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Eswdiando el cancer del titero, me ha llamado la atencién, como
2 todos los que lo han hecho, que sea el dtero el 6rgano que mas
propension tiene al cancer. En efecto, las estadisticas demuestran que
cerca del 30 % de los cinceres de la mujer, tienen como localizacién
este Organo.

Se ha ineriminado el raumatismo que el drgano sufre por el parto,
y a este particular se cita el hecho de que, mientras mis hijos tiene la
mujer, mayores probabilidades tiene de contraer el cancer uterino. La
explicacion que da este hecho, es que las desgarraduras que se pro-
ducen por el parto, predisponen al cincer. Como es el cuello el mis
afectado por este motivo, es el segmento del drgano que mayor porcentaje
de cinceres da. Esta explicacién satisface en los cinceres de las mul-
tiparas, pero se conocen casos de cancer del cuello en nuliparas y aiin
en virgenes, en los cuales no se puede hacer intervenir, ni el trauma-
tismo, mi la irritacidn.

Tratando de buscar una explicacién a este fendmeno, ceo que
he flegado a una conclusién digna de tomarse en cuenta y de estudiarse
lo cual me proponge a mi vez, con los modestos medios de que dispongo.

Si uno se pregunta, ;Cudl es el érgano de la mujer que mis
sangra?, la respuesta es sencilla: el Gtero. ;No hay una relacién directa
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entre el hecho de que sea ef Gtero el rgano que mis sangra y ef hecho
de que sea el Gitero, al mismo tiempo, el érgano mas propidio al desatrollo
del cincer Por lo tanto, la hemorragia debe tener un papel directo en
la formaadn del cincer

Sabido es que el elemento que hace proliferar las células es la
sangre. Esta provee a cada célula del alimento que necesita para subsiseic
y le aporta el material necesario para la elaboracién de los productos
que fabrica. Es ella, ademas, quien le permite crecer, repararse y mul-
tiplicarse, en caso necesario, como sucede, cuando hay una pérdida
de sustanca que debe ser reparada. Normalmente la sangre no leva
a tos tejidos, mis que [a cantidad necesaria e imprescindible para estas
funciones, pero si debido 2 un traumatismo, la sangre se deposita en
un tejido ¥ no es reabsorbida por los fagocitos, ésta representari el
mismo papel que ¢l abono, con el cual, arificialmente, se hacen crecer
tas plantas de una manera exhuberante. El agricultor, para obtener este
resultado, emplea las mismas substancas quimicas contenidas en la
tierra y las anade a ésta, con lo cual obtiene un crecimiento mds intensivo.
Es ¢l mismo fendémeno que sucede en la economia, cuando la sangre s
depositada en los tejidos y no es absorbida.

Esta hiporesis satisface, mis que cualquiera de las otras hasta ahora
propuestas, porque tambien explicaria, en los casos de cancer del iitero,
el cincer en las nuliparas y virgenes, cuyas reglas tendrian, de un medo
indirecto, que ver en las génesis de esta localizacion del neoplasma.

;Cémo explicar que el cincer sea sobre tode mas comin ea los
anos que suceden a la menopausia, volviéndose mis raro a medida que
pasan los anos después de este fendmeno? Me parece que el hecho se
deba a que durante el tiempo en que la mujer tiene sus reglas, la sangre
que pudiera quedar en la cavidad uterina, no tiene tiempo de organi-
zarse y, por lo tanto, producr el cincer, porque el siguiente mes es
barrida por la nueva hemorragia y por la contraccién uterina que la
precede. Pero en el dltimo perodo de la menstruacidn, si la sangre
no es expulsada en su totalidad del Gtero, tiene tiempo de organizarse
porque otra nueva hemorragia no se producrd. Como la sangre tene
tendencia a salir por el cuello debido a la contraccion uterina y a la
ley de la gravedad, es éste el fugar en donde se fijard de preferencia
y donde el céncer, posteriormente se desarrollard, Esto sucede en los
casos de nuliparas que desarrollan cincer después de la menopausia.

En las multparas, la sangre tiene tiempo de organizarse, porque
después del parto, en que se haya producido hemorragia por desga-
rradura, o debido a la expulsion de la placenta, la superficie de la
cavidad nrerina queda al descubierto, sin proteccidn de la mucosa que
la cubre y, por lo tanto, puede comenzar el fendmeno de la canceri-
zacidn, Hay que tener en cuenta que la mayoria de los casos, sobre
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todo si las madres amamantan a sus hijos, las reglas tardan varios meses,
antes de volverse a presentar. En efecto, si se examinan los cinceres de la
cavidad uterina se da cuenia que tienen su punto de partida en el inte-
rior de la misma cavidad. Nunca provienen del exterior del érgano.

Hechos como los siguientes que, el Doctor Recasens cita en su
libro, tienen una explicacion clara con esta teoria, y no seria posible
explicarlos de otro modo. Asi, por ejemplo, en la pigina 60 de la obra
ctada dice textualmente:

“Una influencia reconocida en muchas ocasiones, como efecriva,
es la que ejerce el embarazo sobre ciertos estados erosivos del cuello del
{itero, que, cual si recibiera un impulso hiperhémico primere, e hiperge-
nético después, se modifica de tal manera, que lo que en estado de va-
cuidad parecia ser una simple erosidn, se convierte en una produccion
carcinomatosa, por la accién propia del embarazo; probablemente no
tiene nada que ver en estas transformaciones las hormonas que el des-
arrollo de una gestacdn pone en circulacion en el embarazo, pero como
quiera que el estado de hiperhémico, activo en los primeros tiempos, y
pasivo en los Gltimos de la gestacién, modifica el estado de circulacién
y de nutricidn de los elementos celulares del cuello, es 2 elio probable-
mente, 2 lo que se debe la transformacion de umos procesos, al parecer
benignios, en verdaderos epiteliomas cervicales. Hemos tenido ocasion de
ver, frecuentemente, embarazadas que, al llegar al cuarto y quinto mes,
han comenzado a presentar pequefias pérdidas de sangre, que al reco-
nocerlas se ha visto procedian de una excerencia cervical que al mas
ligero contacto sangraba. Haciendo la biopsia de esta excrecendia cervical,
hemos encontrado la naturaleza carcinomarosa de la misma”.

En la pigina 61, aiade:

“Ateniéndonos nosotros a los resultados de la observacidn, in-
sistimos en lo apuntado anteriormente: en que el dtero por la mayor
suculencia de sus partes, se produce en la mujer una activacién del
proceso epitelial y un crecimiento muy notable; algunos de los obser-
vadores anteriormente mencionados (Mayo, Peller, etc.}, han reconocido,
asimismo, que si bien para los cinceres injertados y espontineos, la
prefez tepresenta un factor de detendon del proceso neoplisico, situado
en los mas diversos puntos del cuerpo, cuando se trata de los genitales,
constituye siempre la prefiez un estado de irritacion que estimula el
crecimiento”,

El cincer de la mama debe ser producido por la congestacion
que sufre el drgano a2 menudo y sobre tode a pequeRas hemorragias
que pueden producirse por traumatistno o por el lactante al ejercitar sus
funciones. Sabido es que el cincer de la mama es mis frecuente en las



416

multiparas que en las nulfparas y solteras, siendo su frecuenda mayor
atin en las que amamantan sus hijos. Esta localizacién del cincer es
rarisima en el sexe masculino.

Estudiando Jas estadisticas podemos comprobar que en el sexo
masculino, el organo que mayor mortalidad alcanza por cincer, es el
estdmago {30 a 40%). Es este érgano ¢l mis predispuesto a la hemo-
rragia, por las (ceras. Pues bien, es la hemorragia, la que posteriormente
produce el cancer del estdmago, que como sabemos se desarrolla, sobre
todo, a nivel de las dlceras gastricas.

El cancer del estomago es mucho mis frecuente en el sexo mas-
culino que en el femenino; a este proposito el Doctor Recasens dice
lo siguiente:

“De las estadisticas de Theilhaber resulta que la localizacion
cancerosa en el tubo digestivo representa un 38.50% de la toralidad
de los casos, en tanto que el cincer del aparato genital femenino junto
con el de la mama, forman un 37%. Comparando los dos sexos, resufra
que en el aparato genital masculino es sdlo un 1.6% el nimero de
cinceres en tanto que en el femenino, es un 27%; mientras que en el
wbo digestivo, en el hombre un 70% vy en la mujer un 38,50%; estas
cifras deben llamar la atencién, pues siendo el régimen alimenticio,
aproximadamente igual para hombres y mujeres, hay que buscar en
otros factores la causa de ésta tan notable diferencia”.

La explicacion que de este fenémeno se puede dar, es la si-
guiente: siendo el itero ¢] rgano de fa mujer que mds sangra, es por
lo tanto, el Organo més predispuesto a contraer el cincer. En el sexo
masculino este factor no existe y, por lo tanto la mortalidad de los
Grganos genitales por cincer, es muy reducida, pasando, en cambio a
ocupar el primer lugar, el érgano que mds expuesto estd a la hemorragia;
el estomago.

Sabido es que el cincer del duodeno es extremadameate raro, en
el resto del intestino delgado, también son muy poco frecuentes los
canceres. Port el contrario, en ¢l intestino grueso, su frecuencia es mucho
mayor. Ello es debido a que en el duodeno, y en general, en el resto
del intestino delgado, tiene lugar la absorcidm, por medio de los qui-
liferos, de los materiales claborados por la digestion. Pues bien, al
mismo tiempo que los quiliferos absorben la sangre que puede depo-
sitarse en el intestino, debido 2 las hemorragias que producen las dlceras.
En cambio, en el intestino grueso, a absorcion es casi nula, y es debido
a ello, por lo tanto, que es mis ficl que en este drgano se desarrolle
el cancer. Este es atin mas comiin en el recto; ello se debe a la facilidad
con que los vasos de esta regién sangran, por fendmenos mecinicos o
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por el estrefimiento. En efecto, se ha sefalado este como causa predis-
poniente al cincer del recto, Las estadisticas dan los siguientes dacos:
recto 80%, dege 15%, intestino delgado 577, El cincer del ano es mas
raco que el del recto, debido a que, siendo el calibre de este menos que
el del resto del intestino grueso, al sangrar, la sangre es expulsada mas
ficilmente por las materias fecales que barren toda su superficie en
el acto de defecacion. Esto explicaria el hecho de que los hemorroides
s¢ cancerizan en una proporcidn restringida, que oscila, segin los autores
del 3 al 10%. En varios casos se ha notado la presencia de cinceres que
han invadido el recto, por encima de la zona hemorroidal, El paciente
que padece de hemorroides, tiene gran tendencia a sangrar, y mientras
mas alto se produzca en el recto la hemorragia, mayores probabilidades
tendrd la sangre a adherirse a 1z mucosa y no ser expulsada al exterior.
Esta explicacion me parece satisfactoria para demostrar la raceza del
desarrollo de tumores sobre los hemorroides mismos. Ademas explicaria
el por qué de las proporciones del cincer del recto, las cuales son las
siguiente: afio rectal 1/10, ampular, 2/3, y recto sigmoide 1/4. Al
ampula rectal corresponde el mayor porcentaje, por sangrar mis ficl-
mente que los otros segmentos, debido al esfuerzo en la defecaciénm,
aparte de que su calibre es mayor que el del resto del intestino, teniendo,
por o tanto mayor superficie traumarizable.

La disenteria amebiana predispone el cincer, debido al sangra-
miento de la mucosa intestinal que provocan las amebas.

Se ha senalado a menudo, la existenda de la diabetes con el
cancer del recto, Ya Tuffier en 1888, mostcd que en esta asociacion
de enfermedades, es la diabetes la que comienza primero. La facilidad
con que el diabético sangra, lo predispone, en estos casos, al cincer.

En el pulmdn, es muy probable que pequefias hemorragias pro-
cedan a la aparicién del cancer de este drgano. Se han publicado casos
de cancer del pulmén en antiguos tberculosos a nivel de las cavernas
que sangraban {1). Siendo la tuberculosis menos frecuente, a menudo
se observan canceres del pulmén y contrariamente a lo que se crefa en
otros tiempos, se ha podido comprobar, que la tuberculosis pulmonar
eh ciertas formas, favorece el desarrollo del cincer pulmonar. Como la
tubereulosis pulmonar es mas curable hoy en dia, hay mayor nimero
de predispuestos al cancer pulmonar, lo que explicaria el aumento que
tltimamente ha tenido esta localizacion del cincer. Probablemente en
estos casos, se trata de pequenas hemorragias, que son el punto de partida

{H! Hoy en dia, con el tratamieno de la tuberculosis por medio de los cntibiéticos,
se prolonga da vide de estos enfermos, y a menuds la premsc sefialo cosos en
que las lesiones covernosay de los antiguos tubercvlosos se hon tronsformode
on lesiones  concerosas.
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del neoplasma. Cuando la tuberculosis produce cavidades grandes, como
son las cavernas, la sangre es expulsada al exterior por hemoptisis, y
por lo tanto, ésta no tiene ocasidn de abonar las células pulmonares. Hay
que recordar que el pulmén es uno de los drganos mds vascularizados
de la economia.

La lengua es un drgano que, debido a su situacidn, es muy pro-
pensa al cancer, El traumatismo, seguido de hemorragia, es corriente
en la fengua, ya sea por mordisco, o debido al filo de un diente o muela
en mal estado, o por una pieza de protesis defectuosa. A menudo en-
contramos casos en que este mecanismo es el causante de los canceres
de fa fengua, cuyos bordes son fos mas expuestos al traumatismo, siendo
en ellos en donde se desarrolla mas frecuentemente el cancer. No
obstante, el resto de la lengua puede ser traumatizado por los alimentos,
v dar origen, posteriormente a un cincer.

El labio inferior es mas vulnerable que el superior, ya sea por
mordisco o al ser lastimado al llevar el cubierto, o vasos a la boca o
por la boquilla del dgarro o de la pipa, o por el dgarrilio mismo. En
estos (ltimos casos, el traumatismo es pequefo, pero el calor que se
zroduce en el labio al fumar, propicia la congestion del labio. La navaja,
también puede servir de medio traumatizante en este caso, produciendo
pequenas heridas. Hay que senalar el hecho de que el cancer del labio
v en general de la cara, es mucho mis raro en la mujer que en el
hombre,

El Esquistosoma Hematobium, puede producir cincer en h
vejiga. Los huevos del parasito se localizan en el corion. Esta capa rica
en capilares, se congestiona por este motivo. En los casos graves, la
mucosa entera puede estar interesada; en clertos puntos se ulcera, desa-
pareciendo el epitelio. Posteriormente se producen hemorragias, que pue-
den hacer evolucionar el proceso hada el cincer.

Fibiger demostré que el Gongylonema Neoplasticum, era capaz
de producir cancer en el estomago de las ratas. Ef proceso es ¢f siguiente:
la hembra de éste pardsito posee un gancho en la extremidad caudal, por
medio del cual se fija a la mucosa del estémago y deposita en éste los
huevos. En esta operacidn el parisito traumatiza la pared gastrica de la
sata, produdendo hemorragias, las cuales, posteriormente, darin asiento
a un cancer.

Para producir el cincer con el alquitrin, es menester hacer escari
ficaciones en la piel del animal, en el @l se pretende desarroflar el
cincer. Generalmente se usa la oreja del conejo por ejemplo, y se dan
pinceladas de alquitrdn sobre las escarificaciones de la oreja. Esta ope-
racion debe repetirse durante un largo periodo de tiempo,
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St bien es certo que en algunos casos el pincelaje solo del al-
quitran ha provocado el cincer, ello es debido a que el alquitran trau-
matiza las capas externas de la piel en que se aplica, y al ser repetido,
en el mismo lugar el pincelaje, traumatiza hasta las capas profundas,
siendo muy probable que se produzea hemorragias pequefias al conges-
tionar el coridn por este medio, hemorragias, que no son apreciables a
simple vista.

Se han sefialado cinceres que se han desarrollade sobre cicatrices
de vacuna. Como es sabido, para vacunar, hay que escarificar la piel,
antes de depositar el suero, lo cual produce una ligera hemorragia. Por
otra parte, s¢ ha sefialado también, el hecho de que lupos tuberculosos
han evolucdionado hacia el cincer, sobre todo en los casos en que se
han hecho escarificaciones o traumatizado Iz lesion como medio te-

rapéutico.

Se ha dicho que el cincer es una enfermedad de las cicatrices
(Lumiere).Veamos como se efectta el proceso en estos casos: toda -
catriz, por pequena Gue sea, es consecutiva a una hemorragia, ya sea ila
a la lesion que hizo sangrar la herida, o al mismo fendmeno de dcatri-
zacién, que es producido por el aporte sanguineo al lugar de la lesion.
En efecto, es la sangre la llamada a proveer los medios necesarios para
la reparacion del tejido.

En los huesos, el cancer puede producirse en el interior de éstos
o en el periosteo. Los clinicos antiguos habian notado, haciéndolo constar,
la influencia del traumatismo. Casi todos los enfermos, portadores de
tumores de los huesos, sefialan el hecho de haber recibido un golpe en
el lugar donde posteriormente se desarrolld el cincer. Por otra parte,
estos tumores son mis comunes en los lugares mis expuestos al trau-
matismo. Bloodgood cita en apoyo de ésta teoria, Ia frecuenca de estos
tumores en las rodillas, la cadera, en las epifisis superiores del hdmero
y en fas inferiores del radio, lugares todos éstos mis accesibles al trau-
matismo.

Hay que tener en cuenta que los tumores de los huesos son més
frecuentes en los nifios y en los jévenes que en fos adultos, es decir, en
periodos de la vida en que el hueso contiene gran cantidad de sangre,
que le es necesaria para su desarrollo. En un mismo hueso, el osteosarcoma
se desarrolla sobre todo en la extremidad que participa mis al cred-
miento; por lo tanto, se puede decit que los osteosarcomas se des-
arrollan sobre todo en las regiones yuxta-epifisarias. Las epifisis, segin
Ribbert, nunca serian lugar para el comienzo del crecimiento de los
huesos y por lo tanto, para el desarrollo de los tumores. En este hecho
se basa el diagnéstico diferencial entre la tuberculosis sea, en su co-
mienzo y el cancer. Klyneus admite esta regla como absoluta. Se ha
seiialado también el desarrollo de tumores en el sitio que anteriormente
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se produjo una fractura, lugar por lo tanto mas vascularizado que
el resto del hueso, durante el periodo de conslidacidn de la fractura.

La hemorragia intersticial que producen ciertos tumores de los
huesos, como son los sarcomas encefaloides, permite a éstos, desarro-
llarse de un amanera muy ripida, y se de una malignidad extrema.

Los maxilares, sobre todo el inferior, son asiento a menudo de
canceres. Ello se debe al traumatismo y a las hemorragias consecutivas
que s¢ producen en el interior del hueso cuando se extraen piezas
dentarias. En este maxilar la sangre se estanca mis facimente que
en el superior, después de una extraccdn.

Se ha dicho que la sifilis predispone al cancer, y hasta se ha
Hegado a considerar el cincer como un acadente para-sifilitico. Esta
enfermedad tiene una gran afinidad por los vasos sanguineos. La pre.
sién arterial aumenta en la mayor parte de estos enfermos, y es muy
probable que pequenas hemorragias se produzcan en los capilares, que
escapan a nuestro control, las cuales pueden ser el punto de partida
de un cancer. Por otra parte, al cicatrizar la lesion, hay aporte de
sangre a ese nivel, lo cual predispone a [a localizacién del cincer.

Las diversas teorias que se han propuesto para explicar la causa
del cincer, no son aplicables a todos los casos (teoria parasitaria,
teoria microbiana, teorda de la fecundacién de la células, teoria de
la imitacién, erc.). Esta dltima es la que mas se acerca a la verdad.
En efecto, a menudo tenemos ocasidn de encontrar el factor irrita-
tivo, como causa determinante del cincer. Pero hay muchos casos en
que esta teoria no es aplicable; asi, por ejemplo, en los casos de los
canceres desarrollados en los huesos, segin podemos comprobar por
la historia clinica del enfermo, en muchos casos no ha habido mas
que un solo traumatismo. Por otra parte, el hueso se halla protegido
por los tejidos que le rodean por lo cual es difial que la irritadén se

produzca.
I

Para que se desarrolle el cincer, es evidente que no es suficiente
la hemorragia. La sangre debe permanecer en el tejido durante un
lapso, mas o menos largo, en el cual sea absorbida por las células que
estin en contacto con ella. Diversos deben ser los factores que inter-
vienen en este fenémeno. Por lo tanto, la hemorragia viene a ser la
causa eficiente en la produccion del cincer, es decir, una causa que es
necesaria, pero no suficiente,

Planteado el problema de este modo, el cincer pasa a ser una
enfermedad como las otras, que obedecen a causas eficientes, coadyu-
vantes y predisponentes.
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Las causas coadyuvantes, deben ser, en general, las mismas que
las de las otras enfermedades, a saber: agentes quimicos (alquitran,
arsénico, etc; intoxicaciones (auto o etero-intoxicacon) dosis, microbios,
virus etc.

Las causas predisponentes son: la herenca, directa o indirecta
(segin la Ley de Mendel); la espedie, la raza, la familia, la edad, el

sexo, ¢l género de vida, la profesién, la alimentadiédn, etc.

Sin embargo, €l cincer se diferencia de las otras enfermedades
en ¢l sentido que éstas necesitan un factor exdgeno (microbios, para-
sitos, virus, etc., y hasta ahora, aunque muchos autores creen que el
cancer es una enfermedad viral, como sucede en los animales, no se
ha podido encontrar el microbio o vitus que lo produzca. En esto se
asemeja a la diabetes, la cual es producida por un elemento que el
organismo contiene: el glicogeno, cuyo metabolismo se ha perturbade.

Cuando el microbio interviene en la producdén de la enfermedad
provoca la fiebre, con lo cval reactiva la absorcion de la hemorragia, si
ésta existe, 0 provoca la supuracion que da salida al exterior, de los
elementos de la sangre depositados en los tejidos. Este mecanismo ex-
plicaria el hecho senalado de canceres curados por las ensipelas que se

han desarrollado sobre ellos.

Un papel preponderante debe ejercer el higado en el proceso
de coagulacion de la sangre. Veamos lo que ¢l Dr. Recasens dice en
su libro, en la pagina 31:

“Entre las causas generales a las que se les ha atribuide una
influencia decisiva en la aparicién del cincer, ocupa en primer lugar
la que se refiere a la alimentacion. El predominio de las substancias
que pueden perturbar el funcionamiento hepdtico, tales como los pi-
cantes, el abuso de substandas nitrogenadas, alcoholes, etc., que, dando
lugar primeramente a un estado de irritacion de las células hepaticas, va
seguido luego, de un estado de hipofuncdn de las mismas, principal-
mente en lo que se refiere a su funddn antitdxica, ha sido considerado
como de accién predisponente a las neoplasias de caricter maligno. La
parte que en la produccién de la colina denen las alteraciones funcio-
nales del higado, ha sido considerado como factor de primer arden,
si no en la aparicaion del cancer, en crear un estado de predisposicién
celular 2 la transformacidn de los caracteres bioldgicos de las células
epitetiales™,

En estos Gltimos tiempos ha llamado la atencién de los autores
que de cincer se ocupan, las alteraciones que experimenta la sangre.
Se ha estudiado los cambios que sufre el pH, (1) el glicogeno, el
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caldo y el potasio, ¢n fos estados cancerosos y hasta se ha propuesto la
investigacion de estos elementos en la sangre, como un medio de diagnés-
tico precoz del cancer.

Sabido es que los procesos cancerosos que se prolongan la
anemia s frecuente y se ha atnbuide a las toxinas producidas por las
neoplisicas, Es muy probable que se rrate de una reaccién del organismo,
que al principio tiene por objeto destruir los elementos de la sangre
depositados en las células, con lo cual crea anticuerpos, los cuales,
aumentando posteriormente, destruyen los globulos de fa sangre, en estos
tasos de anemia cancerosa. Es sobre todo en los canceres del tubo diges-
tivo y del higado en los cuales la anemia es mas frecuente.

Carrel, en sus experiendas de cultivo de tejidos cancerosos, ha
Hegado a la condlusion de que el elemento maligno en los sarcomas de
Rous, es el macrofago, lo mismo que en los sarcomas fusocelulares de
origen quimico. En una serie de experiendas, demostrd que los monocitos
de la sangre, los cuales son anilogos a los macrdfages de los tejidos,
pueden transformarse en monocitos malignos, si se ponen en contacto
con ¢l virus del sarcoma. De estos hechos llega a 12 conclusidn de que el
macrofago de la sangre es sensible al virus del sarcoma fuso-celular debido,
a que puesto en contacto con este, a&quiere un poder patégeno muy
matcado.

Segiin Policart, que ha repetido las experiendas de Carrel, los
histiocitos o macréfagos de la sangre circulante, tienen una accidn pri-
mordial en el desarrollo de los tumores.

Estos tltimos autores citados, reproducen “in viteo” lo que sucede
en e organismo cuando s produce una hemorragia y la sangre no es
absorbida, es decr ponen en conmtacto elementos de la sangre, fuera
de los vasos, en presencia de tejidos.
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Resumiendo nuestro estudio, podemos dedr: que si pasamos en
revista todas las clases de canceres de los cuales hemos hablado mas
arriba, es decir, los cinceres del (tero, de la mama, del estdmago, del
intestino, del pulmon, de la lengua, de los labios, el producido en la
vejiga por el Esquistosoma Hematobium, el del estémago de las ratas
debido al Gengylonema Neoplasticum, el cancer provocado por el alqui-
trin, los cinceres de las cicatrices y de los huesos, vemos que en todos
ellos, sin excepcidn, interviene ia hemorragia.

(11 Estudio del pH songuinee en jor cancerosos de Cuba, Por ef Or. G Odic de
Grando y Macia Arnoldson. Boletin de la Lliga contra el Conter. {Moyo 1o ds
da 1931, Paging 129
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Si analizamos, ademas, los trabajos experimentales efectuados por
Carrel, y por Policart, en culdvo de tejidos, podemos darnos cuenta de
que estos autores encuentran los histocitos o macrofagos de la sangre
circulante, tienen una accién primordial en el desarrollo de los tumores.

Creemos, por lo tanto, que nuestra teoria demuestra, con fa ayuda
de los hechos y observaciones de todos los que se han ocupado de la
patogenia del cancer, la verdadera causa de éste. Tiene la ventaja de
poder explicar muchos hechos que no tenfan explicacidn, y de poner de
acuerdo, las diversas teorias hasta zhora conocidas, puesto que en las
causas mencionadas en todas ellas, sin excepcién, hay un punto de con-
tacto comin: LA HEMORRAGIA".




