
Biblioteca Nacional del Ecuador "Eugenio Espejo"



~ 
EO~ROJAMI 

Vitamina B 12 b, (Hiclroxocobalamina) 

- Concentración plasmática más ekNada 

Acción más prolongada 

- Excreción más lenta. 

INDICACIONES 

Jo. Anemia perniciosa 

"' Anemia de esprue tropical y no tropical 

A Anemia carencial 

Jo. Neuritis. Polineuritis (alcohólicas, diabéticas, tóxicas) 

PRESENT ACION 

Ampolla de l ce. con 1.000 mcg. 
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VII CONGRESO NACIONAL DE MEDICINA 
Y CONGRESO DE ESPECIALIDADES 

Organizado por la Benemérita Sociedad Médico-Quirúrgica del Guayas, 
vn a tealizarse el VU CONGRESO NACiONAL DE MEDICINA DEL 
P:CUADOR, en la ciudad de Guayaquil, del tl al 8 de Octubre de 1970. 

PRESIDENTE: D>·. Oswa1do Ba>'rera Sosa 
SElCRETARIO: Dr. Roberto Gilberl 

VIII CONGRESO LATINOAMERICANO DE ORTOPEDIA 
Y TRAUMATOLOGIA 

En la ciudad de Quito, del 3 al 9 de Julio de 1971, se llevará a cabo el 
VIII CONGRESO DE LA SOCIEDAD LATINOAMERICANA DE OR­
TOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA, bajo }o.s auspicios del Gobierno de la Re­
pública del Ecuador y de la Universidad Central, Quito - Ecuador. 
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MESAS REDONDAS: Fractura de cuello de fémur, Enseñanza de Ortopedia 
y Traumatología, Lujación congénita de la cadera, Ci­

rugía de la parálisis espástica, Lesiones traumáticas del tobillo, Los trauma­
tisn10S y el deporte, Osteotomías y desinser.ciones musculares en caderas do­
lorosas. 

SIMPOSIOS: Lujación recidivante de hombro, Os\eosíntesis por compresión, 
Patología de la membrana sinovial, Cirugía de las secuelas de 

poJi.omielitis en miembros inferiores: cadera paralítica. 

CURSILLOS: Cirugía de la•s articulaciones reumáticas, H.ernia discal, Ciru­
gía de los tendones flexores de la mano. 

Para informes adicionales dirigirse a: 
Dr. Augusto Bonilla B., Presidente 
Dr. Guillermo Guerra, Sec. General 

Hospital del Seguro Social 
Casilla 2307 

QUITO - ECUADOR 
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RECOMENDACIONES PARA LOS AUTORES 

Se rcco-rniend'a, en primer lugar, re:visar 
esta revista, en varios de su..s números, a fin 
d<:> lfamihlarizarse con su estilo y moda.lklades. 

PRh'P/UIACION DEL lUANUSCRITO.­
El art.iioulo o rtraba.jo debe ser ~o más conciso 
p.osibl-e1 no obstante, debe contener una in·­
forrna:ción ¡por sí misma suficiente sobre los 
m6todos o iéon1cas empleados y los resulta­
dos obtenidos. 

Los artíc:ullos deben ser escritos en un es­
tilo sobrio1 evitando la verbosidad y perí­
frasis~ así ·como :palabras. o frases de sentido 
impreciso. 

Por r.egla genera·l, e1 original debe €&ta:r 
dividido en las siguientes secciones: 

1) Intr6-ducción, que debe contener los 
antecedent-es y objetivos de la investigación. 
ERtensi!ón 10 a_ 20% del total del texto. 

2) Materiales y métodos, sección llamada 
taiiDlbién ''¡proce.d1mienrto", "parte experJ.men­
tal", "método eXJpea~imental", cte., debe con­
tener el pro'Ced.imiento o diseño eX;perllnenta1l, 
Jas téc·nLcas y materiales empleados, y, en 
caso de rtrabajos dlínlcos., los pa·cientes o gru­
pos de pudentes y sus características, antes, 
de1 t-·ra:tmnie-n·to o expe-rimen-tación. Exten­
sión, 10 a 30%. 

3) Resultados, contcniemlo los datos ob­
jetivos de la investigación, de prefercn~i.'l. 
acompañadns de: tab1as, diagramas, Ioto_gra­
fias, etc., sin comerutarios nd hipóiesis expli­
cativos. lEn •caso de historias clinicus, no e.s 
indi~ensable 'lmS. descrlpci6n detallada de 
cada :paciente. Los !L'ermltados cuantitativos 
deben someterse, en lo posible, a anáilisis es­
tadístico. Extensión, 30 a 40%. 

4) Discusión, conteniendo hipótesL~ o teo­
rías CXíplka.tivas 1 comentarios, ~om.paraciones 
.con re&'U.ltados de otros autores, etc. Esta 
sec:-cibn puede no ser necesaria. Extensión, 
lO a 30%. 

5) Conclusiones y/o resmncu, si la índole 
dcl ~rabajo, permite obtener concbusiones, de­
berán !?reserutarse éstas mtmeradas sucesiva­
mente. 

De no ser posible 1o anlerior, debe haccr­
SP 1m resumen del tl·abajo, por 5-Í solo su'Li­
cicntcmen1te clal'O y explicativo y conteniendo 
lo esencial de los r.esu1Lados. Se preferirá un 
rcmuncn relattivamentc extenso, de 10 a 20% 
de la 0xtcnsió11 rt.ot8!1, el mismo que será tra-

du-ddo al inglés. Si el autor pued-e enviar 
·también ·la trad'U'ccibn al inglés, sería pre-fe­
rible. 

6) Referencias bibliográficas1 deben jr 
numeradas, sucesivamente, de acuerdo a su 
prcs.enta~Ci-ón o dta -en el tex.to. En el texto 
la cita bibliográfi1ca P'Lle"de hacerse con el 
nombre del autor •Y €3. número o solamente 
éste. iLa forma y puntuaci6n de las citas bí­
l:JHográftcas serán las ado.ptadas por el Jour­
na;l of 1ihc American Medical Association. El 
noonibre de la revista oitada se abreviará d'e 
acuerdo al Ind'ex Medicus o id Ohemical Abs­
tracts. A continuación se indican ejemrplos: 

l. ROD~>GUEZ, J. D.: Nuevos datos so­
bre la enfermedad de Ohagas oQn 
Gu&yaquil 1959-1961, R<Ov. Ec-ua t. 
Hig. Med. Trop. 18: 49, 1961 

2. MAKOWSKI, E. L., McKELVEY. J. 
L., FL!GHT, G. W., STENS­
TJlOlVI, K. W., and lVIOSSER, D. 
G.: lrradiation therapy o:f carel­
noma of -thc cervix. J. A. M A. 
182: 637, 1962 

3. LI'l'TER, M.: FatJnacología. 2~ ed., 
El Ateneo, Buen-os Air-es, 1961 

La extensión total del artículo no debe ex­
cedet· de 20 pá,gdn~, egm·i.tas a mitq-uina, a 
.doble rengMn (aproximadamente 6.000 pala­
bras). 

PREI'ARACION DE LAS fi,USTR<\.CIO­
NES.-Las ~lustraciones .se dividen en: bbl.a:; 
y fi-guras. 

Tablas.--Contienen daios numéric-os. De­
ben ser nvmeradas con números romanOs y 
con:t.cuer no más de 6 columnas. Cada tabla 
debe prese-ntarse en UD[!. hoja aparte. 

It~igu~as.-Ba.jo esta denominación genéri­
ca se engloban: diagramas, esquemas gráficos 
fotogeafías, radiografías, etc. Se enumeran con 
números arábigos. No deben jndJuirse en el 
manruscritt}, sino adjuntarse a él, pero indi­
cando en el manuscrito el sitio aproximado 
de su flllbicación. La rleyenda que a.co:nwaña a 
las figm•as dobe ¡presentarse en h-ojas a parte. 

Los diag.ramas o dibujos deberán prese1l­
tarse en cartulina y a tinta china, de no ser 
p06illle, ,pueden enviarse en borrador, a lápi'Z. 
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EDITOR1A'L 

NUEVOS EXJ\.MENES DE LABORATORIO 

El prog?"eso de la Bioquímica y de otras disciplinas conexM 
permite, en la actualidad, diagnósticos más p?"ecisos, más finos Y 
oportunos. En muchas enfe¡·medades y no solamente en las denomi­
nadas enfermedades del metabolismo, se alteran cuantitativa o cua­
litativamente, algunos de los componentes de ese complejo flúido que 
es el plasma sanguíneo, o aparecen en la orina metabolitos aflorma­
l.es o en cantidades que rebasan lo normal. Para poder deter?ninar, 
c?tantitativamente, dichos componentes se han desarrollado, en los 
años recientes, numerosas técnicas de laboratorio, algunas de las cua­
les, por ahma, están al alcance sólo de los centm.~ médicos más ava.n­
zados. 

Las mte·vas técnicas de laboratorio se han desa1'To1lado prin­
r.i.pidmente en t¡·es ca.mpos: a), en la determinación de hormonas Y 
mediadores químicos; b), en la determinación de enzimas y e), en el 
campo inmunológico. A fin de dar una idea de la magnitud de los 
p1·ogresos en esta pa1·te del laboratorio clínico, citaremos a cofltintta­
cíón algunas de las nuevas técnicas o determinaciones. 

En el campo endocrinológico, entTe otras determinaciones se 
encuentmn las siguientes: A) ho1·monas tiroideas: determinació% de la 
hormona tiroidea circulante (yodo tiroxina, pm· columna cromato­
gráfica: T., pm cohtmna; yodo ligado a las proteínas: PBI; T1, por nniórt 
competitiva con las p1·oteínas: "test" de Murphy-Pattee; tiroxi%a "li­
bre"; determinación de los niveles de th-oxina conjugada: p1·ueha del 
T:o; determinación de la trioxina-globulina: TBG; dete1·minació% de la 
hoTmona estimulante del tiroides (TSH) ?J de la hormona de estimu­
lación pmlongada de timides (LATS). B) Hormonas esteroidales: 
hormonas androgénicns: 17-ceto esteroides, testosterona; hormonas 
estrogénicas: estrógenos totales; estrógenos fraccionados y estriol pla­
centario; hormonas progestacionales (pregnanediol); hormonas de la 
cm·teza sup1·a1·enal: 17-0H corticoesteroi.des: aldosterona (minera lo-
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corticoide); pruebas de la función adrenal con prueba de estimula­
ción o prneba de inhibición; determinación del pregnanetriol.. C) Hor­
monas proteicas: gonadotropina coriónica (CG) gonadotropinas hi­
pofisnrias (FSH); hormona luteinizante; insulina; hormona del cre­
cimiento; renina. D) Catecolaminas en orina: determinación del áci­
do vanillil-mandélico (VM); de las metanefrinas y del ácido homo­
t>allínico (HVA); determinación de serotonina. 

En el campo enzimológico, son numerosas las determinacio­
nes que pueden efectuarse, siendo las más impm·tantes desde el pun­
to de Pista diagnóstico las sir¡uientes: la concentración de aldolasc!., de 
amilasa, de lipasa, de guanasa, de nucleotidasn, de colinesterasa, de 
creatinina fosfoquinasa, de leucina aminopeptidasa, de las diferentes 
dehidrogenasas, como la r¡lucosa-6-dehidTOgenasa, la dehidTOgenasa 
hidrOJ;ibutírica, la isocítrica y la láctica; determinación de tmnsfe·· 
rasa.s, en particular de la ornitina-carbaminoil; determinación de fos-· 
fatasas, tanto la ácida como la alcalina; determinación de transamina­
sas como la glutámico-oxalacética y la glutámico-pirúvica. 

El campo de la inmunonología es uno de los que está avan­
zando más rápida.rneníe y nnet>as y delicadas técnicas aparecen cada 
día. Ent're las pTuebas mcís antiguas se encuentmn las de determina­
ciones de anticuerpos antiest?·eptocósicos como la antiestreptolisina 
o (ASO), la antihialuronidasa ( ASH), la antidesoxiribonucleasa 
( A.DNase); entre las nuevas técnicas se encuentmn sobre todo las de 
la inmunoelectroforesis, mediante las cuales se puede fraccionm· la 
gama globulina en sus componentes: inmnnoglobulina G (lgG), la 
A (IgA); la M (IgM); la E (IgE); pueden también determinarse an­
ticuerpos específicos, según los casos. También se han desarrollado 
técnicas pam la determinación de auto-anticuerpos, especialmente el 
tiroideo, anticuerpos antinucleares, etc.; en igual fDTma se han desa- · 
rrollado técnicas para el diagnóstico inmunológico de la artritis reu­
matoidea, de la rubeola, etc. Por fin se ha aplicado al diagnóstico clí­
nico la técnica de la inmunofluorescencia, en Pirtud de la cual pttede 
11oltJerse fluorescente el anticuerpo y permitir un diagnóstico especí­
fico, como en el caso de la sífilis y ot-ras enfermedades. 

Esta bret>e cmtmemción, al mismo tiempo que pone de ma­
nifiesto cuanto se ha p1·ogresado en el campo del laboratorio clínico y 
de las excelentes posibilidades de diagnóstico, constituye también un 
reto a las instituciones médicas para que, en cumplimiento de sus 
obligaciones y responsabilidades, se preocupen de la preparación de 
técnico8 en los nuevos exámenes y se preocupen así mismo del mon­
taje de los aparatos y equipos indispensables. 
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