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EL TRATAMIENTO MEDICO DE LA
HIPERTROFIA PROSTATICA

El origen endocrino del
adenoma prostético.

Recordemos que a fines de
1936 (1), el Prof. Cuneo, hacien-
do suyas las opiniones de Van
Capellen, Weber y Lower, sostenia
la teoria del origen endocrino de
la hipertrofia prostatica. Al
descenso de la tasa hormonal
macho, habitual entre 50 y 60
afios, edad en que sobreviene el
adenoma prostatico, corresponde
un acrecimiento de la tasa hor-
monal hembra y las formaciones
de naturaleza hembra, vestigios
de los canales de Miiller, persis-
tentes en la vecindad del utriculo
prostatico, sufririan por este
hecho una hipertrofia frecuente.

Terapéutica por los
extractos testiculares.

La consecuencia terapéutica
de la teoria arriba expresada,
seria naturalmente, la de pro-
porcionar al organismo deficita-
rio una cantidad suplementaria
de hormonas macho y Cuneo
administra a sus enfermos el ex-
tracto de testiculo de toro, por
via bucal. Los ensayos realiza-
dos, en 13 casos, le han propor-
cionado resultados mas que alen-
tadores.

Un poco mas tardé, el Prof.
Legueu (2) aportaba a su colega
el apoyo de su experiencia espe-
cializada, reuniendo él también
numerosos resultados favorables.
Insistia, sin embargo, sobre el
hecho de que la administracion
de la hormona macho tenia éxito
especialmente a titulo preven-
tivo, es decir, antes que se hubie-
sen manifestado los grandes sin-
tomas de la enfermedad.

El acetato de testosterona.

Laroche y Marsan (3), consi-
derando que el extracto de tes-
ticulo (polvo o extracto glicéri-
co presenta una composicion
hormonal demasiado imprecisa,
le han sustituido por el testos-
teroma sintético en inyecciones.
Asi obtienen resultados mucho
mas notables que los autores
precedentes, no sélo en las for-
mas recientes o ligeras, sino in-
cluso en algunos sujetos inope-
rables "y cuya muerte parecia
préxima,” casos cuya curacion

(1) Academie de Medicina, 1° de
diciembre 1936.
(2) Academie de Medicine, 23 fe-

brero 1937.
(3) Presse Médicale, 23 junio 1937.

mos peligrosa, por lo que debe
ser de excepcién. La nueva
via que proponemos, la
peridural, es menos peligrosa
gue aquélla; so6lo requiere
una técnica espe-

cial que hemos descripto y
esperamos sea de estimulo
su estudio experimental.

—De Revista Médica
Latino-Americana.
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puede perecer con razén "sor-
prendente." En el total de 18 re-
tenciones cronicas completas,
Laroche y sus colaboradores han
obtenido el restablecimiento
(normal o con residuo vesical)
de las micciones.

Administracién de dosis

Cuneo emplea el testiculo de
toro, bajo forma de extracto gli-
cérinado, en ampollas de 5 c. c.
por via bucal, representando ca-
da una 0,60 de glandula fresca
(3 unidades fisioldgicas interna-
cionales) . Actualmente prescri-
be 2 ampollas diarias durante
10, 15 o 20 dias hasta mejoria
bien neta. Una vez que esta se
adquiere, ordena una ampolla
diaria durante 15 dias, después
una cada 2 dias, mas tarde cada
3 dias. La dosis de conservacion
debe fijarse -segln cada caso.

Laroche emplea (junio 1937)
el acetato de testosterona en so-
luciéon oleosa, a razén de 30 a 50
miligr. por inyeccién intramus-
cular cotidiana. Hace una o va-
rias serles de 12 inyecciones, que
son renovadas segun los diferen-
tes casos.

Conclusiones... actuales.

Los partidarios del tratamien-
to hormonal continGan hasta
ahora en sus posiciones y parece
gue con justo titulo. El ultimo
trabajo de Cuneo parece muy
preciso y he aqui las conclusio-
nes de su mas reciente experien-
cia: (1)

" La accion del extracto testi-
cular total es muy neta sobre los
trastornos funcionales de la hi-
pertrofia prostatica y nos ha pa-
recido que su empleo prolongado
Dodia conducir a una modifica-
cion de los signos fisicos y radio-
l6gicos del adenoma.

" Indicado desde la aparicion
de los signos de prostatismo. de
manera que realice un verdadero
tratamiento profilactico, nos pa-
rece que también debe ser utili-
zado en los casos confirmados,
en los que aun puede proporcio-
nar muy buenos resultados ",

Maéas recientemente aln (2)
Champy, Heitz-Boyer y Coujard
estiman, como Culneo, que es pre-
ciso dar la preferencia a los li-
poides testiculares purificados,
mas activos que el testosterona.
Para estos autores, la mejoria
funcional rapida de las mic-
ciones seria debida al hecho
de que la hormona macho de-
termina la formaciéon de una
"vaina de edema mucoide alre-
dedor de los vasos de la region
cervical con notable relajacién
de los mdsculos lisos vecinos ",
relajacion muscular que haria
cesar la disuria.

Dr, André FINOT.

— De Revista Terapéutica de
los Alcaloides.

(1) Presse Medicale, 11 junio 1938.
(2) Presse Medicala, 13 julio 1938.





