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Dictamen presentado a la Academia Nacional de Medicina, por
la Comisiéon encargada de estudiar el trabajo de concurso

titulado: TRATAMIENTO DE LA UNCINARIASIS, y

amparado por el lema: Pro Aris et Focis Certare.

Sefiores Académicos:

El trabajo que habéis tenido a bien encomendarnos para su estudio se
titula: TRATAMIENTO DE LA UNCINARIASIS. Esta amparado por e}
lema PRO ARIS ET FOCIS CERTARE, y escrito en miquina a doble
espacio, ¥ en 54 hojas de papel tamafic ministro.

Su autor le ha dividido en siete capitulos, de loscuales yamos a ocupar-
nos en el curso del presente dictamen.

En el primer capitulo, titulado Consideraciones generales, el autor
expone a sus lectores cuil es el problema de Ja uncinariasis en México, a
partir del primer hallazgo en esta ciudad, de los huevecillos del parésito,
hecho por el Dr. Manuell en el Hospltal Militar de Instruecion, en el afio
“de 1902.

Recuerda los trabajos del Dr. Terrés, cuando al frente del Instituto
Médico Nacional, traté de formar la primera geografia médica de la dolen-
cia, y public6 «una cartilla destinada a los habitantes de los lugares infes-
tados, que contiene acertadas y provechosas ensefanzas profildcticass;
menciona los nombres de otros médicos mexicanos que han escrito trabajos
sobre el mismo asunto afirmando que muchos de ellos son poco conogeidos,
«pues apenas dos o tres han obtenido 1a reproduccién en revistas extranjeras,
por la actualidad palpitante de sus temas», y al J:omentar]os expone gue:

«Muy poco, sin embargo, obtienen de original los trabajos mexicanos
en asunto de terapdutica de la uncinariasis, pues nuestros compatriotas
se han limitado a poner en prictica los métodos europeos y norteamericanos
y ni siquiera han recogido los recursos de la medicina popular que ciega-
mente emplea para curar «os bichos», «la lombriz de azahar» y el «gusano
de los maduros» (nombres con que se designa la uncinaria en algunas po-
blaciones), diversas plantas de poderosa aceién anti helmintica».
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Relata cémo se iniei6, entre nosotros, la lucha contra la uncinariasis,
que constituye el primer esfuerzo oficial contra la temible parasitosis, y a
grandes rasgos nos dice c6mo se organizaron sus trabajos, cuanto influye-
ron sus actividades para despertar en los médicos mexicanos el interés por
el estudio de los parigsitos intestinales, afirmando que cualdpier esfuerzo
que se aplique a la resolucién del problema de [a uncinariasis en México,
representa un consuelo y un alivio para la multitud de infelices, victimas
de tan terrible dolencia.

El segundo capftulo se titula Un poco de historia, y en €l su autor
refiere brevemente la evoldcién de la dolencia gue nos ocupa desde que, en
el afio de 1838, afirma el autor {1330, decimos nosotros previa consulta de
la obra de Parasitologia de Guiart), Dubini descubrié el anquilostoma en
el intestino humano.

Relata ademas cudles fueron los primeros remedios empleados contra
la uncinaria y cuales se usaron después, y por lo que a nosotros toca, dice
que:

«La medicina popular conserva el secreto de extractos de plantas muy
Gitiles como parasiticidas: en e) estado de Veracruz hemos podido presen-
ciar la expulsién de numerosas uncinarias con la administracién de pica-
pica ¥ de otras yerbas cuya identifieacién exacta no ha sido posibie realizar,
En el estado de Tabasco se emplea abundantemente el epazote, una de cu-
yas variedades sirve para la extraccion del aceite de quenopodios,

Hace mencién especial de tres recursos terapéuticos, el tetracloruro de
carbono preconizado por Hall, en 1921; el tratamiento mixto recomendado
en 1924 por Soper, y en 1925 por Smillie y Pessoa y la termoterapia intesti-
nal, propuesta por Rivas en 1926; de estos diversos recursos se ocupa de-
tenidamente en piginas posteriores, ‘

El capitulo tercero se titula: Condiciones generales del tratamiento
cientifico de la uncinariasis. — Desparasitacion total y parcial. —Trata-
miento individual y colectivo.—Errores en el tratamiento.—E] autor se
ocupa desde luego de fijar logue llama el concepto clinico de la enfermedad,
y para ello siguiendo a los investigadores norteamericancs, divide a los ens
fermos en nfestados, uncindgricos o portadores; y en infectados o uncina-
ridsicos propiamente dichos; admite la cifra de 25 uncinarias como limite
entre uno y otro grupo de enfermos, y afirma que abajo de dicha cifra el
individuo no presenta trastornos patolégicos, es decir, no estd reaimente
enfermo de uncinariasis, en tanto que sf Jo estd en més o menos intensidad,
si el namero de uncinarias es mayor,

Hauce notar que esta divisién es Gtil para las necesidades pecuniarias
de una campafia contra la uncinariasis, pero que no lo seria como base
cientifica de la misma.
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Afirma que el'método de Stoll, para la numeracién de huevecillos en
las deyecciones, permite diagnosticar el niimero de gusanos que viven en el
intestino y que su aplicacién es utilisima, .entre otros casos, para reconocer
tanto el indice de infestacién como el de infeccién.

No es la primera vez que se habla a la Academia de Medicina en esta
forma; el afio pasado el Dr, Pous Ché4zaro, en un trabajo escrito en cola-
boracion con el Dr. Solérzono Morfin, y titulado Coniribucién al estudio
de la uncinariasis, se expresaba en términos casi idénticos a los que se
emplean en el trabajo que comentamos, y se sostenian easi los mismos pun-
tos de vista. Ello no obstante, la comisién que suscribe estima que si lasg
necesidades practicas de una campania en grande escala, pueden justificar
esa division arbitraria entre simples portadores de parasitos y enfermos
propiamente dichos (adrede evitamos el empleo de las palabras uncindricos
y uncinaridsicos, que creemos no tienen la significacién que se les atribuye
en el estudio gune comentamos), cientificamente es censurable desde todos
los puntos de vista, pues declarando no enfermos a los que tengan menos
de 26 uncinarias alojadas en el intestino, el tratamiento de la uncinariasis
no llega a la curacién de ia dolencia, sino a lo sumo a una atenuacién de los
sintomas, que durard més o menos tiempo para recrudecerse después, y
que sobre todo, no realiza uno de los propésitos fundamentales dél trata-
miento, lo que el autor ilama la erradicacién de la uncinariasis.

Por otra parte, el método de Stoll, que es atil indudablemente para
darseidea del nimero de purésitos que aloja un enfermo, no es de ninguna
manera exacto desde este punto de vista, ya que puede hacérsele algunas
objeciones, como las siguientes: con é] se examinan tan sdlo tres gramos
de excremento, dilufdos en 45 ¢.c. de vehiculo, y de esta mezcla hecha ho-
mogénea, se toman 0.15 c.¢c. que se observan entre ldmina y laminilla; en
el easo de que los huevecillos estuviesen repartidos homogéneamente en to-
do el excremento de una evacuacién, seria correcto el nimero de ellos que
se encontrasen por gramo del excremento estudiado, pero bien sabemos
gue no ocurre asi y que al iado de fragmentos de excremento con poces o
ningunos huevecillos, hay otros que los presentan en gran nfimero; y por
ende, dos o mds numeraciones hechas en diversas porciones de un mismo
excremento, dartan resultados diferentes; si pudiera tomarse un promedio
de estas diversas numeraciones, se estarfa muy cerca de la verdad; pero si
se hace s6lo una, y asi lo requieren las necesidades de una campafia en que
deben examinarse cientos de muestras diariamente, es muy probable que
los resultados no sean exactos, como fuera de desearse. Por otra parte la
cantidad 0.15 c.c., de la dilucién del excremento que se examina, es grande
para ser contenida entre lamina y laminilla (ya sea ésta delasdimensiones
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usuales, 22 por 22 milimetros o un poco mayor 22 x 835 milimetros) y esca-
pan de la preparacion asi hecha dos o tres gotas que equivalen a 0.06 0 a
0.09 de c.c. que se substraen a ia observacién (estos hechos los hemoes com-
probado practicamente), v son motivo de error en los resuitados obtenidos,
Por Gltimo, en los casos en que haya escaso nUmero de hueveeillos en un
excremento, es muy probable que no se encuentren mediante la técniea de
Stol}, que requiere la dilucién previa del excremento en una gran cantidad
de substancia liquida, al contrario de otros métodos que buscan la concen-
tracién de dichos hueveciilos en el volumen méas pequefio posible para su
busca e identificacién. Quizd se nos diria gue en este Gltimo caso el indivi.
duo entra autométicamente en la categoria de portador, sinc se le declara
8ano desde luego.

Deseribe después los lineamientos generales del tratamiento, tanto
individual como ecolectivo, y afirma que para que dicho tratamiento sea
cientifico debe llenar tres indicaciones fundamentales; eliminaci6n del pa-
rdsito, alivio de los sintomas y profilaxis de la reinfestacion,

Al ocuparse de la eleccion de los anti-helminticos expone que Jamé.s se
perderan de vista tres puntos esenciales, las contraindicaciones, la dosifi-
caci6n y la dietética, fundando atinadamente su parecer.

Kl capitulo cuarto se lama Tratamientos mds comunes empleados con-
tra la uncinariasis. — Drogas que mds se han usado como anti-helminticas.
—Contraindicaciones, dosificacion y dwtétwa —Diversos ‘métodos de apli-
cacion y observaciones personales.

Estudia en &) diferentes recursos terapéuticos, que iremos enumerande
poeo a poco, a la par que haremos los comentarios que su lectura nos su-
giere.

Eucaliptol y Helecho macho.—Tratados correcta, aunque muy breve-
mente.

Higuerén.—Afirma de esta substancia que es bijen tolerada y no oca-
giona trastornos graves; dice también que posee propiedades vermffugas
importantes, pero declara {y la comisién Jamenta el hecho), que séio la ha
ensayado en contadas ocasiones, lo cual le impide asentar conclusiones de-
finitivas respecto de ella,

Siendo abundarfte el higuerén en algnnas regiones de nuestra patris,
es8 de desearse que sea ensayado en el mayor nGmero posible de casos,
para conocer mejor los resultados de su empleo.

Naftol beta.——Correctamente estudiado; afirma el autor haberlo ensa-
yado personalmente, sin que observase ventajas dignas de preferirlo a
otros medicamentos,

Ello no obstante asienta las opiniones de otros autores, especialmente
la de Gonzaga v Lima, que dicen no tener casi accidentes téxicos con su
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empleo, y que el efecto supera en mucho al del timel y al del quenopodio.

Niaouli. — Expuesto suscintamente, quizd por no haber sido usado
hasta ahora, entre nosptros, como parasiticida,

Quenopodio.—Tratado con amplitud y eon pleno conccimiento de sus
ventajas e inconvenientes. Principia manifestando que lo que se emplea
de la planta es un aceite esencial, que tiene como principio activo una oleo
reging llamada asecaridol, por tener acciébn vermifuga electiva contra los
fscaris. . .

Hace resaltar su accién téxica, y describe cuidadesamente los sinto-
mas ligeros y los graves de la intoxicacién, cuidanda de sefialar gue si en
todos los casos en que se usa, se empleara el aceite de ricino como purgan-
te, disminuirian y hasta desaparecerian los accidentes t6xicos, ya que esta
substancia es el mejor antidoto en las intoxicaciones por el quenopodio.

Expone igualmente que no deberd emplearse sin la presencia del mé.
dico, absteniéndose de darlo en todo easo, «a los que padezean paludismo
de forma aguda, a los febricitantes de cualquier tipo, a los cardiacos, dia-
rréicos, disentéricos, . enfermos de nefritis crénica, a las dismenorréicas y
a las embarazadas».

Describe los siguientes métodos de sdministracion del medicamento:
el de Schiiffner y Verwort, el de Weis, el de la Comisién contra la unci-
nariasis en Oriente, e] de Parreiras, el de Darling, Barber y Hacker, el de
Ja Lucha contra la Uncinariasis, y el de Kantor.

Habla por Glsimo, de lo que llama control vermifugo del guenopodio,
es decir de la manera de investigar la efectividad de sus propiedades anti-
helminticas, mediante el empleo del método de Stoll, y termina lo relativo
a esta substancia, haciendo resaltar el hecho de que en el comercio se en-
cuentran varias clases de aceite de quenopodio. y que conviene fijar pre-
viamente la concentracion de la esencia, pues cambia su riqueza en ascari-
dol, v consiguientemente su actividad y su aceién toxica.

Termoterapia intestinal.— Método el mis moderno para el tratamien-
to de las afecciones parasitarias y de otro origen, del intestino, ha sido
preconizado por el ilustre parasitélogo Ddmaso Rivas, tras miltiples ensa-
yos y experiencias en animales y especialmente en los perros.

Poco es lo que el autor de la memoria que comentamos nos dice acerca
de él, v en lo que toca a sus observaciones personales manifiesta que son
muy escasas, aun cuando puede asegurar que constituye gran esperanza en
la terapéutica dela parasitosis. 4

Suponemos que esta seguridad estara basada principalmente en ia lec-
tura de los trabajos de Rivas, que a nosotros también nos han impresionado
de manera muy favorable, ya que siendo muy escasas las observaciones per-
gonales ‘del autor, no bastarian para emitir conclusiones propias. Ello no
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obstante, .en el capitulo consagrado a 1as conclusiones, asienta en la nGmero
nueve, «son de recomendarse epn orden decreciente de benignidad y efica-
cia log siguientes tratamientos termoterapia intestinal, tetracloruro de ear-
bono, tratamientos mixtos y quenopodio». Es decir que coloca a la cabeza
de todas las medicaciones contra la uncinariasis, a la termoterapia intesti-
nal, de la cual noa ha dicho antes que poco la ha ensayado, y que (palabras
textuales del autor), un estudio completo del método de Rivas serviri para
formar conclusiones definitivas sobre su utilidad en la uncinariasis,

. Procede el autor por lo tanto, en forma ilégica, ya que no hay econcor-
dancia entre sus afirmaciones cuando describe el método, y la conclusién

acerca de él, que hemos transerito.
Tetraclo'rm‘o de carbono. —Tratado.con detemmlento a semeJanza del

quenopodio, el sutor refiere deede luego un estudio histérico de la droga,
tomada del Dr. Maurice C. Hall; reiata después su emplec contra la un-
cinariasis, haciendo notar que su poder parasiticida es tanto méis estimable
cuanto su accién toxica es insignificante (a este respeeto cuenta en breves
palabras un envenenamiento colectivo, pero benigno, que presencié en el
mineral de Ei Chico, Hgo., y debido a que 300 mineros a quienes se les ad-
Jministré la droga, ingirieron bebidas alcohélicas poco tiempo después, no
obstante Aa prohibicién estricte de ellas, y presentaron aldfa siguiente sin-
tomas de intoxicaci6én, ligeros en su mayor parte, y més intensos en diez
personas; atendidos debidamente, curaron todas en poco tiempo sin conse-
cuencias funestas.) Se manifiesta muy entusiasmado con este medicamen-
to, y afirma gque su opinidén es ecompartida por muchos médicos mexicanos

que lo han empleado repetidas veces. )
Explica los efectos que produce la ingestién del medicamento trans-

cribiendo la parte relativa de un estudio del Dr, Celso Garcia Escobar, que

dice estd de acuerdo con las observaciones de otros experimentadores.
Adn cuando ha dicho antes que su accién téxicaes nula, como pudieran

observarse algunos casos de envenenamiento, 8i ladroga no es pura o fuese
mal empleada, recuerda los principales sintomas de éste, y agrega algunag

palabras sobre su tratamiento. )
Entre las contraindicaciones para su empleo cita a los enfermos con

lesiones graves del higado y del intestino (no especifica cuales pudieran

ser estas altimas), y con dolencias infecciosas,
En lo que se refiere a la dosificacion, afirma categéricamente que son

mais eficaces y menos peligrosas las dosis altas en una sola vez, que las

fraccionadas, y estima que la dosis de seguridad no debe pasar de 4 c.c.
Sefiala algunos métodos de aplicacién del medicamentoy entre ellos el

aceptado por la Junta Internacional de Salubridad, el de los Dres. Garcia
Escobar, Herndndez Mejia, Solérzano Morfin, Garzén Cossa, el que se si-
gue en el Hospital General de esta Ciudad, y el del Dr, Rodriguez.
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Y termina afirmando que el tetracloruro de carbono tiene una aceién
parasiticida enérgica, ya que «un tratamiento de 3 y 4 c.c. realiza la ex-
pulsién de] 90 0 95% de uncinarias, y tres tratamientos o cuatro en Jos casos
de altas infestaciones, son suficientes para la desparasitacién total, etes.

Timol,—Se manifiesta enemigo de su empleo, en virtud de su escaso
poder anti-helmintico y sualto poder téxico, que ha ocasionado varios acci-
dentes mortales y estima como ¢una labor de humanidad, desterrar total-
talmente el timol de la medicaeién anti-uncindricas. '

Esto no obstante y tras un estudio breve de la droga y sus efectos, da
Ias reglas de su administracién, citando al efecto el método seguido en el
Hospital Indigena de Chogquan, Saigon, el de Manson, y los que emplean
en el Hospital General de México los Dres. Landa, Escalona y Longoria.

Tratamientos mixtos. — Recuerda el autor que en diversas veces se han
empleado asociaciones de dos 0 méds medicamentos anti-helminticos, bus-
‘cando sumar sus efectos para obtener mejores resultados,

Entre ellos concede importancia capital a Ja mezcla del quenopedio y
el tetracloruro de earbono, que asociados han producido los mejores éxitos
en la campafia contra la uncinariasis, por lo cual hs sido aceptada dicha
‘ngociacion ecomo tratamiento tipo en dicha campana, afirmando que *apli-
cado con las precauciones necesarias, supera a cuantos tratamiéntos se han
ensayado contra la uncinariasiss.

~ Si se recuerda lo gue hicimos notar a prop6sito de la termoterapia in-
testinal, se verd que aparte la discordancia entonces sefialada, hay otra no
menos importante entre las palabras que acabamos de transcribir v lo que
afirma en el parrafo 9 de las conclusiones, ya citado,

Expone la forma de dosificacién de ambos medicamentos, los casos en
gue su asociacién no debe ser empleada, y el buen objeto que se obtiene con
el tratamlento mixto en la mayor parte de los casos de uneinariasis y en
los de parasitosis mltiple, que se observan con més frecuencia de lo que

-era de esperarse,

Al hablar de los accidentes de intoxicacién producidos por el uso simul-
tineo de ambas drogas, afirma que son numerosos, peroc que todos se han
debido a que no ha sido siempre un médico el encargado de administrarlas,
o a defectos en la alimentacion de los enfermos.

Cree gue dicha intoxieacién debe atribuirse al quenopodic y no al te-
tracloruro de carbono, ya que predominan entre los sintomas los fenéme-
nos neurotéxicos, bien conocidos como propios del envenenamiento por el
quenopodio, y relata algunos casos de intoxicacién mortal por él observa.
dos. : )

Termina afirmando que la accion vermicida del tratamiento mixto so-
brepasa a la aislada de las drogas que lo componen, y hace algunas consi-



. GACETA MEDICA DE MEXIOO 379

-

deraciones acerca del niamero de tratamientos que se requiere en cada ca-
s0 y la manera de apreciar sus resultados, bien por la numeracién de los
huevecillos (a la cual da la preferencia), o por la de los gusanos expulsados
por los pacientes.

El capitulo quinto se titula Curactén de la uncinariasis, y en él su au-
tor se ocupa desde luego de bosquejar 1o que llama cuvadro clinico de la do-
lencia, recordando tres sintomas que presentan los enfermos, y que él es-
tima como cardinales, la anemia, los edemas y la astenia; con este motivo
vuelve a repetirnos que el método de Stoll, para contar los huevecillos de
uncinarias, «es de insuperable valor para fijar si el cuadro sintomético eg
exclusive a la aceién de la uncinaria, o si existen al mismo tiempo otras
afecciones que contribuyen al agotamiento del enfermce®. Aun cuando la
idea no estd expresada con claridad, facilmente se ecomprende gue no bas-
taria el método de Stoll para el objeto, sino que seria necesario un examen
completo del enfermo, desde el punto de vista clinico, para eonocer su ver-
dadero estado patolégico.

En lo que se refiere a la curacién de la enfermedad afirma que s se ob-
tiene cuando manifiesta que, ¢ia revista que hemos pasado a los principales
antihelminticos nos asegura la posibilidad de destruir por completo el pa-
résito intestinal. ...», aungue expone correctamente que la desparasitacién
del individuo no va seguida desde luego de su curacién, ya que hay que
atender a las lesiones causadas por las toxinas.

La comisi6n no tiene igual optimismo en lo que se refiere a la curacién
de la dolencia, aun cuando sabe muy bien que lograda la desparasitacién
total del enfermo, éste curari en breve plazo de los trastornos causados
por la helmintiasis (ya hemos expuesto antes nuestro desacuerdo con el
hecho de no estimar enfermos a los simples portadores de hueveeillios); el
problema estd en conseguir esa desparasitaciéon total, y para lograrla fin-
camos nuestras esperanzas en la termoterapia intestinal, apenas ensayeda
por el autor, en estudio actualmente en los diversos centros hospitalarios de
la ciudad, y los resultados de la cual, si continian siendo alhagadores como
hasta ahora, nos hardn ver en ella el remedié tanto tiempo bascado de la
dolencia que nos ceupa,

Por Gltimo, clasifica los medicementos vermicidas y los métodos de tra-
tamiento més recomendables, coloeando en primer lugar «la termoterapia
intestinal, después el tetracloruro de carbono, en seguida el tratamiento
mixto y luego el quenopodio». o

Ya hemos dicho anteriormente que el autor se contradice as{ mismo
varias veces al ordenar los tratamientos en la forma gue lo hace y que es
]a misma que consta en la conclusién nimerc 9 a que nos hemos referido.
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En el capitulo sexto, dedicado a las Conclusiones, enumera doce, ma-
nifestando nosotros no estar de acuerdo con las siguientes:

Con la primera, ya que en la actualidad la uncinariasis no es perfecta-
mente curable en todas sus formas, como lo afirma el autor..

Con la sexta, referente al método de Stoll para la numeruscién de los
huevecillos, por las razones expuestas en paginas precedentes,

., Y con la novena, en la cual clasifica los tratamientos en orden decre-
ciente de benignidad y eficacia, y a la cual nos hemos referido en varias
ocasiones.

Respecto a la undécima, debemos hacer notar que sale un peco del te-
ma de concurso, ya que este se refiere Gnicamente al tratamiento de la un-
cinariasis, y no & la lucha contra la uncmanasm en México a la que se alu-
de en dicha conclusidn.

E! capitulo final, que es el sépttmo estl consagrado a ia hibliografiza,
y enté] congtan 29 citas de autores diversos, de los cuales tres son naciona-
les vy 26 extranjeros.

Por lo expuesto se verd que el trabajo por nosotros estudiado, tiene
‘méritos y defectos,

. Los primercs son numerosos, ya gue e! autor se revela deede luegoco-
‘mp un profundo conocedor del tema desarrollado puesto que ha vivido {(di-
gameos asi), el problema de la uncinariasis en México, desde su cuna, le ha
saguido paso a paso, ha Juchado contra él en miiltiples ocasiones, en no po-
cas quizé habré triunfado, y esto, empleando los métodos deficientes que
antes se usaban; se ha dedicado al estudio de les métodos nuevos de diag-
néstico y de tratamiento v no ha titubeado en ponerlos en préictica, con la
firme esperanga de llegar a dominar la dolencia en plazo méas o menos lar-
g0. .

La exposicion de sus conocimientos ha sido metédica, procurando ha.
cer resaltar los hechos importantes sin olvidar por ello a los de menor tras.
cendencia.

Entre los defectos debemos sefialar algunos de lenguaje, que si es co-
" rrecto en términos generales, no siempre se ve libre de exiranjerismos,
llamando por ejemplo tratamiento «standard» al que ha servido como tipo
en la campafia contra la uncinariasis, o de otras voces no castizas, porcen-
taje, toxicidad, control, ete.

‘Aparte de estos, que s6}0 afectan la forma de expresién, tiene los que
hemos mencionado en el curso del presente dictamen, y gobre los cualesno
debemos insistir,

Si justipreciamos serenamente unos y otros agributos de dicho trabajo,
debemos confesar que predominan los primeros sobre los segundos, ya que
ai bien es cierto que el autor no resolvié el problema que motivé su labor,
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también lo es gque no podria haberlo hecho en el estado actual de nuestros
conocimientos, ni es tarea esta para una sola persona-. por bien preparada
que se la suponga; en cambio, eufinto tiempo y dedicacion se requieren pa-
ra profundizar el tema como lo ha hecho, y para consagrar sus actividades
a la aplicacién practica de sus conocimientos, en beneficio de las victimas
de la uncinariasis,

Por estas razones el trabajo que nos ocupa sera leido eon notoria uti-
lidad por todos los médicos que se interesen por estos asuntos, ya que en-
eontrarfin en €l numereas ensefianzas, de las que algunas se hallan disper-
sas en los libros, y otras sélo en dicho trabajo se encontrarin, pues son fru-
to de la experiencia y eonocimientos de su autor, qﬁq por desgracia entre
nosotros, no siempre se dan a 1a publicidad para beneficio de Jos demfs,

Fundados en las consideraciones anteriores, los miembros de la Comi-
8i6n que suscribe, tienen el honor de someter a la aprobacién de los sefio-
res Académicos, la proposicién siguiente:

UNICA.—Es de concederse el premio ofrecido por la Academia Nacio-
nal de Medicina al autor de la memoria titulada TRATAMIENTO DE LA
UNCINARIASIS, y amparada con el lema PRO ARIS ET FOCIS CER-
TARE. o )

México, 9 de febrero de 1927.

F. BULMAN, Presidente.
MIGUEL E. CORDERO. DEMETRIO LOPEZ.
G. ESCALONA. |
.~ JESUS ARROYO, Relator.



