
136 R-t.\"STA !\JicDICA DI:: COSTA RICA

I1ctualidades
Aortitis luética

) Sífilis Gástrica.

(A...... S. Y. N...lo S. Arel. lo.'
Cardiolor. México: 83 lt50).

Los autores de este importante trabajo lo resumen así:

l.-Presentan tres casos de úlceras gástricas sifilíticas y uno
de úlcera duodenal luética encontradas CJl la autopsia de 58 suje·
t08 con aortitis sifilítica.

2.-Esto prueba que la sífilis gástrica sí se presenta en en·
fermos con aortitis sifilítica y que incluso 8U frecuencia en ellos
puede ser más elevada que en casos de sífilis terciaria de otros
órganos.

3.-La sífilis gástrica ulcerosa que tiene síntomas insidioso5
y poco típicos puede expresarse por episodios sangrantes (hema­
temesis o melena).

4.-La aparición de manifestaciones gástricas de índole su"
~estiva debe hacer realizar estudios conducentes a precisar el
diagnóstico (gastroscopÍa y estudio radiológico), siempre que el
estado del enfermo y la naturaleZa de los síntomas digestivos lo
permitan."

El efeclo de la administración oral de vitamina 812 yAcido

Fólico en dosis lubmínimas en el Esprú Tropical.

(Boletín de la A••. Méd. de Puer­
to Rko, mayo. 251, 1951).

L. M. M."er. R. M. SuáY'ez, E.
Martínez R. M. Suárez Jr., C. Be.
n.itez.

Los Á. A. presentan el resultado de sUs experiencias en sie­
te casos de Esprú que han tratado con vitamina B 12 y ácido fó­
lieo. Todos los enfermos ostentaban el cuadro típico agudo: "glo­
sitis. diarreas. pérdidas de peso, dispepsia fla;tulenta. anorexia
curva. glucémica aplanada. anemia macrocítica y médula ósea
megaloblástica", Acompañan su estudio con gráficas revelando la
respuesta ratic.ulocitaria al tratamiento y con datos clínicos en
cada caso. Por la importancia que tienen transcribimos textual­
mente el resumen y conclusiones de este trabajo:


