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APENDICE
CASOS CLINICOS ~

METODO

19—La necesidad calérica basal fué ecalculada tebricamente en cada
easo, de acuerdo con e] procedimiento de Du Bois vy Aub y Du bois,

20—En las dietas se permitié un aumento en calorias sobre el metabo-
lismo basal, segln las necesidades energéticas de cada individuo.

30— Las dietas se calcularon por los métodos de Hannon y Mac Cann y
de Campbell, Banting y Fletcher.

49—Las calorfas de la dieta, la glucosa total, la tolerancia glucésica,
los Acidos grasos, la relacién gueto-antiquetogénica, fueron determinados
de acuerdo con las reglas dadas en la parte relativa del capitulo Técnico de
la Insulinoterapia.

59—108 nimeros 1, 2 y 8 del margen de los cuadros de detalle desig-
nan muestras de orina del desayuno a antes de la comida; de este momento
a antes de la cena, y desde entonces hasta antes del desayuno del dia si-
guiente, respectivamente:; en total. orina de 24 horas.

6°—En los cuadros de resumen las fechas separadas por un guién, co-
rresponden a 24 horas contadas de la hora de la comida del dia del primer
niimero a antes de la comida del dia del segundo ntimero.

7o—Lo0s anilisis y dosificaciones se hicieron: los de la glicemin por el
procedimiento de Folin y Wu; la glicosuria por el cualitativo de Benedict
modificado por mi (85) y el cuantitativo de Fehling—Causse-Bonnans, y la
quetonuria por las reacciones de Legal y Gerhardt.

(*) Segfin acuerdo de la Comisién encargada de juzgar los diferentes traba-
jos presentados, no se publica més que el caso nfimero 12, por comprender
distintas fases de la Insulinoterapia.
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CASO NUMERO 12.—Z. P. 8., del sexo femenino; de la Habana
Cuba, de b7 afios de edad, peso de 61 kilos y talla de 163 centimetros cor
necesidad caldrica basal de 1,402 calorias, 45 dias después del coma, es de.
cir del principio de la observacion.

Antecedentes hereditarios: Sus padres eran obesos.

Antecedentes personales: antes de 1910 llegé a pesar 96 kilos. En 910
padeci6 disfonia rebelde: Con este motive consults, le examinaron la orina
y le encontraron glicosuria de 83 por mil, fosfaturia y albuminuria, con
diuresisde 2 y % a 3 L en 24 horas. Ya antes tenfa gingivitis expulsiva,
astenia marcada y «sed de pany y dulee; comia y bebia en abundancia. En
1915 tuvo prarito y erupcion cutdnea pasajeros, pero intensos, sobre todo
vulvar, Calambres, palpitaciones, mareos, vértigos, lipotimias, cansancio
general, dispnea y disminucién de la agndeza visual. Adormecimiento y
edema en los pies y a veces en los parpados. Desfallecimicnto, suefio a toda
hora. Por nuevo anélisis se encontrd cien por mil de glicosuria y acetonuria.
Sometida a régimen desaparecié la acetonuria y la glicosuria baj6 a 15 por
mil, que penas y descuido hicteron aumentar nuevamente.

En agosto de 1924 erupcién eritematosa y pruriginosa primero, des-
pués pustulosa confluente, sobre tedo en axilas y surcos submamario. Di.
viesos en varias partes, sobre todo en axilas, regién lumbar y glatea. En
todos estos se formé abundante supuracién con pérdidas de substancia difi-
cil de cicatrizar. En estas condiciones, con fiebre y sin apetito, vino de
Veracruz a México, donde se analiz6 la orina de 24 horas el 27 de septiem-
bre con e} siguiente resultado: cantidad 2500 c.c. glucosa 62 por mil, aceto.
na no tuvo.

El dia 29 fué sometida por un médico a ayuno casi absoluto, pues solo
le permiti6 infusi6n de hoja8 de naranje y café solo. El dia 30 café con cre-
ma. El primero de octubre a lag dos horas ya tenia dispnea. Tomé dos ye-
mas con vino de Pesqui porque se sentia muy débil, y le aparecieron vio-
lentos cblicos. Vista por su médico, le prescribié unos papeles de bicarbonato
de sodio por via oral y enemas de solucién de la misma substancia; entonces
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ya tenia disartria y sensacién de intenso temor. A las 18 horas perdié el
conocimiento, Después de ver a otro médico, quien le aplicé una inyeecién
de aceite alcanforado, fui Hamado, encontrando a la enferma segfin se des-
cribe en el cuadro correspondiente,

Tratamiento: CUADRO XXXIV.—Comentarios:

Comentarios: Los haré solo de lo que no puede verse facilmente en la
deseripei6n del cuadro correspondiente. Nétese que después de un ayuno
casi absoluto y de tomar crema, que es abundante en grasas, sin earbohi.
dratos que las balancears, se intensificé una acidosis que seguramente ya
habia empezado antes, pero que era moderada.

Es de hacer notar la reapariecién de acidosis el dia 4 de actubre (des-
pués de haberse dominado la que provocé el coma), debido a aparicién de
un proceso inflamatorio; las grandes dosis de insulina, que fueron necesa-
rias durante la infeccidn: el ataque por ésta de todo el sistema glandular
galival; la necesidad menor de insulina al terminar la infeceion: con solo 14u.
al dia en una sola inyecci6n, fué suficiente para mantener buen estado y
aglicosuria con un régimen suficiente, en una persona que requirié hasta
160u. al dia. ‘

En esta enferma se presentaron durante la ocbservacion tres accidentes:
dos de hipoglicemia y uno que atribuyo a desfallecimiento cardiaco. La
primera hipoglicemia fué grave, ocurrié la noche del 19 de octubre y se
yugulé con jarabe y leche endulzada. La segunda hipoglicemia tuvo lugar
el 4 de noviembre, fué menos intensa y més fcilmente yugulable En
cuanto al accidente cardiaco, ocurrié la madrugada del dfa 7 de noviembee
{letargia, pulso no perceptible, latidos cardiacos también imperceptibles
aun a la auscultacién, hipotermia) y pudo ser combatido por respiracién
artificial, excitaciones enérgicas sobre la regién precordial e inyeccién de
cafeina y después, tisanas calientes. Notese que el dia anterior (6) no se
habta dado méis que una inyeccién de 40u, desde las 9 horas. Se habfa sus-
pendido la insulina para reajustar el régimen por haber cesado la fiebre y
debido a que se habia trasladado a la enferma de México a Veracruz. Du-
rante el tratamiento de la infeecién ademés de las vacunas heterdgenas,
ge le pusieron vacunas antégenas y fué visto en junta en varias ocasiones
con los Dres. Meza y Gutiérrez, Miranda, Alfonso Ortiz y Salvador Ojeda
y en Verrcruz con los Dres. Rodriguez Mendoza y Lara Rojo.

Hasta el 28 de febrero esta enferma habia tomado 5,776 unidades de
insulina en 225 inyeceiones,

Posteriormente tuvo erisipela en el cuello y cara, que disminuyé con-
siderablemente la tolerancia glucosica e hizo aparecer quetonuria, por lo
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que hubo neeesidad de aumentar el namero de inyecciones v las dosis hasta
la desaparicion de la infeecidn, ¥ después, de reajustar el régimen y la do-
gis de insulina. Es de hacer notar (por el terreno y la gravedad del caso)
que no fué posible detener el desarrollo de la erisipela a pesar de inyeccién
diaria (4-5 dias) de 60 c.c. de suero antiestreptocécico y septicemina; que
tampoeo cedié al mercuroeromo, habiéndose detenido y retrocedido solo al
aumentar insulina y aplicar sulfato de cobre amoniacal por via venosa.

Terminada la infeccidén se hizo nuevo reajuste del régimen e insulina,
¥ més recientemente ha podido estar esta enferma sometida a un régimen
-guficiente bajo la accién de una sola dosis de insulina cada tercer dfa sin
que aparezean ni glicosuria ni quetonuria.
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CUADRO XXXIV.-Caso Nam. 12.-Insulinoterapia en el Coma

y la Infeccién
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INSULINA ALIMENTACION | ORINA En 24 Hs. Tolerancia
dades Hra Pr. , Gr. | €, ) Cslorias | Ac. | Gl |Ac;GL| Vol ' Glicosuria | Quetonuria Gluctsica
» » » » » » » » » 2100 | - - »
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Los casos que aquf presento son los que he podido seguir con més deta-
lie, pero que son suflciente para dar idea clara de cémo se puede instituir
la Insulinoterapia en eircunstancias diversas,
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