En el asma bronquial

BUTOSOL
AEROSOL

Broncodilatacion potenciada
Salbutamol _
y Beclometasona dipropionato
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Prevencion en la isquemia cerebral
Reduce factores de riesgo del A.CV.

Calcio antagonista del area cerebral

e Composicion — Por gragea: Nicardipina clorhidrato, *20 mg.; Excipiente, c.s. e Indicaciones — Arteriosclerosis cerebral. Insuficiencia cerebro-vascular crénica y sus
secuelas. Alteraciones organicas resultantes de una apoplejia cerebral (hemorragia cerebral; hemorragia subaracnoidea, infarto cerebral, etc.) especialmente en la fase
de estabilizacién de la sintomatologfa aguda. ¢ Dosificacion — La dosis media recomendable es de 60 mg/dia, que corresponde a una gragea cada 8 horas. ® Contrain-
dicaciones — No debe administrarse a pacientes con hemorragia cerebral persistente, apoplejfa aguda con presién cerebral elevada. No se administrara durante el perio-
do de gestacidn ni el de lactancia. e Efectos secundarios — Ocasionalmente pueden aparecer ligeros trastornos como néuseas, pérdida del apetito, pirosis, estrenimien-
to, diarrea, erupciones cutaneas, cefaleas, sofocacion, hipotension, edema en miembros inferiores, palpitaciones, debilidad. En raros casos alteraciones de los parametros
de funcién hepética o renal (GOT, GPT, fosfatasa alcalina, creatinina sérica, BUN). e Incompatibilidades — Se tendra precaucién en administracion junto a hipotensores.
e Precauciones — Debe administrarse con precaucion en pacientes hipotensos o con alteraciones hepaticas y/o renales y glaucoma. Es conveniente suspender el trata-
miento si durante el mismo aparecen anormalidades en los parametros de funcién hepética y renal.  Intoxicacion y posible tratamiento — A las dosis recomendadas
no se prevé la intoxicacion. Caso de producirse una intoxicacion por extradosis accidental se administrara Atropina o Noradrenalina para combatir la bradicardia e hipoten-
;léﬁgslc.)ab administracion de gluconato célcico por via endovenosa puéde ser beneficiosa. ® Presentacion — Envase con 30 grageas. PV.P. (i.i): 1.519 pts. Cédigo Nacional
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TRABAJOS DE INVESTIGACION

— Apnea laringea
J. JIMENEZ VARGAS, J. VIDAL BOTA, S. FERNANDEZ GONZALEZ
Se estudia en el perro el quimiorreflejo apneico laringeo provocado con aplicacién de agua
sobre la glotis, comparativamente con el reflejo por estimulacién mecanica. En ambos casos

la respuesta se caracteriza por apnea, bradicardia, hipotensidn y constriccion de la glotis. Se sugiere
que el reflejo laringec apneico influye en la patologia del sindrome de la muerte subita infantil.

71

— Prevalencia de la caries dental en una zona costera granadina
R. RODRIGUEZ-CONTRERAS, F. J. GARCIA, M. DELGADO, R. GALVEZ
Se estudiaron 1.001 escolares de edades comprendidas entre los 5 y 15 afios procedentes de
3 municipios: Motril, Itrabo y Molvizar. Se registra la prevalencia de la enfermedad mediante los indices
epidemioldgicos CO (1,45), CAOD (1,22), CAOS (1,36) y CAOM (0,94). En el apartado analitico
se estudié la relacién que presenta con la caries el consumo de golosinas entre las comidas,
el grado de higiene bucodentaria y los niveles de fluorizacién de las aguas de bebida.

75

— El infarto agudo de miocardio en pacientes mayores de 65 afios
R. CASTELLO, E. ALEGRIA, L. OLMOS, A. MERINO, J. BARBA, D. MARTINEZ CARO

Con el objeto de esclarecer las caracteristicas clinicas del infarto de miocardio en pacientes de edad
avanzada, se estudian 310 pacientes divididos en dos grupos segun la edad: 129 mayores de 65 afios
y 181 de edad inferior a los 65. Se analizaron en todos los pacientes 20 variables clinicas con el objeto
de comparar su incidencia relativa en cada grupo.

81

— La gammagrafia con citrato de Galio-67 en el diagndstico de la tuberculosis pulmonar

F. CIVEIRA MURILLO, S. BELLO DRONDA, G. RIOS ALTOLAGUIRRE, D. GARCIA POMAR,

M. VILA JUSTRIBO, F. J. SUAREZ PINILLA

Se ha estudiado la captacidn de citrato de Galio-67 en 27 pacientes con TBC pulmonar activa
demostrada bacterioldgicamente. Se han comparado los hallazgos de la gammagrafia con citrato de
Galio-67 con los de la radiologia simple de térax. Hemos objetivado una sensibilidad del 96 %

en el reconocimiento de las lesiones tuberculosas por técnicas isotépicas.
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Disgren”

Dibujo de J. Marquéa

Bloquea
el proceso

Descripcion: _

DISGREN es un inhibidor de la agregacién pla-
quetaria sintetizado y desarrollado en el Centro
de Investigacién Uriach, que posee una acusada
actividad antitrombética puesta de manifiesto en
la experimentacién farmacoldgica y clinica.

La actividad antiagregante y antitrombética de
DISGREN constituye la base fisiolégica de su efi-
cacia en la profilaxis y tratamiento de las enfer-
medades tromboembélicas y de los procesos
patolégicos originados o que cursan con una hi-
peractividad de las plaquetas.

Composicion:
300 mg de trifusal (DCI) por cépsula.

Indicaciones:

Tratamiento y profilaxis de la enfermedad trom-
boemboélica y de todos los procesos patolégicos
asociados con hiperactividad de las plaquetas.
Tratamiento y profilaxis de los trastornos vas-
culocerebrales isquémicos y de sus recidivas.
Tratamiento y profilaxis de las vasculopatias pe-
riféricas.

Prevencién de las trombosis venosas profun-
das y de los accidentes trombéticos en el posto-

trombotico

f.
]

' ¥ ¥

peratorio de la cirugia vascular periférica y de la

cirugia traumatolégica

Situaciones de riesgo trombético.
Complemento de la terapia anticoagulante en pa-
cientes mal descoagulados.
Hipercoagulabilidad.

Posologia:

1-3 cédpsulas diarias, durante o al final de las
comidas.

Dosis preventiva: 1 cdpsula diaria.

Dosis de mantenimiento: 2 cdpsulas diarias.
Dosis en situaciones de alto riesgo:3 capsulas
diarias.

Presentaciones:

Disgren 50 cdpsulas (P.V.P. 4.677,— ptas.)
Disgren 30 cdpsulas (P.V.P. 2.811,— ptas.)
Disgren Envase Clinico 500 cépsulas.

Interacciones:

Potencia a los anticoagulantes, AAS y sulfonilu-
reas. Asociado al dipiridamol se potencia la ac-
cién de ambos farmacos.
Contraindicaciones:

Debera administrarse con precaucién en la dlce-
ra péptica y en pacientes con sensibilidad a los

b el

Piel 7Rl

salicilatos. No estd demostrada su inocuidad en
el embarazo.

Efectos secundarios:

En raros casos molestias gdstricas que se evitan
administrando el medicamento con las comidas
y que céden con antidcidos.

Intoxicacion:

No se han descrito fen6menos toxicos incluso a
dosificaciones de 1.800 mg diarios. En caso de in-
toxicacién accidental los sintomas son: excitacién
o depresion del SNC, alteraciones circulatorias
y respiratorias y del equilibrio electrolitico, he-
morragias digestivas y diarreas. Tratamiento con
carbén activo, eliminacién del farmaco (vémito,
aspiracion, lavado), prestando atencién al equi-
librio electrolitico e instaurando tratamiento sin-

v

J. URIACH & Cia, S.A.
Decano Bahi, 59
08026 Barcelona



CASOS CLINICOS

— Linfoma primario pulmonar. Manifestaciones radioldgicas del linfoma linfocitico
bien diferenciado 93
L. ALIAGA, F. GARCIA, F. LECUMBERRI
Presentamos dos casos de linfoma primario pulmonar, entidad infrecuente dentro de las neoplasias

pulmonares. Se describen los hallazgos radioldgicos destacando la afectacién intersticial
en el primero de nuestros casos, este hallazgo no ha sido descrito en la bibliografia consultada.

— Carcinomatosis meningea como primera manifestacion de un cancer de mama
en un varén 97

C. GARCIA-GIRON, M. L. GARCIA DE PAREDES, F. BURGOS, J. FELIU,
J. VICENTE, M. GONZALEZ BARON

La carcinomatosis meningea es una complicacién grave y habitualmente tardia en el curso evolutivo
de algunos tumores sdlidos extraneurales. Los adenocarcinomas de mama y de pulmén

son actualmente €l origen mds frecuente. Presentamos el caso de un paciente en quien la
carcinomatosis meningea fue la manifestacién primera y diagndstica de cancer de mama. La autopsia
puso de manifiesto la existencia concomitante de un carcinoma bronquicloalveolar de pulmén.

— Infeccién diseminada por Mycobacterium africanum 103

J. REPARAZ, A. S. OLIVAN, M. A. PINILLOS, J. URIZ, M. J. LOPEZ-UNZU,
M. KUTZ, |. DORRONSORO

Se describe un caso de infeccidn diseminada por Mycobacterium africanum en un paciente de
28 afos de edad, de raza negra, sin causa conocida de inmunodepresion y residente en Espafa
desde 2 afos antes del comienzo del proceso. Se comentan posteriormente las caracteristicas de
Mycobacterium africanum y su capacidad de producir infeccién clinicamente significativa

en el hombre.

SECCION DE IMAGEN

— Sindrome de Werner. Manifestaciones clinico radiolégicas.
A propésito de dos nuevos casos 107
M. A. DE GREGORIO, J. L. VILLAVIEJA, I. ARINO, E. GARCIA, P. LOPEZ, F. CARAPETO

Se presentan dos casos de Sihdrome de Werner con manifestaciones clinico-radioldgicas tipicas.
Se comentan fundamentalmente los aspectos radioldgicos y criterios diagndsticos.

ACTUALIZACION EN CIRUGIA

— Torsidn testicular: revision de 42 casos 113
A. PEREZ MARTINEZ, L. BENTO
Los autores presentan su experiencia sobre 42 casos en pacientes menores de nueve afios. Se exponen
los problemas de diagndstico y tratamiento y se hace hincapié en la necesidad de un diagndstico
exacto y urgente para poder adoptar la actitud terapéutica adecuada, que debe ir siempre
encaminada a la conservacion de la génada.

MEDICINA Y PERSONA

— El médico ante el vacio existencial de sus pacientes 117
L. M. GONZALO
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INDICACIONES TERAPEUTICAS
FUNDAMENTALES

La Gliclacida es una sulfamida hipoglucemiante que
posee farmacolégicamente una doble polandad de
accion: Propiedades metabdlicas que se acc

metabadlico

y vascular
de la diabetes

PRECAUCIONES

La utilizacion de la Gliclacida, al igual que los otros
productos-de su grupo terapéutico (hipoglucemlan-
tes crales) conlleva una serie de precauciones a
cc como son: la Gliclacida no dispensa de

de propxedades mlcrovasculara ongmales Su indi-

cacién fi I son las di de
tratamiento oral.
CONTRAINDICACIONES

Diabetes infantil, diabetes juvenil, cetosis grave, aci-
dosis, precoma y coma diabético, embarazo, insufi-
ciencia renal severa, insuficiencia hepatica grave.
Asimismo en los casos de antecedentes alérgicos
conocidos a las sulfamidas.

INTERACCIONES MEDICAMENTOSAS
Se pueden producir interacciones medicamentosas:

potencxahzamon del efecto hlpoglucemlanle por
antiinfl no antibac-

L. botahl

c icos, .LM.A.O.,

diacepan, tetraciclina, cloranfenicol ycloﬁbrato ast
como la ingestién de alcohol etilico. Puede reducirse
su actividad por los barbittricos y también por los
corticoides, diuréticos y estroprogestagenos (hiper-
glucemiantes).

seguir un tratamiento dle(ehco aproplado Asxmismo
deben efectuarse los
en el diabético de un modo regular y periédico para
el correcto control glucémico. En caso de interven-
cién quirirgica o de desc i6n de la dia-
betes se debe recurrir a la insulina.

EFECTOS SECUNDARIOS
Reacciones cutaneo- -mucosas, raros trastomos di-

midos diarios, siendo la dosis media para la mayoria
de los enfermos de 2 comprimidos al dia.

FORMULA CUANTITATIVA

La férmula cuantitativa por comprimido, ranurado
en cruz, es la siguiente:

Gliclacida 0,080g.
Excipiente €.5.P. .cc.ccuviiuriiuniericciacens 0,160 g.
PRESENTACION

La Gliclacida se presenta en la forma farmacéutica
de comprimidos ranurados en cruz con el nombre
comercial de DIAMICRON, en cajas de 20 y 60
comprimidos al PVPii. de 399 y 924 Ptas. respec-

gestlvos en ibl pueden P
lNTOXlCAClON Y SU TRATAMIENTO

En caso de intoxicacion accidental o voluntaria que
diera lugar a una crisis hipoglucemiante, la terapia
consistira en tratamiento con glucosa, por via oral,
si el paciente esta consciente, y por via endovenosa,
en caso de estar en coma.

POSOLOGIA
La dosis terapéutica normal es de 1 a 3 compri-

E LABORATORIOS
ELEIRVIER, E/A.

Avda. de los Madrofios, 33. 28043 Madrid
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Composicion: Diclofenac sodico. Indicaciones: Afecciones reumaticas inflamatorias y degenerativas: artritis reumatoide, espondilartritis
anquilopoyética, artrosis, espondilartrosis. Sindrome doloroso de la columna vertebral. Reumatismo extraarticular. Ataque agudo de gota. Procesos
inflamatorios y dolorosos de origen no reumaético, como inflamaciones y tumefacciones postraumaticas. Célico renal y biliar. Dismenorrea primaria.
Posologia: De ataque y en los casos agudos, 3 comprimidos de 50 mg., administrados en 2-3 ‘tomas, o bien, 1 comprimido durante el dia y
1 supositorio por la noche. De mantenimiento, para tratamiento prolongado y en casos crénicos, 1 comprimido «retard» de 100 mg. 6 1 supositorio
6 2 comprimidos de 50 mg. al dia. Ampollas, para el tratamiento de casos agudos o6 como inicio del tratamiento: 1 6, excepcionalmente 2 ampollas
diarias, durante unos pocos dias. Contraindicaciones: Ulcera gastroduodenal. Alergia al &acido acetilsalicilico u otros inhibidores de
las prostaglandinas. Incompatibilidades: No se han descrito. Como ocurre con todos los antiinflamtorios no esteroides, su administracion
simultdnea con sales de litio puede comportar un aumento plasmatico de dicho metal. Efectos secundarios: Al inicio del tratamiento, pueden
presentarse molestias epigdstricas, eructos, nauseas, diarrea, cefaleas o vértigos, todos ellos de cardcter leve y transitorio. Excepcionalmente,
manifestaciones cutaneas de tipo exantematico, edemas periféricos, leve aumento de las transaminasas, reacciones anafilactoides o hemorragia
gastrointestinal. Observaciones: Vigilancia en pacientes hepaticos o renales graves y con antecedentes de tlcera gastroduodenal. No son de
esperar alteraciones hematologicas, pero, en tratamientos prolongados, sera conveniente controlar el cuadro hematico. Intoxicacion: No se
conocen casos. Presentacion y P.V.P. IVA: Envase con 30 comprimidos entéricos de 50 mg.: 907 ptas. Envase con 15 comprimidos «retard»
laqueados de 100 mg.: 919 ptas. Envase con 12 supositorios de 100 mg.: 753 ptas. Envase con 6 ampollas de 75 mg.: 369 ptas.

GEIGY DIVISION FARMACEUTICA Apartado 1628 Barcelona




