El objeto de este trabajo es estudiar la accién de los corticosteroides en
las neumonias por aspiracién y estudiar los cambios anatomopatolégicos que
se producen.

Bronquitis vegetal

A 35 perros se hace la introduccién de una rama de cedro al bronquio
principal derecho. Se vigila la evolucién clinica y se hace estudio post-mortem
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a los 15 y 30 dias. Este trabajo se esta realizando con el fin de estudiar la
respuesta del tejido bronquial y pulmonar frente a un vegetal de esta natu-
raleza. Solamente falta hacer el estudio de resultados y armar el trabajo.

’

Circulacion bronquial

A 20 perros se ligd simultineamente la arteria y venas pulmonares del
lado izquierdo, los que no murieron espontineamente fueron sacrificados a
los 10 dias.

El cbjeto de este trabajo es estudiar los cambios que pueden presentarse
en el pulmén cuando se deja solamente la circulaciéon de las arterias y venas
bronquiales.

Modificaciones neuronales en pacientes con hipoxia prolongada

Para este estudio se utilizaran los cerebros de pacientes muertos en el hos-
pital, de pacientes cuyas pruebas funcionales indiquen un déficit de oxigeno
severo en las ultimas etapas de su enfermedad. Este estudio se llevara a cabo
en el servicio de histoquimica con la ayuda de] Dr. Alfonso Escobar Izquierdo.

Estudio de los glumus arteriales pulmonares

Para este trabajo se aprovechardn los cortes de pulmén de los experimen-
tos utiles del trabajo de denervacién hiliar llevado a cabo en el departamento
de Cirugia Experimental.

Este trabajo tiene como fin investigar la presencia de los precursores de
la adrenalina acumulados en los glomus que se encuentran normalmente en
pulmén, como un efecto de la denervacién llevada a cabo en el hilio pulmonar
derecho. Para este trabajo se utilizard la técnica de la Dra. Barroso Moguel
especifica para la identificaciéon de dichas formaciones.

Alteracionse pleuropulmonares en la tuberculosis

Se revisaron 25 casos de necropsias del Sanatorio de Huipulco, estudian-
dose sistematizadamente las alteraciones pleuropulmonares en la tuberculosis
revisando la correlacién clinico-patolégica en cada uno de ellos.

Las principales alteraciones encontradas fueron: engrosamiento pleural en
relacién con las lesiones pulmonares, trombosis de la arteria pulmonar, proli-
feracién marcada de tejido con'egtiy('?;“v?s'.(')s de neoformacién y focos inflama-
torios crénicos. 4 S L
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Reporte de un caso de blastomicosis norteamericana sistematica

Se presenta un caso clinico patolégico de adenomegalia cervical y lesiones
pulmonares bilaterales, sugestivo de tuberculosis, en la que el estudio histo-
patoldgico demostré la presencia de lesiones granulomatosas y pequefios cuer-
pos de 5 micras birrefringentes, en el cultivo en medio de Saboureaud, se
reporté Blastomices dermatitidis, El paciente ha sido tratado con anfotericina
con resultados muy buenos.

Reporte de un caso de pseudolinfoma pulmonar

Se presenta un caso clinico patol6gico en una paciente de 50 anos, con
sintomas respiratorios floridos y cuadro de supuracién pulmonar. E] estudio
radiol6gico demostré una lesién homogénea en 1ébulo superior derecho. Los
estudios de gabinete y laboratorio sugirieron la necesidad de la intervencién.
La pieza quirtrgica se reporté como pseudolinfoma del pulmén. Se discute
la frecuencia y significado de estas lesiones.

~ Inoculacién e identificacién de varias especies de candidas
Esto se hace por cultivo en carbohidratos y medio de agar maiz, la ino-
culacién se efecttia en ratas por diferentes vias.
Accién de un anabélico proteico en enfermas tuberculosas
Estudio Clinico y de Laboratorio

El estudio de laboratorio consiste en determinar nitrégeno total en orina
de 24 horas, un estudio inicial, el siguiente a los 15 dias de éste y el Gltimo
a los 30 dias de administrar el anabélico. El estudio se ests practicando en
100 enfermos, 50 de los cuales reciben el anabdlico y los otros 50 un placebo.

Viabilidad del M. tuberculosis en piezas quirtirgicas

El estudio se basa en cultivar el M. tuberculosis de piezas quirtirgicas
para determinar su viabilidad en 200 casos ; falta correlacionar estos resultados
con drogoterapia efectuada.
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VI. TRABAJOS EN COOPERACION CON
OTRAS INSTITUCIONES
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Se inicié una nueva forma de trabajo uniendo los esfuerzos de personal
entusiasta y equipos con que cuenta las diferentes instituciones, hemos podido
comprobar que los resultados son muy importantes e inmediatos.

Capacidad fagocitaria del higado en perros

Este estudio fue hecho en colaboracién con la Unidad de Patologia del
Hospita] General. El trabajo ya estd publicado y al final de este informe se
agrega la cita bibliografica correspondiente y un pequefio resumen del mismo.

Inoculacién intracerebral de M. tuberculosis en ratas

El segundo, ya totalmente terminado, se refiere al estudio del cerebro de
la rata después de la inoculacién de M. tuberculosis. En este trabajo se conté
con la decidida ayuda del Dr. Ignacio Gonzalez Guzman, Director del Ins-
tituto de Estudios Médicos y Biolégicos, asi como con la del Dr. Alfonso
Escobar Izquierdo, investigador a tiempo completo de la mencionada insti-
tucién. Para ellos nuestro reconocimiento mas sincero.

LI5S 8. T, B

Cineangiografia de las arterias coronarias

En este trabajo la Unidad de Patologia hizo el estudio post-mortem de
los animales en experimentacién, ademés de los tiempos quirdrgicos previos
al experimento, los cuales se realizaron en la propia Unidad, el traslado de
los perros antes e inmediatamente después de la angiografia desde la Unidad
de Patologia de Huipulco al Centro Hospitalario 20 de Noviembre, se rea-
liz6 en la ambulancia.

Colaboraron el Servicio de Rayos X del Centro Hospitalario 20 de No-
viembre a cargo de] Dr. Gustavo Rios San Martin, el Dr. Vialostoski del
Servicio de Cirugia de Cardiovascular y el Dr, Ismael Diaz Gonzilez del
Servicio de Cardiologia.

Este trabajo servird de tesis.



Circulacion extracorporea

Actualmente se esti realizando otro trabajo con el Servicio de Cirugia
de Cardiovascular del mismo Hospital, a cargo del Dr. Flores Zertuche
con la colaboracién de los Hematélogos Dr. Mario Crespo Cortina y Luis
Albarran y del Dr. Ismael Diaz Gonzalez del Servicio de Cardiologia.

En este trabajo la Unidad de Patologia proporciona los perros que se
trasladan ya anestesiados en la ambulancia. Se vigila el post operatorio, se
hace el estudio post-mortem completo.
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Leén, Gto.

Pachuca, Hgo.

México, D. F.

México, D. F.

México, D. F.

Minatitlan, Ver.

Guadalajara, Jal.

México, D. F.

Teziutlan, Pue.

México, D. F.

Tuberculosis Infantil.
Escuela de Medicina.

Patologia de la Tuberculosis.
Hospital General de Pachuca.

La Hemoptisis (Patologia)
Hospital Juérez.

Pleuritis Experimental.
X Congreso Naciona] de la Sociedad Mexicana de Neu-
mologia y Cirugia de Térax.

Factores Nerviosos que Intervienen en la Etiopatogenia
de Algunas Lesiones Pulmonares,
Insttuto Nacional de Neumologia Gea Gonzilez.

Circulacién Pulmonar.
Sociedad Médica del Sureste.

Ligadura de la Arteria Pulmonar.
Cambios Hemodin4dmicos,
I Reunién Nacional de Neumologia y Cirugia de Térax.

Cicatrizacién del Mufién Bronquial.
Sesién Académ’ca.
Sanatorio de Huipulco.

Cambios Hemodin4micos en Bronquitis y Enfisema.
Sociedad Médica Serrano Costefia.

La Lesién Inicial. Evolucién Natural de la Lesién. Aler-
gia, Res'stencia e Inmunidad Lesiones Exudativas y
Productivas. La Caverna Accién de los Bacteriostati-
cos sobre la Lesién.

Hospital Central Militar.
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México, D. F.

Tehuacan, Pue.

Guadalajara, Jal.

Minatitlan, Ver.

San Salvador, El
Salvador, C.A.

Tegucigalpa
Honduras, C.A.

México, D. F.
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Panorama Actual de la T.B.P.
Patogenia de la T.B.P. (Pelicula).
Sociedad Médica de la Clinica No. 5 IMSS.

Tuberculosis Pulmonar.

(IT Jornadas Médicas).

Infarto Post Resecciéon Pulmonar.
Lébulo Unico en Cavidad Residual no Tratada.
Teatro del I.M.S.S.

Morfologia y Correlacién Clinico Patolégica.
Sociedad Médica del Sureste.

Carcinoma del Pulmoén.

Tumores del Mediastino.

Carcinoma del Pulmoén.

Efecto de los Progestagenos Sobre el Endometrio.
IV. Congreso Mexicano de Ginecologia y Obstetricia.
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PATOLOGIA Y CIRUGIA EXPERIMENTAL

Las actividades de esta seccién son: Realizar trabajos de investigacion
principalmente en el terreno de la patologia toracica, tesis y clases.

(Y

S OO N O D=

ACTIVIDADES

Operaciones en animales

Examenes clinicos a los animales
Electrocardiografia y R. X.

Necropsias

Sesiones de revisién post-mortem

Estudios histolégicos

Archivo clinico, fotografico y anatomopatolégico
Sesiones de revisién bibliografica

Tesis

Clases y conferencias.

Las primeras ocho actividades son desarrolladas conjuntamente por los
profesores y alumnos y la Glt'ma exclusivamente por los profesores.

$OR ORI RS SOOI R

POST-MORTEM
ACTIVIDADES

Elaboracién de necropsias
Elaboracién de estudios quirdrgicos
Reportes de estudio histopatolégico
Reportes de citologia exfoliativa
Sesién de revision post-mortem
Sesién de revisién de quirargico
Archivo de post-mortem

Archivo de quirargico

Archivo de fotografia
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Tesis

Clases y conferencias.
HISTOQUIMICA Y TECNICA HISTOLOGICA
ACTIVIDADES

Preparacién de laminillas para estudios histolégicos de hematoxilina,
eosina, estudios especiales y de citologia.

Revision microscépica de todas las preparaciones

Reportes histolégicos y citoldgicos

Tesis

Clases y conferencias.

BACTERIOLOGIA Y ANALISIS ESPECIALES
ACTIVIDADES

Estudios bacteriolégicos de piezas de necropsia, de quirtrgicos y de
patologia Experimental.

Citologia hemética

Quimica sanguinea

Estudios de resistencia de M. tuberculosis

Estudios micologia (cultivos)

Determinacién de O, y CO, en sangre

Determinacién de nitrégeno total en orina

Tesis

Clases y conferencias.

FOTOGRAFIA
ACTIVIDADES

Fotografias en transparencia a color y By N de:
a) Piezas de necropsia

b) »  de quirtrgicos

c) » de Patologia y Cirugia Experimental
d) Radiografias para clases

¢) Esquemas y libros para clases

f) Microfotografias a color yen By N.
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CORSSHEE

Dibujos anatémicos y graficas
Filmacion de peliculas
Proyecciones en conferencias y clases.

BIBLIOTECA Y HEMEROTECA

ACTIVIDADES

Clasificacién y cuidado de libros y revistas

Atencién de lectores

Traducciones

Restmenes de literatura

Restmenes especiales para American Review Respiratory Diseases
Actividades en relacién con peliculas

Informacién bibliografica

Correspondencia nacional y con el extranjero.

CapiTuro I

Jefe de Seccion

Es el responsable ante la jefatura de la Unidad, del buen funciona-
miento de la Seccién.

Tiene un acuerdo semanal con el Sub Jefe de la Unidad para in-
formar y discutir los trabajos o problemas que se presenten.

Dirige directamente el aspecto técnico de la Seccién y el aspecto de
organizaciéon a través de sus ayudantes.

Rinde un informe semanal por escrito de las actividades de la sec-
cién y uno mensual explicativo de los trabajos en desarrollo.

Carpituro II

Ayudantes

Son responsables del buen funcionamiento y organizacién del mismo,
ante el jefe de la seccidn,

Vigilan el buen orden de los expedientes y la presentacién adecuada
de los mismos.

Organizar las sesiones de la Seccién.
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Ver que los estudiantes que trabajan en su seccién cumplan con sus
comisiones.

Ayudar a elaborar el informe semanal de la jefatura de la seccién,
resumiendo en e] mismo sus actividades.

Capituro III
Personal no médico

La responsabil:dad del instrumental y demés material que se encuen-
tra inventariado corresponde a la enfermera de] quiréfano en Ciru-
gia experimental y a los técnicos de las demds secciones.

El personal recibe érdenes directamente de la jefatura de su seccién.
Dedican el altimo dia de la semana exclusivamente a] aseo, reposi-
cién de material de la seccién y poner al corriente los trabajos y
correspondencia. -

Mantener constantemente la limpieza de la parte correspondiente a
su campo de labores.

A la persona encargada de los animales de experimentaciéon en cada
seccién, corresponde vigilar la limpieza y alimentacién de los mis-
mos, apresandolos a la hora que se indique y prepararlos para el ex-
perimento, de acuerdo con el programa o solicitud del jefe de la
Seccién.

CapiturLo IV
Varios

Con el objeto de lograr uniformidad en el trabajo se observa un ho-
rario riguroso bajo una programacién anticipada de todas las acti-
vidades.

Las actividades se realizan de una manera constante con el objeto
de que pueda aprovecharse el mayor tiempo posible y evitar asi que
se acumule el material de trabajo.

Se aceptan todo tipo de solicitudes de trabajos y para tesis en rela-
cién con patologia de térax y cuando aporten un beneficio positivo
y sus objetivos se consideren de utilidad.

Toda pérdida o desperfecto se comunica de inmediato a la jefatura
de la seccién con el objeto de que se deslinden responsabilidades ante
la jefatura o sub jefatura.

57



a)

58

Cuando existen solicitudes de médicos que no sean del Sanatorio Hui-
pulco, se someten a Ja aprobacién de la Direccién del Sanatorio, por
intermedio de la Jefatura de la Unidad de Patologia.

En Cirugia, todo el personal, debera observar estrictamente las re-
glas de asepsia y antisepsia de cualquier sala de operaciones; uso de
uniforme, lavados de manos, guantes y bata estériles del campo, ma-
nejo y cuidado del instrumental y todas las reglas ya establecidas en
la materia.

Cuando un pasante de medicina o el médico que solicita realizar un
trabajo de investigacién o una tesis no se presenta a sus labores de
acuerdo con el horario programado, el trabajo se lleva a cabo por el
personal de la Seccién sin esperar al interesado.

Si éste falta reiteradamente y por su culpa el trabajo sufre un retraso
considerable, se cancela el permiso y el trabajo se termina por el
personal de la Seccién o se le da a otra persona para su elaboracion
total.

La no observancia de las normas de trabajo contenidas en este re-
glamento, seri motivo de suspensién provisional o definitiva de las
actividades en la Seccién.

CariturLo V
Administracion

JEFE

Es la persona encargada de realizar las siguientes funciones:

Contabilidad y adquisiciones.

1.

RS

Llevar el registro de gastos, pagos y adeudos de la Unidad, hacer
mensualmente las liquidaciones a los acreedores y el informe men-
sual del nibvimiento dél*presupuesto asignado.

Gestionar ¢l pago mensual-de los gastos generales de la Unidad en
la Universidad.

Hacer los pedidos necesarios pard el sostenimiento de la Unidad.
Atender las solicitudes de las Secciones para surtir sus necesidades.
Estar pendiente de que los pedidos que hagan en Histologia y Bac-
teriologia se surtan “opertunamente,
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Personal.

1. Es responsable de la distribucién y de la vigilancia del personal no
médico, asi como del cumplimiento de sus labores.

2. Llevaré un expediente con notas buenas y malas de cada uno de los
empleados.

3. Si un empleado al que se le ha llamado la atencién tres veces con-
secutivas no se disciplina, serd reportado a la Sub Jefatura, si des-
pués que la Sub Jefatura le ha llamado la atencién no se corrige,
se pasard el problema a la Jefatura de la Unidad.

Mantenimiento.

1. Cuida de la conservacién del edificio con sus instalaciones y equipo.

2. Se encarga de gestionar las reparaciones que sean necesarias, siem-
pre asesorada por el Sub Jefe de la Unidad.

Intendencia.

1. Vigila el aseo del edificio y mantenimiento de jardines y hortalizas
a través de un encargado responsable, que tiene bajo su cuidado al
resto del personal de intendencia.

2. Proporciona al personal de intendencia el material necesario para
su trabajo.

Inventario.

l. Tiene un inventario por secciones, dividiendo las responsabilidades
entre el persona] indicado en cada lugar.

Mimedgrafo.

1. Se imprimen bajo su direccién todos los trabajos de la Unidad de-
biendo recibir los stenciles ya escritos,
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IX. SOBRETIROS




