ESTIMULO

Hemos recibido, de diferentes medios cientificos, reconfor-
tantes palabras que nos ayudaran a seguir empenados en nuestra
tarea renovadora.

En una carta recibida de la Universidad Javeriana de Bogota,
se nos dice que consideran a nuestra revista un importante aporte
por su calidad cientifica; y que ha sido destinada a obra de con-
sulta para estudiantes y profesores.

Por intermedio del Profesor Dr. Jesitis Morillo Gonzdlez, su-
pimos, segun informacion del Profesor Julio Garcia, que nuestro
trabajo sobre Corea de Huntington ha sido magnificamente aco-
gido en los medios cientificos de Buenos Aires.

El Profesor Haro Garcia. de la Universidad Central de Vene-
zuela, ex colaborador del Consejo Superior de Investigaciones
Cientificas de Espana, autor de la obra “Genética Humana”, nos
escribe solicitandonos un ejemplar de Corea de Huntington, por-
que le ha interesado una critica del trabajo, hecha por el Dr. O.
Beaujon (académico) aparecida en Gaceta Médica de Caracas.

El Dr. Tulio Arends, médico que investiga en el Instituto
Venezolano de Investigaciones Cientificas, Hematélogo del Hospi-
tal Universitario de Caracas, colaborador selecto de Acta Cien-
tifica Venezolana, nos escribe aprobando nuestro trabajo
y dice de nuestra Revista, palabras como éstas: “Esta publi-
cacion cumple una funcion destacada en la Universidad del Zu-
lia, lo que se deduce por la calidad y los temas publicados: edi-
toriales, trabajos originales. seminarios, mesas redondas, etc., que
hablan por st solos de la intensa actividad profesional, cientifica
y docente en la region zuliana”.

De la Biblioteca de la Academia de Medicina de Nueva York,
hemos recibido una solicitud de tres ejemplares de Corea de Hun-
tington.



El Dr. Carlos A. Bambarén. Director de la Revista Cienti-
fica “La Crénica Médica”. Profesor de la Universidad de Lima.
nos escribe manifestando su interés por nuestra revista.

En el N* 40. 2¢ época, oct.~dic. de 1962. de la revista “Archi-
vos de Criminologia. Neuro-Psiquiatria y Disciplinas Conexas”.
Organo del Instituto de Criminologia. de la Facultad de Ciencias
Juridicas y Sociales de la Universidad Central del Ecuador, diri-
gida por el eminente cientifico ecuatoriano Dr. Julio Endara.
aparecen los siguientes conceptos: “El acopio de material es sig-
nificativamente rico y el andlisis clinico no deja qué desear; ano-
tandose el empeno que tiene el autor. para hacer mdas vivida la
descripcion. en dejar toda libertad al paciente para que haga
el relato de sus vivencias..” — “Felicitamos al Profesor Ne-
arette y a sus colaboradores. que con lanto emperio y rigor se
han consagrado a la investigacion neurologica. logrando acumu-
lar un material de primera mano para el estudio de la Corea de
Huntington”.

El insigne maestro espariol. Profesor Dr, D, Carlos Jiménez
Diaz. Director del Instituto de Investigaciones Clinicas y Médicas
de la Ciudad Universitaria de Madrid. modelador de mildtiples
generaciones médicas espanolas vy latinoamericanas, nos escribe
una carta en la que se leen frases como éstas: “su libro sobre la
Corea de Huntington. que he leido con el mayor interés. por el
cual le felicito muy sinceramente al tiempo que lo hago por la
organizacion del Centro de Investigacion Clinica de esa Fa-
cultad de Medicina y la revista que me gustaria seguir obteniendo”.

Lo mejor de todo esto es que ha sido de manera espontdanea.
A ninguno de estos cientificos. ni «a estas instituciones, hemos
escrito nosotros previamente en ese sentido. Eso habla de su espe-
cial sensibilidad humana, y de una generosidad cientifica que nos
mueve «a sincero agradecimiento y nos obliga a perseverar en la
tarea de convertir al Instituto de Investigacion Clinica y a la re-
vista Investigacion Clinica, en dos piedras basicas para la ciencia
venezolana., de las cuales pueda justarnente enorgullecerse la Uni-
versidad del Zulia.




ESTUDIO MACROSCOPICO

Leptomeninges de la base y de la convexidad, ligeramente turbias.
Esta turbidez es mdas marcada a nivel de la base. En algunos se ve
presencia de pequenas hemorragias en placas, y en la mayoria predomina
una marcada hiperemia. Vasos del Poligono de Willis de paredes
delgadas, intima lisa y luz permeable. Circunvoluciones aplanadas vy
ensanchadas; surcos superficiales y borrados. Los cortes muestran
marcada dilatacién, e ingurgitacién hemdatica de los vasos de las
leptomeninges y de la substancia encefélica, encontréndose un pequeno
predominio de este aspecto congestivo a nivel de las zonas paraventricu-
lares. En algunas zonas se observan pequenas hemorragias focales
con el aspecto de picadas de pulgas. El sistema ventricular no estd
dilatado; el epéndimo es liso. Los cortes de protuberancia, cerebelo
y bulbo, presentan el mismo aspecto hiperémico. En algunos casos se
observa una despigmentacion de la substancia negra.

ESTUDIO HISTOLOGICO

Aspecto de las lesiones: las lesiones son complejas. En las
leptomeninges, en algunos casos, se observan infiltrados difusos, poco
intensos, y muy escasos polinucleares, que se propagan a la corteza
a través de los espacios de Virchow-Robin.

A nivel de los hemisferios cerebrales predomina la hiperemia
con marcada dilatacién de las venas, arterias, pre-capilares y capilares.
Algunas veces se observa marcada dilatacién del espacio de Virchow-
Robin, con tfrasudacién plasmatica, escasos linfositos y polinucleares. En
otros sitios existen hemorragias peri-vasculares. Focos de espongiosis
perivasculares se observan con frecuencia, localizados preferentemente
en la substancia blanca. Nodulillos de proliferacién glial en los cuales
predominan las microglias. Se observan muy raramente a nivel de la
corteza.
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En la mayoria de los casos, las alteraciones descritas predominan
en los hemisferios cerebrales; es decir, en la substancia gris cortical y
la substancia blanca, y son como hemos visto, la hiperemia, la con-
gestién, la trasudacién y las hemorragias diapedéticas.

Las lesiones que en nuestro criterio caracterizan el proceso,
estan localizadas preferentemente a nivel del tallo encefalico y en
especial a la altura de la substancia negra. A este nivel se observan
densos infiltrados perivasculares en forma de manguitos con prolifera-
cién glial alrededor de los vasos, del tipo de las microglias, que exhiben
a veces el aspecto sincisial parecido al que se observa en la encefalitis
perivenosa. Existen también nodulillos de proliferacién microglial,
localizados en la proximidad de los grandes vasos; y otras veces
nodulillos micro-gliales centrados por un capilar. En las células ganglio-
nares de la substancia negra se ve marcada disminucién de la pigmen-
taciéon, fenémenos de cromolisis intensa y picnosis nuclear. No se
observan imagenes de neuronofagia (o satelitelosis). Estas lesiones de
tipo encefalitico alternan con pequenas hemorragias de tipo diapedético.

Como ya hemos mencionado, estas lesiones adquieren su méxima
intensidad a nivel de la substancia negra y decrecen a medida que nos
alejamos de ella, tanto hacia abajo como hacia arriba, siendo poco mar-
cadas a nivel de la protuberancia y del .cerebelo, asi como también
a nivel del talamo éptico. En el putamen, palidum y caudado, las
lesiones son muy discretas.

En los segmentos de médula espinal que hasta el presente hemos
examinado, no hemos podido observar alteraciones especificas, sino
simplemente moderada cromolisis con tumefaccién celular y marginacién
nuclear; sobre todo de las células motoras.

En conclusién, nos parece que se trata de una encefalitis de
predominio del tallo encefélico, que muestra cierta semejanza con
las ofras encefalitis equinas conocidas, en especial con las encefalitis
del oeste de los Estados Unidos, aunque en las nuestras no hemos
podido comprobar la presencia de inclusiones intranucleares. La ausencia
de neuronofagia nos parece un dato anatémico importante, que seria
necesario valorar mas precisamente con el estudio de ofros casos y que
podria ayudarnos en el diagnéstico diferencial de encefalitis rédbica, en
la cual, nosotros hemos observado fendmenos de neuronofagia.




