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NOTAS EDITORIALES

CHARLATANISMO IMPUNE

El charlatanismo médico es inmemorial. Explicable logicamente
en las edades barbaras; y en la Edad medieval, cuando la ciencia-
médica estaba, todavia en él limbo,; y aun durante los siglos XVI
y XVII, en que empezaron a vislumbrarse las bases orgdanicas y fi-
siologicas de su fundamento, deja de ser tolerable en los siglos
XVII y XIX y mads aun en el siglo XX, en los que se ha llegado a
darle un fundamento solido y positivo, basado en la experiencia y
en los mads rigurosos métodos de la investigacion cientifica.

Desgraciadamente, los seres humanos son facilisimamente su-
gestionables; de alli que, aun aquellas personas dotadas de cono-
cimientos y luces cientificas pueden ser victimas de las mds ab-
surdas y groseras patrarnias.

En las naciones bien organizadas, las autoridades vigilan rigu-
rosamente todo atentado contra la moral y la fe publicas; a tal
arado que, aquellos que se atreven a explotar la credulidad de los
ignorantes y aun de les avisados, estan expuestos a sufrir los efec-
tos de sanciones penales severisimas.

Traigo a cuento esas palabras iniciales para apuntar el hecho
escandaloso de que aqui en nuestra capital, el charlatanismo mé-
dico se ha convertido en una industria desvergonzada e impenitente..

Sé positivamente, por habérmelo atestiguado una de mis clien-
tes, quien ha sido una de sus victimas, que solamente en el barrio
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del Guanacaste, se hallan abiertas tres "clinicas" de medicina es-
piritista, donde los pacientes incautos son explotados de la ma-
nera mas burda y criminal.

La técnica del tratamiento es la siguiente: Al paciente que lle-
ga a una de esas "clinicas," (v llegan a montones) se le pone en
mpresencia de una médium, quien esta aparentemente bajo la accion
hipnotica; se pregunta al paciente que a cudl de los espiritus de
los médicos desaparecidos quiere qué se le invoque para que dicte el
tratamiento correspondiente al mal que padece; y sugieren para
el caso, los nombres de los Drs. Carlos Cruz Velasquez, Marcos D.
Morales, Bernabé Salgado, Odilon Rendreros y otros mas, algunos
de ellos extranjeros; y comienza la ceremonia. Ceremonia que tiene
les ritos propios al de los oraculos dictados por las antiguas
pitonisas.

La liturgia es la siguiente: la médium se halla tendida sobre
un lecho, bajo el cual arden, en una cazuela, carbones encendidos
espolvoreados de incienso. Como rito inicial, el oficiante hace que
todos los presentes recen algunas oraciones; después de lo cual,
poniendo una mano sobre la mollera de la mujer "hipnotizada,"
exclama respetuoso: "En el nombre de Dios todopoderoso y de Maria
Santisima piadosa, os ruego que llaméis a nuestra presencia al Ar-
cangel San Rafael o San Gabriel, (o cualquiera otro de la corte’
celestial), para que pueda intercede-i* por el cuerpo dolorido de este -
pobre penitente. Terminada la anterior invocacion, la médium da
un suspiro, senial que indica que el Arcangel invocado ha bajado
del Empireo. En presencia del Arcangel, se' le ruega nuevamente,
en nombre de Dios todopoderoso y de su Madre Santisima. que haga
descender a la tierra el espiritu del médico escogido.

Esta vez, la médium exhala tres suspiros, sefia convenida para
indicar que se halla poseida del espiritu del médico invocado. Y
mediante el pago de contantes y sonantes tres lempiras, la médium
pronuncia el diagnostico y los tratamientos apropiados.

Si esta farsa pueril, que mueve a risa, se redujera a una explo-
tacion desvergonzada, podria llegar hasta excusarse, puesto que el
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necio lleva con ello el castigo merecido. Pero lo horrible es, que
entre las victimas de tan impia y estrafalaria medicina se hallan
muchos pacientes inocentes.

Para dar una idea de la terapéutica empleada por esos char-
latanes, voy a presentar algunos de les tratamientos indicados por
los-mismos, en algunos de los casos relatados por mi cliente:

Primer Caso: Se trata de la persona misma que me hace este
relata. A consecuencia de manejar cotidianamente legias y cerna-
das, sufria la persona en referencia, de un eczema extenso de la,
mano, cuando decidio ir a consultar a una de esas "clinicas." La/
prescripcion fue la siguiente: que "moliera una libra, de hojas de
apazote y que con esa pasta se cubriera la mano durante el curso
de la noche; y ademads de eso, que pusiera a fermentar unas cuan-
tas cafias bravas revueltas con maiz negro y que tomara esa be-
bida." El resultado es de suponerse, a otro dia, toda la mano era
una ulcera ardorosa; y el bebedizo en referencia, le provocaba vo-
mitos tan intolerables y violentos, que no se hallo con animo de
repetir tal experimento.

Segundo Caso: Se trataba de un viejo que sufria desde largo
tiempo de una dispepsia muy aguda, le diagnosticaron "debilidad
en el vientre"; y le prescribieron que se aplicara sobre el estomago
y abdomen: "un peine de cacho, unas hojas de yerbabuena y unas
gotas de vino," para que recuperara su salud desfalleciente.

Tercer Caso: Se trataba de un nifio de’ ocho meses que sufria
de trastornos digestivos. Le diagnosticaron también "debilidad en
el vientre'"; y prescribieron que, para poder fortificarlo, se le diera
como unico alimento, "un caldo de las patas de atrdas de un toro
negro." El resultado de esa dieta fue: que al nifio se le declaré una
'gastroenteritis aguda coleriforme, que al dia siguiente lo llevo
a. la tumba.

Y es en vista de actividades tan criminales y abusivas, que me
permito llamar enérgicamente la atencion de las autoridades com-
petentes, para que pongan término a prdcticas tan peligrosas y -
nefandas.

Carlos M. GALVEZ.
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Experiencias en el Sulfato de Magnesia

Después de dilatados estudios y de multiples experiencias se
ha demostrado que la accion del sulfato de magnesia es debida al
ion magnesio que se encuentra en bastante cantidad en el orga-
nismo humano y también se 'encuentra repartido en los reinos ani-
mal, vegetal y mineral.

De los experimentos verificados en animales se ha puesto en
evidencia el papel bioldgico ,e importante del magnesio, tanto en el
crecimiento como en las defensas organicas, aumentando de una.
manera sorprendente las fagocitosis y metabolismo.

En el ano de 1829 fue aislado y .estudiada por el Quimico Bun-
sen, pero no fue sino hasta hace veinte anos que se han comprobado
las cantidades que 'existen en el organismo humano lo mismo que
las existentes en los diversos alimentos. Se le encuentra en mayor
proporcidon en el sistema nervioso, en. el pancreas, bazo, rifiones y
testiculos; y la riqueza del magnesio en este ultimo explica el im-
portante papel que desempefia en la reproduccidon, ya que se han
hecho experimentos en ratas a las que se ha privado del magnesio
y se vuelven estériles.

Las cantidades diarias que ingerimos son de dos a cuatro gra-
mos, que lo tomamos de los alimentos, siendo el maiz, los frijoles,
las papas y las frutas, los que contienen mMas.

Del estudio verificado por Kruse y Me. Collum suministrando
a las ratas una dieta conteniendo solamente 0.18 miligramos de
magnesio por 100 gramos de alimento comprobaron una vasodila-
tacion e hiperhemia de la piel. Después de algunos dias en que dichos
animales 'estuvieron sometidos a esa alimentacion se dieron cuenta
que aparecian convulsiones tonicas y clonicas que casa siempre les
conducia a la muerte y que administrando el magnesio necesario les
hacia desaparecer todos los trastornos ya enumerados; por lo' que
dichos autores, dada la semejanza de los observadores en la tetania,
los denominaron magnesiopriva.

La accion hipotensora que produce el magnesio es debido a la
relajacion de la musculatura lisa vascular comprobada por Rubén,
y Rapport en animales a quienes se les habia subido la presion
arterial con tartrato de ergotamina y que en seguida fue bajada-
déndoles carbonato de magnesio.

(Las sales de magnesio se eliminan con rapidez y casi en su to-
talidad por la orina; y si es verdad que algunos autores creen que
las altas dosis de estas sales: traen consigo trastornos renales con-
sistentes en cilindruria y albuminuria, por el contrario otros sos-
tienen, después de dilatados estudios y experimentos, hechos en ani-
males, que la privacion de las sales de magnesio trae como conse-
cuencia el desarrollo de edemas y trastornos degenerativos del ri-
fion; y si es verdad que es depresor de la funcidn respiratoria, nun-
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ca se podrian usar en terapéutica, dosis masivas que pudieran llegar
hasta la paralisis de los centros respiratorios. A este respecto di-
cen los autores Roberto. L. Repetto y Luis E. Camponovo en un
interesante estudio sobre el sulfato de magnesio: "NI en los maulti-
ples enfermos en que hemos ensayado este medicamento ni en los
cientos de inyecciones efectuadas con las dosis preconizadas por
nosotros, hemos comprobado jamas sintoma alguno de intolerancia
o intoxicacion." Una medida de precaucion agregan los autores, es'
la de tener siempre a la mano una ampolla 'de cloruro de -calcio que
obra como antidoto del sulfato de magnesio.

Tratandose de un medicamento tan inocuo como barato.y fa-
cil de adquirir es util ensayar sus efectos terapéuticos en las di-
versas enfermedades para las cuales ha sido preconizado.

Desde el afio de 1906 ha sido indicado en el tétano por inyeccion
intrarraquidea; obteniéndose mejorias satisfactorias, sobre todo en la
disminucion de las contracturas. También hace ya algunos aifios
se empez6 a usar en el tratamiento, de La erisipela a la soluciéon
saturada externamente.

Con mi estimado colega el Dar. Martin Bulnes hemos tenido oca-
sion de ver sus resultados maravillosos en otras enfermedades que
a continuacion enumeraré y de las cuales solamente leeré una ob-
servacion corta de camela una de ellas.

Primeramente lo usamos en la tos emetizante y en la tos re-
belde de los tuberculosos. Como de esta enfermedad hemos tenido
varios casos en la sala de Medicina de Mujeres del Hospital General
que estda a mi cargo, hemos constatado ,sus buenos resultados ya
que ha desaparecido la tos emetizante y ha disminuido en un 50 %
la tos 'rebelde.

N. A. de 28 afios, hondurena, ingresa al Hospital General el 25
de enero de 1941.

Antecedentes hereditarios y personales sin importancia.

Enfermedad actual.—Hace tres meses que padece de tos con
expectoracion; fiebre, por la tarde; anorexia y enflaquecimiento ra-
pido. Ultimamente tiene vomitos que le vienen al toser.

Por el examen clinico diagnosticamos infiltraciéon tuberculosa
bilateral. Comprobandolo con los Rayos X y con el examen del es-
puto en el Laboratorio que resultd positivo por B. de Koch.

Le inyectamos 5 ce. de solucion de sulfato de magnesia qui-
micamente puro al 25 %, via endovenosa durante varios dias, ha-
biendo notado la mejoria a la tercera inyeccion.

En dos casos de nefritis cronica con oliguria marcada nos ha.
dado buenos efectos el sulfato, de magnesia también por via en-
dovenosa.

mA. Z., de 30 afios, hondureiia, de oficios domésticos ingresa a
la Sala de Medicina de Mujeres el 4 de febrero' de 1942. Anteceden-
tes hereditarios sin importancia.
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Entre los antecedentes personales nos refiere la enferma que
desde hace varios afios padece de ataques de amigdalitis aguda.

mSe interna al servicio por hinchazon de las piernas y porque
orina muy poco.

El estudio completo del enfermo nos revela que hay edemas en los
parpados 'y los miembros inferiores. Y hay oliguria, pues la cantidad
de orina en veinticuatro horas es de doscientos gramos; en el
examen de orina encontrarnos albimina y cilindros. Diagnostico:
Nefritis cronica.

Le inyectamos por diez dias inyecciones de 5 ce. de sulfato d?
magnesia a la solucidon de 25 % y como resultado obtuvimos, que
aumenté la cantidad de orina desde la primera inyeccién y se fun-
dieron los edemas. -La cantidad de orina al terminar el tratamiento
era de mil gramos.

En tres casos hemos podido verificar el beneficio que obtienen
los: asmaticos con esta terapéutica.

R. A., de 54 afos, salvadorefia, ingresa al servicio de medicina
mde mujeres con un acceso de asma y quien refiere que padece de
estos ataques desde hace diez afos.

Le instituimos el tratamiento de sulfato de magnesia al 25 %,
5 c.c. diarios mejorando el acceso de asma, lo mismo que la tos es-
pasmodica que le queda después de cada acceso.

Lo hemos ensayado en el estrefiimiento pertinaz también por
via endovenosa con un resultado satisfactorio.

Los mas sorprendentes resultados los hemos obtenido en dos
casos de vomitos incoercibles por embarazo, después de haber fra-
casado con otros medicamentos.

M. M., de 28 anos, oficios domésticos, de Comayagua.. ingresa
al servicio de Medicina de Mujeres el 2 de junio -de 1942.

Refiere la enferma que hace cerca de tres meses le faltaron sus
reglas y que hace como un mesi viene'padeciendo de cefalalgia, mal-
estar general, angustia, oleadas de calor y un estado nauseoso qus
vomita todo lo que ingiere. Diagnostico: Embarazo de tres meses.
Vomitos incoercibles.

Después de darle varios medicamentos antieméticos con los que
no tuvimos ningun resultado, le inyectamos el sulfato de magnesia
al mismo titulo la solucion y a la misma dosis que las anteriores,
mejorandose la enferma a la segunda inyeccion.

Como disminuye la excitabilidad del centro bulbar del vomito,
esto explica la constancia y los resultados que se obtienen en to-
dos los procesos acompaiiados de vomitos, cualquiera que sea la
patogenia y la etiologia. (Drs. Repetto y Camponovo).

Lo ensayamos también en una mujer que adolecia de una NET-
ralgia facial, la que también curd; pero no publicamos su ob-
servacion porque con un caso no podemos comprobar el éxito con
este medicamento; pero seguiremos investigando si realmente es
util en esta enfermedad como en otras en que no he tenido ocasion de
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CASOS DE BERIBERI
Por el Dr. MARTIN 4. BULNES B.

Por tratarse de un topico médico de actualidad, "AVITAMI-
NOSIS," ademas de su importancia clinica, me parece interesante
el caso que a continuacidn relataré, ademas de contribuir a la di-
vulgacion de una afeccion observada con alguna frecuencia en
nuestro medio. ElI 15 de abril del corriente afio se presentan al
Consultorio de la Penitenciaria Central de esta ciudad, SIETE EN-
FERMOS, CON SINTOMATOLOGIA IGUAL, vienen de un campa-
mento del departamento de Olancho, donde han estado trabajando
en la, carretera de dicha zona; ,el presente caso es uno de los siete
enfermos en referencia, cuya observacion clinica es la siguiente:

F. O. M. de 26 afios de edad, soltero, de oficio labrador, ori-
ginario de Santa Rosa de Copan, actualmente recluido en el referido
Centro. Refiere el enfermo que hace 10 meses esta trabajando en
la carretera en un campamento del departamento de Olancho don-
de se inicid su enfermedad actual, por diarrea abundante, colico y
seis camaras al dia, de aspecto espumoso, decolorada, sin sangre
ni tenesmo; vomitos alimenticios ¢ intolerancia gastrica, dolor en
el hueco epigastrico y; sensacion de calor en el hipogastrio; angus-
tia precordial y sensacion de muerte inminente, ademas de acusar
cansancio, .adormecimiento en los pies y musculos de las piernas y
flojedad para caminar. El régimen alimenticio a que ha estado so-
metido, en unién de sur, compaiieros, en el referido campamento, ha
consistido en CARNE SECA Y TORTILLAS DE MAIZ.

ESTADO ACTUAL
EXAMEN SOMATICO.—Enfermo de 26 afios de edad, desnutri-

do, anémico, adelgazado, demacracion manifiesta, ha perdido va-
rios quilos de peso, asténico, piel seca, terrosa y palida, mucosas

probarlo y que en muchas Revistas lo he visto indicado, tales como
la Coqueluche, la ciatica, la eclampsia, la Corea de 9yndenhan; la
hipertension arterial y otras.

Asi termino este pequefio trabajo sobre el sulfato de magnesia
mque todos conocéis; con lo que he querido solamente mostraros mis
;pocas experiencias; y algo de lo que he leido sobre su accion, que
mcomo dije antes, es tan inocuo, por cualquier via que se introduzca
al organismo, como facil y barato de conseguirlo.

Manuel CACERES VIJIL.

Agosto, 1942.
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y conjuntivas palidas, lengua roja y descamada, glositis, faringe
palida, y con granulaciones. Apirético y con '95 pulsaciones por "mi-
nuto. Estado mental bueno. Graneo: ni exostosis ni alopecia. Cara:
abotagada y con edemas palpebralas, fisonomia de sufrimiento.
Cuello: no se palpan ganglios submaxilares. Torax: enflaquecido y
simétrico. Abdomen: paredes flacidas y depresibles, a la palpacion
dolor en 'el hueco epigastrico, no hay ascitis. Extremidades supe-
riores: Enflaquecidas, piel seca y terrosa, no hay ganglios epitro-
cleares. Extremidades inferiores: edema tizadas, edema blando, deja
depresion al dedo que palpa; no hay ganglios inguinales, no hay
varices ni cicatrices. Anestesia en el dorso de los pies y piernas,
dolor en los huecos popliteos y cara anterior de los muslos, flo-
jedad e impotencia para caminar. Los movimientos de aduccion y
abduccion, extension y flexion los ejecuta con dificultad. La es-
tacion de pie solamente puede hacerlo con las piernas separadas.
Reflejos: mucosos, normales; plantar, disminuido; rotuliano, abo-
lido; cremasteriano, disminuido.

EXAMENES DE APARATOS

APARATO CIRCULATORIO.—Eretismo cardiaco. Pulso débil y
frecuente, 95 pulsaciones por minuto. Punta del corazoén late: en
el 5 espacio intercostal izquierdo, linea mamilar. Ruidos cardiacos:
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debilitados, no hay soplos. Area cardiaca: normal. Tension Arte-
rial: MX. 110, Mn. 60 (mm. de Hg.)

APARATO RESPIRATORIO.—Trastornos funcionales, ninguno.
Sensacion de constriccion toraxica.

APARATO DIGESTIVO.-—Lengua roja y descamada, glositis,
aliente fétido. Trastornos gastro-intestinales: diarrea y voOmitos,
anorexia y .sensacion jde calor en el hipogastrio.

HIGADO Y BAZO.—En sus limites normales.

SISTEMA NERVIOSO.—Reflejos: Los reflejos musculo-cuta-
neos abdominales, disminuidos; reflejos mucosos, normales; plan-
tar y cremasteriano, disminuido; ROTULIANO, ABOLIDO.

SENSIBILIDAD.—Anestesia en el dorso de los pies y piernas,
dolor en las huecos popliteos y cara anterior de los muslos.

MARCHA Y ESTACION DE PIE.—La estacién de pie solamente
puede hacerla con las piernas separadas, hay dolor al unir ambos
talones. Marcha con jdificultad, hay marcado balanceo del cuerpo,
hacia los lados.

Reaccidon de Kahn. Negativo. Hematozoario, Negativo. Examen
*de Orina, Fosfatos. Examen de heces fecales, Negativo.

DIAGNOSTICO.—Siete enfermos, de la misma zona, cuya
enfermedad ha evolucionado en 10 meses caracterizada por tras-
tornos gastro-intestinales: diarrea y vomitos; edemas, trastornos
de la sensibilidad, motilidad y dificultad para la marcha; abolicién
del reflejo rotuliano. Descartamos todas las otras afecciones en que
también existen edemas: nefritis, no hay albimina ni cilindros;
paludismo, no hay elevaciones térmicas ni hipertrofia del bazo; en
las cardiopatias se aprecian soplos caracterizados. El cuadro sinto-
matico de nuestros enfermos; el régimen alimenticio: CARNE SECA
Y TORTILLAS DE MAIZ y la abolicion de los reflejos rutulianos
nos hace pensar en una "AVITAMINOSIS," BERIBERI, FORMA
MIXTA.

PRONOSTICO.—Benigno.

TRATAMIENTO.—Reposo,y dieta rica en vitaminas Jugo de fru-
tas. .Seis tabletas de Clorhidrato de Tiamina, al dia, ademas de ex-
tracto hepatico, via hipodérmica y levadura de cerveza; los resul-
tados fueron sorprendentes, a los quince dias de tratamiento, se
noto el cambio, los edemas desaparecieron, lo mismo que los dolo-
res, restauracion m organica completa, curaron de su afeccion. Las
tabletas de Clorhidrato de Tiamina y Levadura de Cerveza usadas
son de la casa MEAD JOHNSON CQ, obsequio que galantemente nos
hizo el Dr. José Reina Valenzuela, muchas gracias.

Agosto 7 de 1942.

No fue posible practicar recuento globular y férmula leucoci-
itaria en la sangre ni el ortodiagrama.del corazon.
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Breves Consideraciones Sobre Parpura
Hemorragica

Por el Dr. PLUTARCO E. CASTELLANOS

Se conoce con el nombre de Purpura Hemorragica, un sindrome
caracterizado clinicamente por la aparicion de manchas hemorra-
gicas diseminadas en la superficie cutdnea, que afectan algunas
veces a las mucosas y que puede acompanarse de sufusiones san-
guineas en la intimidad de algunos o6rganos profundos: Higado,
Bazo, Médula 6sea, Meninges, etc.

La Purpura Hemorragica no es una entidad nosologica indi-
vidualizada, sino un sindrome ligado a infinidad de afecciones; de
alli que no se considera una "Purpura Hemorragica" en singular,
sino que pluralizando el término se hable mas bien de "Purpuras
Hemorragicas."

En el curso de innumerables enfermos que hemos tenido a la
vista, de cuando en vez, se nos ha presentado alguno padeciendo
de Parpura Hemorragica. Son enfermos en los que nos llama mucho
la atencion: el aspecto particular de las manchas rojizas sobre la
superficie cutanea, se le gravan al Clinico tan profundamente en la
memoria, que basta una vez para no olvidar el cuadro que ofrece
un enfermo de esta clase.

Este cuadro lo guardamos en la mente, quiza por toda la vida,,
y aunque algunas veces por uno u otro motivo no hayamos podido
hacer de é1 una descripcidn escrita, permanece en nuestro interior,
y cuando en el curso de la practica Médica nos encontramos con
un enfermo que sufre una Purpura Hemorragica, viene a nuestro
pensamiento el ambiente aquel .de nuestra vida estudiantil en el
cual en compaiiia jdel maestro y de los compaifieros de Clinica ob-
servamos el primer caso de esta clase de pacientes.

Se reconstruye asi en nuestro pensamiento una escena amable
que nos lleva hacia los lugares que nos sirvieron de primeros auxi-
liares en nuestra observacion cientifica. Y el espiritu enlaza el pa-
sado con el presente; éste mas desfavorable que aquél, pero los dos
llenos del mismo anhelo de aliviar en. algo el dolor del que sufre.
'Es probable que Ud., colega?, tenga en sus archivos; interiores al-
guno de estos casos que se le gravaron en la mente para acompa-
fiarlo por todo el sendero de su existencia; y al leer este mi ligero
comentario me dé del todo la razon.

Revisemos aunque sea brevemente el sindrome que nos ocupa:
su Etiologia y Patogenia, su sintomatologia, su evolucion, su Diag-
nostico y pronostico y su tratamientoPara este desarrollo incluiré
resumidas mis dos observaciones ultimas y haré para terminar una
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ligera revisidon de /as recientes ideas sobre ¢l particular. Ideas en
las cuales se basa la conducta que he seguido en el tratamiento.

ETIOLOGIA Y PATOLOGIA

Los tratados estan de acuerdo cuando consignan entre las cau-
sas de las purpuras a las siguientes:

1). Mielopaticas o Troficas: Afecciones del Sistema Nervioso.

2). Mecanicas: enfermedades del Corazoén; sobre todo Val-

vulares, Asistolia.

3). Toéxicas.—Ciertos envenenamientos (exotdxicas) y ciertas
enfermedades Caquectizantes: Tuberculosis. Mal de Bright
(endotoxicas).

4). Enfermedades Discrasicas Leucemias. Linfademias, etc.

5). Infecciosas.

6). Agreguemos a éstas las enfermedades por carencia; entre

las que podemos incluir a la enfermedad de Barlow. A la
enfermedad de Werhof.

Estas son las Purpuras que bien pudieran llamarse sintomati-
cas y en las cuales una investigacidon atenta encontrara la verda-
dera enfermedad; en la evolucion de la cual la Parpura sdlo se
presenta como un accidente, como un sintoma.

La Patogenia en cada uno de estos grupos es diferente teniendo
sin embargo puntos de contacto en cuanto se refiere a su meca-
nismo intimo.

El grupo de las Purpuras infecciosas es sin duda el mas nu-
meroso y en ellas se incluyen agentes patdogenos conocidos: estrep-,
tococos, estafilococos, diplococos; y desconocidos como sucede en
las fiebres eruptivas y en la Peliosis Beuiridltica. En las observaciones
que he llevado a cabo, en una de ellas: encontré como agente pa-
togeno al hematozoario de Laveran (Plasmodium Falciparum); en
el campo microscopico aparecieron numerosos globulos rojos para-
sitados y por ese motivo atribui la Parpura al Paludismo y la traté
como tal. En el otro caso no me fue posible encontrar hematozoa-
rio; la enferma habia estado sometida a tratamiento quimico,, de
alli la ausencia del hematozoario en la sangre periférica y mi fra-
caso en la investigacién microscdpica.

SINTOMATOLOGIA

La sintomatologia que presentaron mis dos enfermos fue mas
o menos la siguiente: (con variaciones,ligeras que desde luego exis-
ten; variaciones individuales: Ambos enfermos presentan una his-
toria inmediata de fiebres precedidas de frio, como se vera en las
observaciones resumidas. Palidez de los tegumentos y manchas pur-
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puricas que abarcan el torax abdomen y miembros inferiores. He

.aqui las observaciones:
M. H., 30 afios, soltero.

Varios dias anies: Fiebre prece-
dida da escalofrios; segnidas de
sudoraclon.
2z agrava
epletaxis v aparieion
chas purplricas. Estomatitis,
Bazo: percutible.

Sangre: Hemasozoaric. FPositivo,
Refoardo de 1a Coagulacion,
Recuento Globular: G, Rojos:
3.100.000. G. Blancos: 6800,
Orina - R, do Gmelin— Positiva,
Demas aparabos: Normales.

¢l estado genersl:

de man- |

| M. BL, 27 afios.

fl Desde dos meses, [iehres precedis
| das de frios, gue se le retiFan g
Ii vuelyen.

| Bdias antes, fiehre § apaticlon de
manchas purpiricas, en el abdos
| men v mismbros inferlorss,

| Hemorrapias gingivaies.

Bazo percutible,

Bangre: Hemetozoario: Negativi.
Retards gel tiempo de congulas
cidn.

Roeuento globular: G Rojos
2.800.000. . Blancos, 7.200,

Orina: Neormall
Demas aparatnos: Mormales,

TRATAMIENTO

Qué tratamiento he seguido en estos casos? En vista de que j
en el primer caso que se me presentd encontré el hematozoario de
Laveran en el frotis, no hay duda que la purpura era de origen pa-
Iadico. Y debida a la accion nociva del Plasmodium en los globulos
rojos y en las mismas redes, capilares.

Sin embargo, surge al momento la siguiente pregunta: ;siendo
este lugar esencialmente paludico, en el que el paludismo nos da
un verdadero pleomorfismo clinico, ;/por qué las pirpuras no son mas
frecuentes? ;Por qué unos, paludicos sufren una plUrpura y la ma-
yoria no la sufren? Esto nos esta indicando que ademas de la causa
eficiente (Plasmodium) existe otra predisponente y que a la luz de
las investigaciones cientificas modernas resulta ser una carencia,
es decir una avitaminosis del tipo K.

Como todos sabemos, la vitamina K tiene una accion sobre la °
coagulacion sanguinea por influencia directa sobre la
tromboquinaza. Y quiza sobre la densidad normal de la sangre y
sobre los mismos eritrocitos. En tales ideas he fundamentado en
los dos casos que resumo mi conducta terapéutica: Amps. de
Kavitin Abbott por la mafnana y Clorhidrato de quinina por la
tarde. El resultado fue del todo satisfactorio, pues los dos
enfermos curaron de su enfermedad.

Comayagua, 28 de Junio de 1942.
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Algunos hechos de terapéutica hormonal sexual
cruzada como fuente armonica de felicidad
humana

/Se podra determinar a voluntad el sexo? Por

el Dr. EDMUNDO ESCOMEL (Peru)

Me permito molestar vuestra atencidén, exponiendo una serie
de casos que, aunque parecen contrarios a mis propios conocimientos
y a las teorias con que las he sustentado antes de ahora, en
tratandose de hechos reales, han conmovido profundamente mi es-
piritu y me han hecho llegar a la conclusion de que atin no estamos
en posesion absoluta de la verdad sobre ciertos fenomenos bioldgi-
cos, la cual llegaremos a poseer alguna vez, sin que podamos pre-
cisar cuando sera.

Las sugestiones que hago, como corolario de los hechos que voy a
narrar, s6lo tienen el caracter de expositivas, pues jamas he pre-
tendido imponer ninguna idea, toda vez que el final de la hipotesis
es el arribar a la verdad, la que es SOLO UNA; y cuando se la
llega,a alcanzar es irrefutable y definitiva.

La organoterapia me ha apasionado, desde cuando era estu-
diante y observaba el anatomo fisiologismo del l6bulo hepatico,
cuya bella estructura era formada por muy armoénico acondiciona-
mente de microscopicas células, cada uno de cuyos grupos tenia su
propia forma, su estructura personal y se hallaba encargado de re-
acciones y transformaciones maravillosas, que las unas enviarian
hacia el tubo digestivo por la bilis y las otras volverian a la sangre'
.después de haber realizado procesos glicogénicos u otros, los cuales
jeran indispensables para la subsistencia del individuo; entonces,
digo, me hice la siguiente pregunta: "Si en este 6rgano maravilloso
acontecen lesiones patoldgicas transitorias, que alteren pero que
no destruyan su funcionalismo, ;por qué no suministrar al indivi-
duo trozos de higado de mamifero acabado de matar, cuando sus
mcélulas, atin palpitantes, de vida, no han perdido todavia sus propie-
dades vitales, para que estas células den al organismo lo necesario
para realizar su labor bioldgica, mientras que las unidades hepa-
ticas enfermas tienden a restablecer su normalidad funcional?"
Este suefio de entonces, me parecid posible, y pensé para todos los
otros organos idéntica posibilidad, todo lo cual anoté en un pequefio
libro, girado al porvenir, que quedo6 en los archivos del internado
en la Maison de Santé, de Lima, alla por el afio de 1901.
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Terminada mi carrera, me dirigi a Europa en 1902, ‘avido y se-
guro de encontrar alla ya bastante desarrollada la organoterapia,
y en plena aplicacién en la terapéutica humana.

Mi decepcion fue grande, cuando me convenci de que el unico
ensayo temeroso y trepidante era, por entonces, el empleo de las
Inyecciones de Brown Sequard, luz primera de lo que seria, como
lo es hoy, una de las. bases bioldgicas mas fundamentales de la te-
rapéutica moderna: o sea, la organoterapia en todas sus modali-
dades y asociaciones.

De regreso de Europa, en 1904, en mi ciudad natal, Arequipa,
uno de los enfermos que anhelaban mi llegada, por padecer de "ci-
rrosis atrofica del higado," fue el sefior don Domingo Vizcarra, con
ascitis, varias veces reproducida, y a quien debia puncionarse cada
quince o veinte dias, por la facilidad y rapidez con que evolucio-
naba la enfermedad, la cual por entonces era irremediable.

Obsesionado por mi suesio y 'contando en Arequipa con ganado
sano y de garantia, me contenté con recetar a mi enfermo, el que
cuotidianamente fuese al camal y de un cerdo, o de un cordero,
acabado de matar, ingiriese un fragmento de higado (bofe duro,
nombre vulgar) del tamafio de una nuez, un dia y uno de bazo
(befe negro) al dia siguiente, durante quince dias, alternandolos
y tomandolos ya sea tales cuales o moliéndolos con polvo de pan,
o triturandolos con caldo o mermelada, hecho esto en el camal mis-
mo si era posible, cuando la vida celular de los 6rganos ingeridos
estaba aun palpitante.

El enfermo no volvid a verme asta transcurrido un mes, pre-
sentandoseme muy contento, pues su estado general habia mejo-
rado considerablemente; la ascitis no se habia reproducido. Conti-
nuando este tratamiento, el paciente llegd a curar definitivamente,
pasando siete afios sin la menor lesion, lo. cual demostré que su
higado y su bazo habian tenido las células heridas, pero no des-
truidas, con lo cual afiancé mas y mas mi creencia sobre el bri-
llante porvenir que estaba reservado a la organoterapia. Después
de este largo lapso de tiempo, el sefior Bizcara perecié a causa de
una de las legendarias pneumonias, que son temidamente prover-
biales en la ciudad blanca.

Este es seguramente el primer caso de organoterapia curado
en el Pert y si sucedié a raiz de haber vuelto de Europa, donde fui
deliberadamente a estudiar este método terapéutico, sin haberlo
hallado, ‘no sé si exageraria al decir que fue el primer caso, no sélo
en mi patria, sino en el mundo; quedando la palabra en boca de
los bibli6filos para dejarla o quitarla del catdlogo de la prioridad;
en todo caso, hasta ahora yo ignoro si fui precedido por alguien,
pero si estoy seguro de que actué sin conocimiento de ello, siendo
tanto mas patético mi recuerdo, cuando que al exponer durante mi
internado mi suefio de estudiante a eminentes médicos, fui objeto
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de su mofa, probandome que la organoterapia no existia por aquel
entonces.

Desde esa curacion empleé en mi practica profesional, por va-
rios afios, la organoterapia ovarica, orquitica, hepatica, espléniea,
pineal, pituitaria, 'tiroidea y suprarrenal, bajo la misma forma de la
ingestion en el camal de las substancias vivas; confieso que con.
mejores resultados que con la organoterapia -comercial, en que mu-
chas veces el tiempo de la preparacion, los cambios de clima de los
especificos y la misma manera de prepararlos, atentian, por mucho
que se quiera evitarlo, su actuaciéon como conglomerados celulares,
que, acabados de separar de su organismo dador, conservan con
toda actividad la vida celular, que s6lo desaparece un lapso de
tiempo después de la vida somatica. Desde luego, la organoterapia
no solo es directa y simple, sino que existen enfermedades que tie-
nen preferencia por uno u otro sexo, sea en lo psiquico, sea en lo-
anatomo-patoldgieo, siendo necesario actuar no s6lo en lo homo-
logo y unitario, sino también en lo asociado y por lo que se refiere
a la sexualidad, hay que contar con la hormonoterapia cruzada,
cuyos resultados son ya admitidos e indiscutidos por un gran nu-
mero de autores, asi como la exacerbacion de ciertas manifesta-
ciones sexuales 'directas o reflejas, que se acentilan con el sumi-
nistro de la hormona analoga a la que las produjo.

Los retardados sexuales aceleran su anatomismo y fisiologismo
reproductivo, si se les trata por su hormona en déficit, oportuna-
mente y durante él tiempo necesario meses y -aun por anios, hasta que
lleguen a restaurar su menguado biologismo. Tal sucede también con
los inconclusos sexuales, a los que se les acentia en su normalidad,
sea en el sentido masculino, o sea en el femenino; o con los hiper-
sexuados. retrotrayéndolos a su sexualismo normal, inyectandoles la
hormona neutralizante.

Existen preparados hormonales, masculinos! y femeninos, que,
aunque disgregados en acciones desemejantes, ejercen finalidad
determinativa propia, dedicada a un fin bien definido., ¢l cual de-
be aplicarse bajo los dictados de cada indicacion, mas aun cuando
se trata de disfunciones sexuales directas o indirectas totales; en la
naturaleza tanto animal como vegetal, las leyes fisiologicas subsis-
ten por la totalidad de su actuacion, condicidn sine qua non para
la persistencia bioldgica integral. Sin embargo, seguiremos em-
pleando el término hormona, para la facilidad de la expresion.

En algunos casos, en especial en el momento evolutivo natu-
ral, la organoterapia puede acarrear cambios ana tomo-fisiologicos
definitivos, mientras que cuando el anatomismo adquirié su com-
pleto desarrollo es casi siempre menester insistir en la organotera-
pia, porque su accidon va desapareciendo poco a poco a medida de
su aprovechamiento por el 6rgano correspondiente, cuando éste,
por lesion anterior, perdio un tanto de su substratum constitutivo,
o carece de propiedades regenerativas, tal como se ha observado en
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los injertos de 6rganos, cuya accidén rejuvenecedora sorprendente
,y real, se ha ido eclipsando poco a poco,- con una duracion hasta
dos afios, necesitando en este caso un nuevo injerto para suminis-
trar otro impulso regenerativo, o en su defecto, empleando la te-
rapia harmodnica oral o inyecada de un modo progresivo o reitera-
damente sostenido cada vez que se nota un decaimiento en la me-
joria producida.

Insisto en que este hecho ya conocido en su biologismo, debe
tenerse en buena cuenta para mantener y sostener un estado nor-
mal merced a la reiteracion del administro de la hormona o del
grupo de las hormonas que mantengan el equilibrio saltuario del
individuo. No es, pues, motivo de desaliento el que la restauracion
no sea definitiva, sino mas bien un estimulo para reanudarla tan
pronto como se inicia el amenguo de su accion.

Voy a exponer algunos casos clinicos, minuciosa y honorable-
mente observados, tal como debo precederse cuando se va a pes-
quisar la verdad.

El primer caso se refiere a un nifio de diez afios, natural de
Huancayo, el que, de tiempo en tiempo, era presa de enérgicos y
peligrosos ataques de hemofilia, con hemorragias cutaneas, nasales,
intestinales, etc., que ponian su vida en peligro. La madre, con la
desesperacion de los otros accesos, me demandd un remedio eficaz,
y teniendo yo en cuenta que la hemofilia, bien que transmisible a
través del organismo femenino, se presenta raras veces en las, mu-
jeres, le ordené la administracion subcutanea de substancia ova-
Irica total.

La mejoria fue sorprendente, pues la hemorragia se contuvo
con la primera inyeccion, alivio que se acentud mas a medida de las
nuevas inyecciones. (Posteriormente, he sido informado de que, ape-
nas iniciados nuevos accesos, eran abortados por la inyeccidén de
substancia ovarica total.
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Otro caso se presentd en un sacerdote, que padecia de una pur-
pura hemorragica a repeticién, que no obedecia a ningun proce-
dimiento terapico bajo concepto de una accidon directa sobre la
fragilidad de les capilares y sobre la coagulabilidad sanguinea, sin
emplear remedios antirreumaticos, prescribi inyecciones subcuta-
neas de sustancia ovarica total, cuya receta produjo sorpresa en
la farmacia- y en la comunidad, la que se disip6 apenas explicada
que fue la causa de ella, siendo maravilloso el resultado; pues tan
luego como se hizo la primera inyeccion, los nuevos brotes de pur-
pura no se presentaron y las antiguas manchas se reabsorbieron
poco a poco, hasta llegar a desaparecer en ,su totalidad.

Otro caso uve en un nifio de doce afnos, que habia padecido de un
paludismo tenaz, 'con esplenomegalia. Brotes de petequias se su-
cedian los unos a los otros; la anemia era intensa y el estado -de
emaciacion grande. Le administré substancia ovarica total por via
bucal, desde cuya iniciacién terapéutica comenzaron a detenerse'
les brotes de petequias; los hematies iniciaron su multiplicaciéon
y los leucocitos aminoraron; las defensas generales se exaltaron,,
hasta llegar a la completa, salud, en cerca de dos mesas.

Pero el hecho nuevo y fundamental para otros estudios, fue
para mi el que el nifio principié a tener modales afeminados que’
hasta entonces nunca habia presentado. Sus familiares se sorpren-
dieren, pero yo les manifesté que si bien habiase producido un im-
pulso hacia la feminidad, por los meses de la administracién de
ovario, la eliminacién la hormona acarrearia /a vuelta a su mas-
culinidad total, 1o que en efecto sucedio, bastando sustituir por bre-
ve tiempo la hormona ovarica por la orquidea, para que todo vol-
viera al orden, desde hace seis afios.

Un caso de hipergenitalismo femenino me puso en la via de-
nuevas observaciones y en la posibilidad de tratar de resolver gran-
des problemas referentes a la sexualidad, asi como a la armonia
y a la felicidad humanas.

Una sefiorita de veintitrés aflos se presentd en mi consultorio
y me hablé asi: "Doctor, soy mujer honrada y quiero seguirlo sien-
do; anoche tuve carifios leves con mi novio, pero hoy me encuentro
en el penoso estado en que usted me puede ver; mi d&nimo y las sen-
saciones corporales que experimento .son de tal naturaleza, que
vengo solicitarle remedio, que me libre de cometer un disparate
impulsivo, superior a mi razén y a mis esfuerzos defensivos.. Los
bromuros y otras medicinas que he tomado nada me hacen, le-luego
salvarme de esta situacién, que hoy me hace comprender la.
irresponsabilidad de cuantos desatinos y hasta de crimenes que
fuera del campo de la conciencia se cometen en la vida."

En efecto, el estado de la sefiorita era deplorable; sus ojos se
hallaban inyectados, la cara vultuosa, existia taquicardia e hiper-
tension arterial, los senos eran grandes y turgentes y todo su cuer-
po se presentaba hinchado, como si estuviese insuflado.
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Inmediatamente pensé en que la substancia genital contraria
equilibraria su sistema nervioso, profundamente conmovido por hi-
pergenitalismo no satisfecho y le coloqué una inyeccion de' hor-
mona testicular (testovirdon en este caso), rogandole el volver dos
o tres dias seguidos para continuar colocandole otra inyeccion cada
dia.

A las veinticuatro horas, mi sorpresa fue muy grata, al verla;
sus ojos habian tomado su aspecto normal; las esclerdticas habian
emblanquecido, su cara y su cuerpo se hallaban deshinchados, el
corazén normal y su estado psiquico absolutamente tranquilo. Me
agradecié manifestandome, de acuerdo con mi parecer, que una
sola inyeccién de substancia hormonica sexual contraria le habia
devuelto su perfecta normalidad.

iCuantas reflexiones ante este caso maravilloso! jCuantos he-
chos tenidos hoy por delictuosos, cuantos crimenes y hasta suici-
dios! jCuantas desarmonias conyugales podrian evitarse, si a tiempo
se descubriese como fruto, no de locura, ni de criminalidad verdadera,
ni de perversidad, -sino de un momento irreflexivo de hiper-
genitalismo, susceptible de ser instantaneamente neutralizado por
la hormona cruzada, evitando asi desgracias que pueden abarcar
tan inmenso campo de la biologia social en la existencia de los
seres humanos!

La accion hormoénica persistio en la honorable sefiorita du-
rante tres meses, al cabo de los cuales, cuando su eliminacidén o
su destruccion la habian hecho desaparecer del organismo, se pre-
sentaron nuevos sintomas de hipergenitalismo, rapidamente sub-
yugados con una nueva inyeccion de substancia hormonal mascu-
lina. Es decir, pues que la accion neutralizante NO es definitiva, 1o
mque constituye un beneficio bioldgico, sino que en el caso -de acceso
no satisfecho, una nueva inyeccioén devuelve la calma y la felici-
dad. Esto demuestra que el bienestar espiritual y corporal de una
respetabilisima muchacha, lo ha adquirido al irrisorio precio de cuatro
inyecciones por afio. Conceptuo que La "armonia” que con tanto afan
yo invocaba hace tres afios, esta encontrada, particularmente para
la vida conyugal, tantas veces quebrantada, no tanto por maldades
del espiritu como generalmente se cree, sino por deficiencias de
comprension 'y de neutralizacion en la vida sexual, facilmente
equilibrarle, con la observacién sagaz y profunda de los hechos que
la originan y la neutralizaciéon consiguiente de las causas que las
perturban, dando como resultado glorioso y esplendente: la armonia
humana.

Otro caso fue el de una chiquilla de quince afios, que sufria de
ataques histeriformes de hipergenitalismo. Dicha chiquilla me fue
traida después de haber usado los remedios que se acostumbran en]
estos casos, sin haber obtenido resultado alguno para su curacion,

Le puse una inyeccion de hormona masculina (perandren en
el caso particular), la cual le hizo desaparecer los ataques por dos
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meses, al cabo de los cuales le repitieron, haciéndose necesaria la
inyeccion de cada dos o tres meses.

Con el fin de descontar la accidon meramente sugestiva de la
inyeccion, determiné colocarle una inyeccion de simple agua des-
tilada. Los resultados no se hicieron esperar, pues al siguiente dia
la madre me trajo a la chiquilla manifestaindome: "que la inyec-
cion no habia sido como las otras, pues, lo que nunca habia suce-
dido, apenas llegd a la casa le repiti6 el ataque, y en seguida otros,
por lo cual me la volvia a traer, para que la trate como otras ve-
ces." Entonces le inyecté la hormona testicular, con lo que se cal-
moé durante dos meses de periodo de neutralizaciéon hormonal cru-
zada intraorganica.

mSoy de los que creo que las substancias ovalica total y orqui-
tica total, no s6lo no son iguales, como algunos afirman, sino que
son contrarias, opuestas y neutralizantes; demostrado lo cual, no
s6lo es por estos pocos casos que acabo de narrar, sino por muchos
otros, que la indole de, este trabajo no me permite resefiar, pero que
corroboran en todas sus partes mis creencias.

Dejo bien a salvo todas las manifestaciones nerviosas, que' per-
tenecen exclusivamente al sistema del neuroéje, independiente-
mente de toda funcién reproductora, las cuales, bien entendido’, no
experimentan ninguna mejoria con la terapia hormogenital cru-
zada, aun cuando se presenten sintomatologias homologas, aunque
no iguales, como he tenido oportunidad de observar vario® casos,
que han caido absolutamente bajo la inteligente accidon de la psi-
quiatria.

El caso que voy a narrar es singularmente sugestivo e inte-
resante :

Se trata de un joven de veinticinco afios, que presenta feno-
menos asténico musculo nervioso, a tipo melancolico, ocasionados
por estos dos raros fendmenos.

Su anatomia orquitica es muy pobre y su pasioén por las mu-
jeres es incontenible, por manera que no puede dejar de efectuar
diariamente el acto sexual, dando un esperma escaso, fluido y con
raros 'espermatozoides.

La eyaculacién debe ser diaria, sea haciendo uso de mujer o
espontaneamente mientras duerme.

No me detengo en describir a este pobre organismo, casi des-
truido, tanto en lo fisico como, en lo psiquico, siendo muy avanzado
.su estado de emaciacion.

mLe he instituido un régimen reconstituyente neuro-muscular
me inyecciones de hormona femenina.

Estas inyecciones le han ido neutralizando el exceso de ham-
bre sexual y ha llegado a efectuar la copula hasta s6lo una vez por
mes. Entonces, para restituir su riqueza espermadtica, se le han he-
cho inyecciones de hormona masculina, vigilando su accion y limi-
tandola a mejorar la constitucion orquitica. Al haberse suspendido
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momentaneamente las inyecciones femeninas, él mismo las ha vuelto
a solicitar en vista de que le volvia el apetito sexual y su desgaste
prematuro.

Esta terapéutica doble, directa y cruzada, que debe sostenerse
por mucho tiempo bajo vigilancia, ha tenido el buen efecto, de de
volver poco a poco su vitalidad al pobre enfermo, neutralizandole
una inclinaciéon que, por no satisfacerla,, lo volvia a llevar al des
gaste, manteniéndole en un circulo vicioso sin salida, si no hubie
sen venido en su ayuda estas dos hormonas para restablecer el
equilibrio de la posibilidad funcional en relacién no perjudicial con
su realizacion. ..

La desmaculinizacién de la mujer varonil y la desfeminiza-
cion del hombre afeminado, son hechos que ya han sido obtenidos
en la ciencia, a condicion de que la edad de los sujetos no sea muy
avanzada y de que el suministro de las hormonas respectivas sea
lo suficientemente reiterado.

mHe observado el caso en una muchacha de dieciocho afios que
estaba intensamente enamorada de un hombre, con el amor ge-
nital no satisfecho.

La joven era delgada, gracil y muy femenina; casi una infantil.
Para combatir aquella pasion hiper-ovarica, le administré tres
inyecciones de testovirén, las que cambiaron por completo su es-
tado mental, equilibrandolo; en cambio, experimenté6 una mu-
tacion favorable corporal; ampliando su contextura total, hermo-
seando sus lineas y facciones, haciéndola bella, agil y mas despierta
en su psicologia.

Este cambio se debe sin duda al hecho de haberse encontrado
en una edad en la que es posible, y aun frecuente, que el organismo
experimente un impulso desarrollativo bastante marcado y en ve-
ces definitivo. Este hecho es muy digno de tomarse en seria con-
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sideracion, ya sea para la terapia psiquica por la hormona sexual
cruzada, o para afianzar el impulso bioldgico hacia mayor desarro-
llo y hermosura corporal.

En cambio, tuvimos otro caso, de una sefiorita atacada de pa-
sion irreducible hacia un joven, la que no tuvo alivio con la hor-
monoterapia cruzada, habiendo curado con una fuerte impresion
psiquica, hecho que confirma lo expuesto, insistiendo, una vez mas.,
en que para aplicar la terapia hormonal se exige la certidumbre
de un diagndstico previo exacto.

La hormonoterapia directa la hemos aplicado con mayor o me-
nor intensidad en los hombres hipogenitales, en los esposos desgas-
tados y aun en los hipoespermios, con resultados muy favorables,
en la mayoria de loa casos, insistiendo -en esta terapéutica, siem-
pre que el examen espermatico haya denotado un aumento pro-
gresivo de espermatozoides a lo mejor en su contextura anatdémica,,
trayendo como corolario el incremento del funcionalismo sexual.

He obtenido la paralizacién de una hipertrofia de prostata en
un sexagenario durante' mas de cinco afios, con la aplicaciéon me-
tédica de orquitoterapia alternada con vitamina y cerebro terapia.

Es inutil insistir en el empleo de la organoterapia sexual cru-
za da en las niflas hiposexuales, en las ovarictomizadas, en el perio-
do catamenial y en toda alteracion debida a la deficiencia de la,
funcién ovarica total.

Mas, como corolario cumbre de todos estos maravillosos he-
chos, cito el caso descrito por el Dr. Gustavo Corzo Masias, minu-
ciosamente confirmado y que merece la mas absoluta fe, hallandose
de acuerdo con los que yo relato referentes al impulso reflejo cor-
poral completo en la terapéutica sexual cruzada y el que me ha
sugerido la idea de buscar un camino cientifico para pretender la
determinacion previa del sexo, apenas se inicie la gestacion.

El caso es el siguiente: Un enfermo de sesenta afios es aten-
dido, por el Dr. Corzo Masias, de tlcera duodenal, diagnosticada de
la manera més cientifica y eficiente. La ulcera se muestra rebelde
y ya dura mucho tiempo. El enfermo va a Europa (Alemania) en
busca de curacién; regresa mejor, pero una vez en su ciudad natal
los sintomas vuelven a presentarse.

Entonces, el especialista Dr. Corzo Masias, sabiendo que la
ulcera del duodeno es muy rara en la mujer, no siéndolo la ulcera
gastrica, le prescribe inyecciones de foliculina.

Desde las primeras inyecciones el enfermo se siente mejor, me-
joria-que se acentua a medida que las inyecciones se repiten; el
enfermo, entusiasmado por la terapéutica que es inofensiva, sobre-
pasa la prescripcion médica y llega a ponerse la enorme cantidad
de ochenta inyecciones de hormona folicular femenina en ochenta
dias.
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Su estado de salud es magnifico, como nunca; no tiene sinto-
mas, come de todo, pero confiesa al médico quiza sdlo parte' -de lo
que debia confesar: "Las mamas se le han hipertrofiado.”

Este hecho, que es transitorio, a pesar de que la tlcera duodenal
cicatriz6 totalmente, este hecho, digo., es fundamentalmente
sorpresivo y que inspira lo siguiente:

"Si un hombre vigoroso desde niflo, ha conservado todo vida una
varonilidad ciento por ciento, la cual en sesenta afios de vida ha
demostrado su inmutabilidad, si en ese vardon fuerte, ochenta
inyecciones de hormona femenina han despertado reflejos anato-
micos sexuales contrarios, bien que transitorios, cuando podria
mcreerse que en sesenta afios la sexualidad ya no podria variar, ;qué
cosa no podra suceder en los dos primeros meses de la vida intra-
uterina, en la que y en “cuyo lapso de los primeros meses, todos los
seres humanos hemos sido mujeres y s6lo un impulso de menos a
mas nos ha convertido en hombres, si formamos en el torrente cir-
culatorio de la madre un ambientes masculino filo, mediante la ad-
ministracion de la hormona masculina?"

En efecto, el sexo; no se establece sino a los dos meses de vida
en. el claustro materno.

El botdén uro genital, >de clitoris y uretra, se transforma en
pene; los ovarios descienden, y se convierten en testiculos, el canal
urogenital se cierra y se vuelve rafe escrotal; entonces yo me pre-
gunto:

iSi he visto que la hor mono terapia masculina ha vigorizado a
la mujer endeble;

mSi ancianos sostienen sus acciones vitales por medio de la
orquido y cerebroterapia;

Si mujeres que llegan a la menopausa, ven restablecerse por
meses, y aun por afios sus cualidades vitales, por la administracion
de sustancia ovarica, recobrando actividades y lozania que sin la
organoterapia habrian perdido definitivamente;

mSi muchachos de diez a quince afios han variado momenta-
neamente de biologismo sexual, en favor o en contra segin la in-
dicacion terapéutica, siendo dado el encaminarlos a su normalidad
por una opoterapia largamente prolongada;

Si la hormonoterapia sexual contraria, ha sido susceptible da
despertar vida en ancianos, en cuyos 6rganos de sexualidad con-
traria "jamas desarrollados, se conservaba el estratum embrionario
de 6rganos eternamente adormitados:

i¢Por qué, cuando el ser humano manifiesta su existencia por la
primera falta menstrual de la madre, estando en embrion que to-
davia no tiene sexo 'hasta cumplidas ocho semanas, embrion que
solo esta pidiendo el impulso masculino para que sus organos se
masculinicen, por qué, digo, no seria posible que ese embrion se
hiciera masculino, sin encontrarse en la sangre materna un am-
biente con abundante hormona masculina, de la cual aprovecharia
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para dar a sus organos el impulso que la vida misma prodiga, para
con ese impulso inofensivo, transformarse en masculino?

La exposicidon de hechos que acabo de hacer y la logica, me
hacen pensar que el hecho es posible, que no es un disparate el ir
por ese camino hacia la fijacion a priori del sexo del ser que. nacerd,
para bien de la humanidad, cernio lo demostraré en otro capitulo.

La técnica .seria en extremo sencilla; bastaria que tan luego
como la madre comprobase la primera falta menstrual que confir-
me 'el embarazo, &e le hiciera de una. a tres inyecciones semanales
de substancia orquitica total, hasta cumplidas las ocho primeras
semanas del embarazo, después de las cuales es inutil toda terapéu-
tica, por estar ya definitivamente fijado el sexo.

Este tratamiento, no tiene ningun peligro ni ninguna mala
consecuencia; no es toxico, no es capaz de producir ninguin tras-
torno, ni proximo ni remoto, ni en la madre ni en el nuevo ser; las
hormonas se eliminan pronto del organismo, sin dejar secuelas de
su paso, y su unico rebultado seria el de dar seres masculinos, en
la acepcién mas hermosa de la palabra, seres fuertes, vigorosos, in-
teligentes, integrales, viriles, capaces de ser elementos de progreso
evidente en el mejoramiento de la raza, no haciendo en ningain
caso .mal alguno ni para la madre ni para el hijo.

Careciendo de un instituto para experimentar en animales,
expongo estas ideas para que investigadores mejor provistos pue-
dan llevarlas a la practica y encontrar la verdad.

CONSECUENCIAS DE LA FIJACION PREVIA DEL SEXO PARA LA
FELICIDAD DEL GENERO HUMANO

Sin considerar las consecuencias trascendentales que la pre-
fijacion sexual pudiese tener en las industrias lanar, hipica, etc.,
cuyos alcances no son de prever, s6lo hara algunas reflexiones sobre
los beneficios que reportaria para el equilibrio bioldgico y el per-
feccionamiento social en la existencia del ser humano.

De todos los animales de la creacion, el que tiene menor podar
defensivo al nacer, es el hombre; si se abandona a un recién nacido
& sus defensas propias, éstas son nulas, quedando reducidas a su
llanto, similar a un clarin de llamada, a un S. O. S. lastimero para
ser auxiliado; si este auxilio no acude en su socorro, se deja morir,
casi en el mismo sitio en que fue abandonado.

La infancia del ser humano necesita durante muchos afos de
asiduos cuidados maternos; después entra en escena el maestro,
asociado con la madre, para seguir su instruccion y la formacion
educativa; mas adelante, es la madre la que la acompaina, vigila
y aconseja, en /os primeros velos que la vida va descubriéndole;
en la instalacion de la edad puber, es la asistencia espiritual de la
madre la que guia su criterio hacia la normalidad; al ingresar al
matrimonio, es asimismo la madre la que con un lenguaje que mas
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parece venido del cielo, la que expone los altos' fines y los nobili-
simas deberes qua la vida le va a imponer cuando, a su vez, le venga
el turno de ser madre también; en los dolores de la tragedia
obstétrica, es la madre siempre la que la sostiene con el fuego
sagrado de .sus palabras de consuelo y con el compartir de sus pe-
nas morales, posteriormente, y siempre es- la madre que la ense-
fiara los. deberes para la cultura corporal y psiquica de los nuevos
seres que ha traido al mundo, y por tltimo,- sera siempre la madre,
hasta sus ultimos dias de existir, la que" constituira el arbol fron-
doso, bajo cuya sombra han de prosperar la felicidad y la cohesion
de la nobilisima asociacion que eleva al ser humano hasta el cielo,
mes decir; "la familia."

mComo veis, pues, la mujer nacid bioldgica, natural y social-
mente, para ser MADRE.

Las derivaciones de este sublime rol ocasionan las bancarro-
tas de la moral, o las crueles imposiciones de la injusticia vital.

En el absurdo estado de locura colectiva que hoy estremece al
mundo y en el derroche tormentoso de golpes de guadafia que la
muerte reparte sobre incontables seres humanos, la proporcion en-
tre varones y mujeres se encuentra en mayor desarmonia, siendo
esta desproporcidon siempre con desmedro de los hombres en nu-
mero, quedando un remanente de mujeres que no pueden llenar su
rol de equiparada maternidad, por esa desarmonia.

Hallandose las mujeres en mayoria, el matrimonio tiene que
obedecer a las leyes de la oferta y de la, demanda; por esta circuns-
tancia al hombre le es mas facil escoger! a su esposa, entre las que
son muchas, que la mujer a su marido, entre los que son menos, y
como el ser humano, y en especial el hombre con las libertades da
que goza, es esencialmente egoista, se cree -el rey de la creacion, se
engrie, se vuelve tirano en la vida conyugal, en .lugar de ser el bra-
zo fuerte del hogar, la 'energia efectiva y ejemplar para la susten-
tacion de la familia y el modelamiento de les hijos, encaminan-
dolos en el rol que estan obligados a desempenar en la marcha de
la existencia.

Si se llega a descubrir la prefijacion del sexo, poco a poco, con el
transcurso del tiempo, con ¢l esfuerzo inicial de focos esporadicos
de regeneracion, la proporcion entre hombres y mujeres puede irse
acercando paulatinamente a la normal, hasta llegar a un limite en
el que se hayan aminorado mucho las causas de desquiciamiento
familiar, hasta hacerlos desaparecer, fomentando el equilibrio y la
armonia, que permitiran que ¢l hombre sea el varéon fuerte y
honorable que con su trabajo y su ejemplo dignifique a su
familia, y la mujer la MADRB( ese vocablo bendito, perpetuo
rocio de felicidad, que bafa con su dulzura, su abnegacién y su
moral el nido del hogar, que deberia ser siempre como cristalina
fuente en que se refleja sonriente la imagen de Dios.
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'CONCURRENCIAS DEL EQUILIBRIO SEXUAL POR LA HORMO-
NOTERAPIA PARA LA FELICIDAD CONYUGAL

Para volverme a ocupar de este punto de alta ciencia, de pro-
funda moral y de armonia humana, voy a jreproducir una parte del
trabajo, que presenté en mayo de 193:8 a la Academia de Medicina
de Lima.

"Es bien conocido el hecho de que la perpetuacion de la es-
pecie es la funcién primordial en el biologismo de la naturaleza
viviente.

Existen seres, que apenas nacidos proceden a unirse al sexo
opuesto, aun antes' de pensar en. alimentarse; tal lo hemos presen-
ciado en un Ychneumonidae, que pone sus huevos en la cubierta
del capullo de la Mastophora Gasteracainttioides de los vifiedos del
Peru.

Otos proceden a dar muerte al compafero tan luego como se
ha verificado la fecundacion; asi hemos observado que lo hace la
hembra del Latrodectus mactans con su consorte, al que despedaza
con sus quiliceros a seguida de sentirse fecundada.

Los hay que viven en uniéon marital intima, durante los vein-
tiun dias de su existencia, abandonando el macho a la hembra
so6lo en los: breves momentos de su alimentacion, como acontece en
un insecto del género Bacillus, que nos enviaron de los campos del
Cuzco (Urubamba) y cuya crianza hicimos con detencion, el cual
Bacillus perece, mientras que la hembra procede a la postura de sus
huevos reproductores.

En los mamiferos, animales superiores, es conocido el estado
de intranquilidad, agresividad y casi locura en que &e ponen cuando
se hallan en la época del celo.

El hombre, animal superior por excelencia, no podia substraerse
a jesta 'ley inexorable de la biologia, y asi vemos instantes de im-
petus reproductivos que se presentan desde la pubertad y que sub-
sisten hasta después de la edad critica, en muchos casos.

En el animal, la ley se verifica de la manera mas natural, y
si son varios machos los que se disputan a las hembras, como el
Reno por ejemplo, o las Vicufias (Auchenia Vicufia) de los Andes,
aquéllos se atacan a muerte hasta que uno de ellos perece o se retira
vencido, dejando libre al vencedor.

En el hombre, o mejor dicho en la especie humana, los hechos
no se realizan con tanta naturalidad y mientras mas civilizado es
un pueblo, mas se aleja de las costumbres de las selvas.

La nifia es cuidada con celoso esmero por su madre, y ense-
fiada a defenderse de los sintomas de la reproducibilidad, hasta
que un vardn jura en el altar de su Dios y de su fe el hacerla su
compaifiera de por vida y ayudarla con su proteccion y su trabajo
a sobrellevar el peso del hogar por toda su existencia.
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Pero es frecuentisimo ver que en la mujer, de jtiempo en. tiempo,
la naturaleza la llama a la maternidad con impetu mas o menos
irresistible, y si en vez de proteccion y educaciéon se ve aislada o
asediada por individuo, que desconoce sus deberes morales, cede
ante la fatalidad y entonces se desarrollan tragedias .que se cuen-
tan en numero considerable en la 'estadistica de la desgracia hu-
mana.

Arrepentimientos, solicitaciones al aborto criminal fomentado
por profesionales que han descendido al ultimo grado de la inmo-
ralidad, rebeliones familiares, fugas del hogar, ingreso en la vida
de las mujeres galantes, suicidios, filicidios y otros crimenes se re-
gistran a diario en las cronicas mundiales.

En la especie humana, es el elemento femenino el que lleva
sobre si el calvario de su debilidad. El .elemento masculino queda
mas o menos impune, después de 'haber sido ¢l el solicitante y eje-
cutandose del crimen.

Esta desarmonia 'en, la especie humana depende de tres causas:

La primera, es que la mujer nace con el sello himenial, el cual
es perdido en el matrimonio o en la primera debilidad.

La segunda es que el nuevo ser germina unicamente en el seno
de la madre.

La tercera es que la 'Civilizaciéon aun no protege suficientemente
a la madre soltera y no castiga como se merece al padre criminal.

Pero aun, en el matrimonio absolutamente normal, existe esta
desarmonia, pues casi nunca estan equilibradas las dos fuerzas re-
productivas >en los dos conyuges.

Desde luego, la mujer en este caso va al matrimonio con todas
las curiosidades y con todos los anhelos; el hombre, en cambio, que
casi siempre tiene mas edad que la mujer, no s6lo no ignora nada
de los secretos de la intimidad, pues la civilizacion moderna le ha
tolerado desde muy joven la satisfaccion bisexual de todas las lla-
madas interiores de la reproduccion, sino que tiene que haber acu-
mulado alguna cantidad de dinero para formar su nido y trabajar
para seguir sosteniéndolo.

En la vida normal del matrimonio y si la lucha por el alimen-
to es ruda, el hombre vuelve al hogar muchas veces agotado por
la labor cotidiana; la esposa lo espera durante las horas de su
ausencia, piensa en ¢l, lo anhela y necesita un caudal de carifio
que el marido no supo ahorrar cuando soltero.

De alli, que pronto, sobre estas bases, se hace presente la des-
armonia matrimonial, reproductiva, que, aun cuando los conyuges,
sean moralmente excelentes personas y comprendan sus deberes, la
naturaleza solicita en la una, por encima de la razéon y 'del afecto,
mas de lo que el 'Compafiero puede dar, por encima también de la
razén y del afecto.

En mi larga vida profesional, innumerables veces he sido con-
sultado sobre la manera cie remediar la desarmonia de la repro-
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duccidn, y estoy seguro que los que en este momento leen mis pa-
labras han tenido alguna vez la oportunidad de conocer muchas,
desinteligencias conyugales, que bien analizadas s6lo son debidas
a la desarmonia sexual.

La esposa no satisfecha en sus derechos, sufre sintomas nervio-
sos inexplicables para ella, siendo esta desarmonia interpretada,
por ella como frialdad de parte 'del esposo, cuya indiferencia la atri-
buye casi siempre a extincioén del carifio o a la existencia del trian-
gulo matrimonial que a ella se lo quita.

Esta desarmonia se acentiia mas si la esposa es hiperovarica y
el esposo microorquitico, pues es bien sabido que la funcién repro-
ductiva estd en relacion con el tamafio y calidad, de los 6rganos
reproductores, de la misma manera que el golpe de un boxeador esta
en razdén directa de sus biceps.

La continuaciéon de la desarmonia matrimonial da a la esposa
los sintomas espectaculares de la hiperovaria intermitente, en al-
gunos de cuyos accesos, en los que la razon esta ofuscada por la
accion de la hormona ovarica y la mente desequilibrada por los
celos, se entrega a la realizacion de actos que conducen al divorcio,
al abandono del hogar, a la infidelidad y hasta a la perpetracidn,
del crimen pasional y atin del suicidio.

Conocida la causa de la desarmonia matrimonial, ;qué debe
hacerse para combatirla?

En los primeros tiempos de mi vida profesional he empleado,
ademas de la psicoterapia, los bromuros, en especial el de alcan-
for, la valeriana, el hiosciamo, el lupulino y otros anafrodisiacos,.
con resultados algunas veces bastante buenos.

Desde hace algunos anos he usado la substancia orquitica total
como neutralizante de los sintomas femeninos hiperovaricos, los-
diversos preparados modernos (Testoviron y otros), ya sea por via
oral como por medio de inyecciones, con resultados verdaderamente
halagadores y hoy obtengo curaciones mas rapidamente eficaces,
con la administraciéon de la substancia hormoénica del sexo contra-
rio, que con solo la terapia quimica.

Los casos clinicos que he relatado, son suficientes para demostrar
la accion bienhechora de la organoterapia cruzada para el res-
tablecimiento de la ARMONIA HUMANA que devuelve la felicidad
a tantos miles y miles de seres que, ya sea en los albores de la pu-
bertad, ya en .el resto de la vida, y atin hasta mas alld de la meno-
pausia la ansian, y que se borren las infinitas desgracias y los in-
numeros crimenes cometidos a impulsos de hechos bioldogicos cu-
rables por los adelantos modernos de la ciencia.

El campo de beneficio es tan amplio, que puede abarcar a la
casi totalidad de la especies humana, estando por encima de lo ima-
ginable la magnitud de bienestar y de concordia que se puede sem-
brar en la familia humana con procederes simples, inofensivos que
se extraen de los mismos 6rganos, cuando el biologismo de éstos
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se ha desequilibrado y que la mano generosa y altruista de la -
ciencia los prodiga como semilla fructifera de armonia universal.

CONCLUSIONES

1* En el afio de 1904 curamos el primer enfermo de cirrosis he-
patica por medio de la organoterapia, con el mas rotundo
éxito.

2* Durante varios, afos hicimos en la ciudad de Arequipa la orga-
ganoterapia variada (ovario terapia, orquidoterapia, suprare-
noterapia, etc.), haciendo ingerir los 6rganos de animales
acabados de sacrificar, .con excelentes resultados.

3*n los ultimos tiempos hemos realizado muchos casos de hor-
monoterapia sexual homologa 'asi como de cruzada, con efec-
tos sorprendentes.

4*La hormonoterapia sexual homologa levanta la biologia orga-
nica general, en el deficiente tratado.

5* La hormonoterapia sexual contraria, neutraliza los sintomas de
la hipersexualidad, con mas eficacia que lo hace la terapia
quimica.
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6* La hormonoterapia tiene efectos evolutivos en las personas
tratadas antes de su completo desarrollo.

7* Los efectos terapéuticos, pasado el desarrollo, son transitorios
y deben sostenerse y prolongarse el tiempo necesario para
obtener un resultado efectivo.

8* Los -efectos de la hormonoterapia contraria, pueden manifes-
tarse en mutaciones organicas, transitorias, ain cuando sean
aplicados en la vejez en algunos casos.

9*Los efectos de la edad critica pueden aminorarse y aun sus-
penderse, mediante la terapia hormoénica, manteniendo un
estado euforico que simula casi una vida sin desgaste, es decir,
que algunos sintonias de vejez prematura pueden detenerse y
aun mejorarse.

10*- Siendo la hormonoterapia cruzada un elemento neutralizante
de infinidad de sintomas descarriados, creemos, como lo
hemos visto en casos realmente llamados delictuosos o crimi-
nales, por exceso de genitalidad, que muchos de esos actos,
suicidios, caminos morales extraviados, etc., antes >que ser ro-
tundamente condenados como hechos deliberados y respon-
sables, deben ser tratados por la hormonoterapia, en la evi-
dencia de curarlos o de prevenirlos'.

11* En la desarmonia matrimonial de la vida moderna, creemos
que la hormonoterapia cruzada bien dirigida puede ser fuente
magnifica de ARMONIA entre los seres humanos.

12* Siendo los seres humanos todos mujeres, durante los dos pri-
meras meses de la vida intra uterina, haciéndose varones sélo por
medio de un impulso de menos a mas, ,no podremos in-, fundir

este impulso mediante una accion cientifica para establecer el
sexo a voluntad?

13* Si he visto que la hormonoterapia masculina ha vigorizado a
la mujer endeble;

14*-  Si hombres de sexualidad inconclusa se han normalizado por
medio de la hormonoterapia directa; 15~ Si ancianos
sostienen sus acciones vitales por medio de la or-
Guido y cerebro terapia;

16* Si mujeres que llegan a la menopausia ven restablecerse por
meses y aun por afos sus cualidades vitales, por la adminis-
tracion de substancia ovdrica, recobrando actividades y lo-
zania, que sin la organoterapia habrian perdido definitiva-
mente;:

17* Simuchachos dé diez a quince afios han variado
momentdaneamente su biologismo sexual, en favor o en contra,
segun la indicacion terapéutica, siendo dado el 'encaminarlos
a su normalidad por una opoterapia largamente prolongada;



226 REVISTA MEDICA HONDURENA

18*- Si la hormonoterapia sexual opuesta, ha sido susceptible de
despertar vida en ancianos, en cuyos organos de sexualidad
contraria jamas desarrollados, se conservaba el estratum em-
brionario de 6rganos eternamente adormitados:

19* ;Por qué, cuando el ser humano manifiesta su existencia por
la primera falta menstrual de la madre, estando en embrion
que todavia no tiene sexo hasta cumplidas ocho semanas, em-
brion que solo esta pidiendo el impulso masculino para que
sus organos se masculinicen, ;por qué, digo, no seria posible
que ese embrion se hiciera masculino, si encontrase en la sangre
materna un ambiente, con abundante hormona masculina,, de
la cual aprovecharia para dar a sus organos el impulso que la
vida misma prodiga, para con ese impulso inofensivo, trans-
formarse en masculino?

20*- La expresion de los hechos que acabo de hacer y la. logica me
hacen pensar que el hecho es posible, que no es un disparate el
ir por ese camino hacia, la fijacion a priori del sexo del ser ¢
que nacerd para bien de la humanidad.

21* La técnica seria en extremo sencilla; bastaria que tan luego
como la madre comprobase la primera falta menstrual que
confirme el embarazo, se le haga de una a tres inyecciones
semanales de substancia orquitica total, hasta cumplidas ocho
primeras semanas del embarazo, después de las cuales es inutil
toda terapéutica, por estar ya definitivamente fijado el sexo.

22* Este tratamiento no tiene ningun peligro ni ninguna mala,
consecuencia; no es toxico, no es capaz de producir ningun
jtrastorno, ni préximo ni remoto, ni en la madre ni en el hijo.

23*. Las consecuencias favorables para establecer la ARMONIA.
HUMANA, sea por la administracion de la Armonia u hor-
mona cruzada, sea por la prefijacion del sexo en los prime-,
ros sesenta dias de la gestacidén, son de un alcance tal, que
s6lo con gran esfuerzo la inteligencia puede llegar comprender
algo de su inconmensurable magnitud.

24* Acabo de describir estos hechos y estas conclusiones s6lo con.
el caracter dé mera exposicion, pues soy enemigo de pretender
imponerlas ideas. 'Solio la verdad se impone; si se llega a. ella, se
tendrd un nuevo destello de luz para la ciencia; si no* se llega,-
nada se ha perdido, por lo. inofensivo de la técnica; no .quedaria de
su recuerdo sino la honradez con que las hago publicas, honradez
que ha sido siempre la norma que ha guiado m do todos los actos de
mi vida. >

—De. la "Revista. Médica Latino-Americana.” —
Buenos Aires, marzo de 1942.—
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DISOTITIA
SU DEFINICION, CONCEPTO, EXTENSION Y DIVISION
Por el Dr. ERNESTO GAING

Jefe del Instituto de Puericultura del Hospital Durand, N? 2"

La disontia (1), es, segun Bessau, la alteracion del estado ge-
neral y nutritivo del lactante en su doble faz, corporal y funcional,
cualquiera que sea su causa. Es necesario recordar bien esta defi-
nicién e indagar sus fundamentos para comprenderla ampliamente.

La disontia es un concepto de patologia general del lactante
y solamente del lactante. Es necesario repetir que la edad es el fac-
tor principal para su génesis. La disontia es peculiar de la primera
infancia, no se la encuentra en ninguna otra época de la vida y
su existencia involucra, eo ipso, la idea de lactante. Es en la pri-
mera infancia, en efecto, donde los procesos de nutricion y de cre-
cimiento adquieren su grado maximo y cualquier perturbaciéon de
su normal desarrollo, repercute sobre el organismo de un modo
desconocido en la edad adulta.

También es caracteristico de la disontia el calificar un estado
anormal sin tener en cuenta su ectiologia, lo que es perfectamente
explicable ya que se trata de un término no de diagnodstico, sino de
patologia general. Para expresar un diagnostico habria que afia-
dirle la causa generadora que, como veremos, puede ser alimentaria,
infecciosa o constitucional, obrando ya aislada, ya sucesiva, ya
conjuntamente. Se tendra entonces disontias puras o mixtas en las
.que estan comprendidas todas las afecciones del lactante.

Es necesario agregar, para ser completo, que la disontia carece
de lesion anatomopatoldgica, hoy por hoy revelable, y que le sea
caracteristica.

Ejemplos: Un lactante con un estado general alterado, tradu-
cido por un adelgazamiento mas o menos pronunciado, es un di-
sontico.Si la causa es una subalimentacion, se tendra una disontia
alimentaria. Pero si la demacracion es -debida a una inapetencia,
neuroma tica, sera una disontia constitucional. En cambio si la dis-
trofia obedece a una infeccion intestinal o paraenteral, se hablara
de disontias infecciosas. En las diarreas comunes la causa es gene-
ralmente mixta, alimentaria e infecciosa o alimentaria y consti-
tucional.

(1) Este trabajo 'contiene muchos parrafos de ano publicado en «LA Semana,.
Médica» del mes de diciembre ultimo, algunos parrafos ampliados y
otros nuevos
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Es .entonces, la disontia un término 'condicionado a la edad y
que prescinde 'del factor causal. La disontia es como lo dice su eti-
mologia (2), un estado anormal del organismo. Eso y nada mas es
lo que quiere significar. Pero hay que hacer una aclaracidon res-
pecto a lo que se entiende por "estado anormal." 'Con esto se quiera
definir la alteracion del estado general y nutritivo, y que es todo
uno, pues el primero es la expresion del segundo, equivale a decir,
alteracion del estado de la nutricion. Corno es sabido, se llama nu-
tricion al intercambio de materias y energia en -el organismo y su
.alteracion puede, como es natural, afectar a una o, como, general-
mente ocurre, a todas sus fases; ya sea a la digestion, que es una
fiase preparatoria do la nutricion, ya sea a la absorcion y a todo el
metabolismo intermedio en general. Recordemos que se llama me-
tabolismo intermedio a los procesos que se desarrollan entre la
fase inicial de la asimilacidn, y el final de la desasimilacion.

Ya decia Czerny a principios del siglo cuando dio a conocer su
fundamental doctrina acerca de la patologia del lactante, que cual
quiera perturbacién dentro del tractos gastrointestinal, ocasiona
necesariamente una alteracion del metabolismo intermedio y am
bos forman lo que llamo "trastorno nutritivo." Quiso con este nom
bre definir un estado alterado del organismo sin prejuzgar nada
acerca de su etiologia. Porque si bien es 'Cierto que .ese estado de
pende de la alimentacion, como todos los estados patologicos y sin
ella no podria haber vida, nada hay en el término que pueda indi
car la causa de la desarmonia entre la alimentacién y el estado
nutritivo. -, 'm

>

La disontia de Bessau viene a reemplazar al término de tras-
torno nutritivo de Czerny. En realidad, tienen ambos el mismo sig-
nificado: la alteracion general. ;Por qué, entonces, propuso Bessau
mel nuevo nombre? Por dos motivos, a nuestro entender: ampliar el
concepto y .aclararlo.

1<? Ampliar el concepto. En efecto, tanto las investigaciones
cientificas como las observaciones clinicas mas minuciosas, han de-
mostrado que las perturbaciones de la economia no se limitan pro-
piamente al estado nutritivo y al metabolismo, sino que van mas
alla y atacan a todas las funciones vitales del organismo: la de-
fensa a las infecciones, a las diarreas contra los edemas, la infla-
macion, la formacion de anticuerpos y contra cualquier otro des-
medro a la integridad del organismo. No esta entonces perturbada
solo la nutricién, sino todo el ser. De ahi la palabra disontia, usada
por Bessau para 'Calificar estos estados.

[2) Dia malo alterado Ontia: ser, estado. Estado alterado — disontia.
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2° Aclarar el concepto. Este motivo se justifica para el idioma
del original y es interesante para nosotros por la ensefianza que
deja. Trastorno nutritivo es en aleman "Ernahrung-storung," pero
ecomo la palabra "Ernahrung" expresa tanto alimentacion como
nutricion, constituye este término una causa de continua confu-
sién; mientras unos le dan el verdadero significado de alteracidn
«del estado general y nutritivo, otros lo interpretan- erroneamente
como un trastorno alimentario, es decir, en sentido etiolégico, ol-
vidando que jel término de Bessau, como también el de Czerny, ca-
recen de significado causal. El término disontia elimina y reem-
plaza al de trastorno nutritivo ("Ernahrungs-storuhg") y suprime
la -confusion a que daba lugar.

En la definicion de la disontia se dice que el estado nutritivo
esta alterado, en su doble faz, la corporal y la funcional. La pri-
mera se llama distrofia y disergia la segunda. Este ultimo término
tiene un alcance mas extenso que anteriormente; no comprende
s6lo la disminucidn 'de la resistencia o inmunidad, sino la totali-
dad de loa procesos patologicos funcionales.

La distrofia (3), afecta a la masa corporal y comprende su
disminucion, facilmente comprobable por la balanza, que acusara
un peso menor con relacion a la edad y la talla. Si el déficit de
peso es de poca monta, se habla de hipoirofia, y de atrofia si es de
mayor consideracion. Hay que exceptuar los raros casos de aumento
de la masa y del peso, como en la distrofia grasa. La distrofia 'no mes
lo principal del estado disontico. Mucho mdas importante es la
disergia, puesto que la gravedad y el prondstico de una disontia
no la decide el grado >de distrofia, sino el grado de su disergia.

La disergia (4) es la expresion de modificaciones! anatémicas
y del metabolismo del organismo, aun no bien determinadas ni co-
nocidas, y que ocasionan la alteracion de las funciones vitales; de
ahi que también se llame a la disergia "alteracion de la vitalidad."
Para comprobar la disergia hay que recurrir a la clinica. Un dete-
nido examen del enfermo permite obtener datos importantes acerca
de numerosas funciones del nifio y es, por lo tanto, ineludible para
apreciar el estado de los tejidos accesibles, las funciones psiquicas,
las funciones nerviosas, las funciones gastro-intestinales, secre-
toria y otras.

Bessau afirma que no poseemos ningun test para medir el gra-
do de la disergia. Sin embargo, no estamos, jen nuestra opinion, del

(S) Dis: 'malo, alterado. Trophein: nutrir. Mal nutrido — distrofia.
(4) Dis: malo, alterado. Erguia: trabajo, funcion. Mala funcién — disergia.
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todo desprovistos, pues podemos valorar ciertas funciones mediante-
la prueba de reaccion al alimento. Por medio de esta prueba, estu-
diada por primera vez por Finkelstein, se puede apreciar el com-
portamiento del peso al aumentar la racion alimenticia e Inferir
de este modo el estado de las funciones digestivas, de asimilacion y
de aposicion de. materias en la masa celular del organismo, cuya,
resultante es el crecimiento.

Distrofia y disergia son lo contrario de eutrofia y euergia que
indican un buen desarrollo y una buena funcién. No existe un pa-
ralelismo obligado entre la eutrofia y la disergia, aunque la ma-
yoria de las veces van acompanadas. Ejemplos de factores ''cruza-
mdos": eutrofia con disergia se encuentra en un nifio bien alimen-
tado, pero mcon carencia de alguna vitamina, con la C. Distrofia con
euergia presentara un nifio subalimentado a pecho, pero con sus
defensas no alteradas.

Es facil comprobar la parte somatica de la disontia, la distro-
fia. La simple inspeccion, la palpacion de la turgescencia de los:
tejidos, la medicidon del paniculo adiposo y la determinacion del.
peso dan cuenta del grado de deficiencia de la masa corporal.

No pasa lo mismo con la parte funcional de la disontia, la di-
sergia o alteracion de la vitalidad. Su comprobacion puede ser 'di-
ficil. Sin embargo, se ha estudiado con minuciosidad la anamnesias
y se verifica que ha habido infecciones o diarreas a repeticion, o
alteraciones constitucionales o hereditarias, y si a esto se afiade el
modo de reaccion al alimento, se puede llegar a determinarla con
mucha probabilidad. Y asimismo puede estar tan oculta que simula
un estada normal hasta que es delatada al ponerse de manifiesto
alguno de sus tres complejos que la caracterizan y que predominan
en su patologia. Estos tres complejos: son:

a) La predisposicion a las infecciones;
b) La predisposicion a las diarreas;
¢) La predisposicion a los edemas.

A) PREDISPOSICION A LAS INFECCIONES

Esta predisposicion es la expresion primera y mas visible del
trastorno de la vitalidad y constituye la parte mas importante de
la entidad moérbida. Cuanto mayor la predisposiciéon menor la pro-
babilidad de la continuaciéon dé la vida. El organismo se defiende
de la infeccidon por dos mecanismos:

K' La formacién de anticuerpos; y
2?  La inflamacion local.

Del sinergismo de ambos resulta la resistencia vital contra la
infeccidn. Para la mayoria de las afecciones, es mas importante la.
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capacidad de los tejidos para formar un foco de inflamacién y des-
truir localmente los gérmenes patdogenos.

Para ambos mecanismos desempefian un papel predominante
las 'Células del reticulo endotelial, provenientes del mesénquima, y
que se hallan diseminadas en todos los oOrganos del cuerpo. Su.
importancia es tal que se puede decir que la predisposicion a las
infecciones se basa en la disfuncion del mesénquima.

La intima relacion que guarda esta predisposicion con la ali-
mentacioén se pone bien de manifiesto 'en el lactante criado a pe-
cho, en el -cual las defensas alcanzan su mayor desarrollo. En los
trastornos del alimentado artificialmente la defensa antinfecciosa
decae considerablemente.

B) PREDISPOSICION A LAS DIARREAS

La diarrea puede ser originada por:

1° Errores groseros dietéticos, cuerpos extrafios y otros. Pro-
vocan deposiciones anormales que constituyen una reaccion defen-
siva del organismo. Causa rara.

2'? Sobrealimentacion. La 'Cuantitativa es considerada por mu-
chos' como causa frecuente y poco comun para otros, como Bessau,
quien tampoco cree que sea frecuente la sobrealimentacion cuali-
tativa. Estan tan divulgados los preceptos de la alimentacién in-
fantil racional, que e-s .muy poco probable que .el alimento de por'
si sea, hoy dia, causa frecuente de la diarrea. Es interesante hacer
notar que el mismo autor remarca la buena tolerancia de los lac-
tantes para las leches hipergrasosas, siempre que, .como es natural,,
no se destruya en la economia el sincronismo que debe guardar la
formacién de los productos de desdoblamiento de la grasa y su ab-
sorcion por la mucosa intestinal.

3° La alimentacién artificial insuficiente en cantidad y cali-
dad, es considerada moderna>mente el principal factor en la patogenia
de la diarrea. No es que la subalimentacion (5), produzca di-
rectamente la diarrea, sino la predisposicion a ella, disminuyendo
las defensas vitales y favoreciendo la contaminacion y pululacion.
de bacterias en el intestino.

La adquisicion de este conocimiento es de suma importancia.
Cuando en los primeros lustros de esta centuria entraba en auge la-
nueva doctrina de los "trastornos nutritivos" inaugurada por Czer-
ny, sucedia todo lo contrario. Es asi que podiamos ver por doquier,
en las clinicas de Heubner, de Finkelstein y Meyer, de Escherich y
Hamburger, etc., la "(knappe Kost) alimentacién escasa" entroni-

(5) Decir hipo alimentacion», es un disparate gramatical, pues no es licito
anadir un prefijo griego a una raiz latina. Por la misma razén no se
dice «'hipoterraneo», «hiposecretario», etc.
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zada como principio terapéutico y método de alimentacidon consa-
grados. Pero también ella tuvo, que ceder con el tiempo su sitio ante
las nuevas investigaciones que demostraban sus peligros. Se puede
decir que la subalimentacién, en sintesis, obra como factor de-
bilitante, tanto del organismo en general, como de sus funciones
parciales.

La predisposicion a las diarreas se explica por alteraciones del
organismo que permite a los bacterias, mas o menos patdgenos, que
viven en el intestino, desarrollar actividades dafiinas. Veremos mas
adelante que la falla alimentaria al debilitar las defensas, influye
también sobre las células epiteliales del intestino, disminuyendo su
poder bactericida. Los gérmenes tienen, de este modo, campo libre
para desarrollarse y provocar, sobre el terreno ya debilitado o pre-
dispuesto, los trastornos diarreicos. Estos trastornos pueden ser in-
fecciosos o invasores. Entre los primeros se cuentan la disentérica,
el tifus, paratifus, etc., y son un bello ejemplo para demostrar co-
mo se unen las predisposiciones a la infeccion y a la diarrea. Los
trastornos invasores son debidos a gérmenes no propiamente Infec-
ciosos, sino saprofitos, gérmenes que viven en la superficie de la
mucosa sin penectrar en ella. Es de hacer notar que en el lactante
también se observan casos como de disenteria y otros, que se en-
cuentran en el limite entre infeccion e invasidon; son casos de
transicion.

En el lactante sano criado a pecho no hay o hay gran escasez
de gérmenes desde la boca hasta el ciego; en el intestino grueso
se halla la flora del bacilo bifido. Esta flora no sélo es inofensiva,
sino hasta 1til para el organismo, al evitar la entrada 'de otros bac-
terios al intestino grueso, que podrian serle perjudiciales. La utili-
dad de esta, flora se pone también de manifiesto al producir vita-
mina B, como se vera mds adelante.

En el lactante enfermo criado a pechG no se encuentra ya una
llora pura del bifido; ella estd contaminada con otros gérmenes,
en especial con bacterios coli.

En el lactante criado artificialmente predomina en el intestino
grueso la flora del coli. La contaminacidn con el coli puede ser-
vir como prototipo del trastorno diarreico de invasion. No se pue-
de negar que otros saprofitos puedan desempefiar el mismo papel,
pero son de una importancia secundaria. Conviene mencionar en-
tre las numerosas razas de coli una de indudable accidén patdogena
para el lactante, el coli de la dispepsia, de Adam.

Cuando los coli, s6lo o con otros saprofitos, invaden el esto-
mago y el intestino delgado, ocasionan condiciones patologicas e
inminente peligro de dispepsia, hasta que el organismo se adapta
a esa flora. Pero eso sucede mas tarde. Durante todo su. periodo, la
primera infancia es muy sensible a la accidon de la flora de coli.

La invasion del aparato digestivo por el coli. La instalacion del
coli en el aparato digestivo puede ser debida .a una invasion exo-
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gena o endogena. Sea cual fuere su -origen, veamos por qué se in-
fectan las, vias digestivas superiores, donde normalmente casi no
existen gérmenes. La esterilidad o pobreza de gérmenes se debe
a 'dos condiciones:

19 Al sinergismo de las funciones digestivas, y

2<? A la vitalidad de la mucosa intestinal.

I'? Al sinergismo de las diversas funciones digestivas, como
ser: secrecion, motilidad y absorcién. Hay que considerar la estan-
cacién del -contenido estomacal, su contaminacién, tanto mas facil
cuando menor es la secrecion de acido clorhidrico; luego la subsi-
guiente infeccidon del intestino delgado, la formacién de productos
irritantes, ya sea por fermentaciéon o por desdoblamiento; el au-
mento de la peristalica y la acciéon propia, inflamatoria de los
bacterias patdogenos. De este modo se produce diarrea, a veces
agravada por infeccidon bacteriana secundaria del intestino lesionado.
La in-lecciéon puede provenir de la ascension de la flora del
intestino grueso, cuando éste alberga gran cantidad de gérmenes
relativamente patdgenos y se vea favorecido el desarrollo de estos
gérmenes por un cambio de alimento o por una afeccion infecciosa
del .organismo.

Se ha podido comprobar una vez mas la situacion privilegiada
de les lactantes criados a pecho, los que a pesar de presentar algu-
nos de ellos bacilos coli en escasa cantidad en sus deyecciones, se
mantenian sanos mientras ingerian leche, de mujer y mientras la
flora del bifido conservaba su predominio, pero tan pronto se los
destetaba, aparecian deposiciones diarreicas con abundates ba-
cilos coli.

2<? La vitalidad de la mucosa del intestino delgado es de suma
importancia. De ella depende mayormente que sea factible la in-
vasion bacteriana del intestino, provenga ella del intestino grueso,
del contenido estomacal estancado o de gérmenes aislados que siem-
pre se encuentra en el intestino. Las propiedades de inmunizacion
del organismo y la fuerza bactericida de la sangre llegan hasta la
mucosa intestinal, a su epitelio y a todas sus células, e impiden la
contaminacion. Pero cuando por disminucion de las defensas existe
una predisposicién a las infecciones, facilmente se produce la in-
vasion. En sintesis: la predisposicion a las diarreas se debe u< un
doble complejo: a una disyuncion digestiva y a una disyuncion de
las defensas.

Cuando preexiste en el lactante la predisposicion a las diarreas,
cualquier causa, por insignificante que sea, puede ocasionar una
diarrea manifiesta. Para Bessau la causa mas comun es la infec-
cion catarral; el antiguo catarro gastrointesinal "resurgird como un
fénix de las cenizas," segun su expresion. Conocida es la facilidad
con que adquieren catarros los nifios, y cuanto menos edad tienen
éstos, mas tienden los. catarros a generalizarse. A menudo, en lac-
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tantes de poco, tiempo, se afectan las tres mucosas (respiratoria,
digestiva y urinaria). De este modo es 16gico que cualquier infec-
cion, gripal o de otra naturaleza, ocasione diarreas, traqueitis, oti-
tis, pielitis.

La mucosa acatarrada ha perdido o disminuido su poder de
defensa, sobrevienen super infecciones con una posible y consiguien-
te supuracion. La stuper infeccion puede producirse por bacterias que
normalmente viven en pequefio numero en la mucosa sana, circuns-
tancia que explicaria la distinta frecuencia de la pielitis en ambos
sexos. En ambos se desarrolla el catarro simple (producido posible-
mente por virus invisibles). Pero come en el var6n las vias urinarias
estan con mayor frecuencia libres de bacterias, la supuracién rara
vez se presenta en él.

Establecido el catarro en el intestino, los saprofitos (coli, etc.),
que habitualmente alberga, producen una infeccién bacteriana se-
cundaria, tanto mas intensa cuanto mayor es la predisposiciéon a
las diarreas. Se aclara asi la patogenia de muchas diarreas y tras-
tornos nutritivos para entérales.

Es interesante citar las investigaciones del Catel. Introdu-
ciendo ciertas razas de coli en asas vacias del intestino, delgado de
animales vivos, pudo provocar una intensa enteritis. Los bacilos
muertos o sus endotoxinas no producian la inflamacion.

La predisposicion a la diarrea es tanto mayor cuanto mas jo-
ven es el lactante. En el recién nacido es muy manifiesta; cualquier
alimentacion artificial encierra el peligro de desencadenarla.

C) PREDISPOSICION A LOS EDEMAS

Esta predisposicion solo aparece cuando preexisten ya las dos
anteriormente citadas. Es ésta' una condicion previa. Natural es
entonces que Unicamente se observe en lactantes con un inmenso
grado de disergia (ejemplo: distrofia farindcea) y que ,sea de mal
prondstico.

No hay ninguna lesion anatémica para explicar la patogenia,
de estos edemas, pero debe haber una lesion funcional de los endo-
tejios de los capilares (células del reticulo endotelial). Es intere-
sante comprobar en casos de disontia con edemas una intensa de-
generacion grasosa del higado, de modo que es licito relacionar el
tras-torno funcional del endotelio capilar con un trastorno de la
funcién ‘del higado. Las grandes bajas de peso que se observan en
los hidrolabiles a mconsecuencia de la desimbicion de los coloides de
los tejidos, obedecerian a una disfuncidén hepatica. Recientemente
(mayo de 1941), han descripto algunos autores chilenos en casos de
edemas del lactante, disminuciéon de proteinas de la sangre a ex-
pensas de la serina. Esta hipoproteinemia va acompafiada de hi-
pococolesterinemia y se atribuyen ambas a trastornos hepaticos.
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Sabido es que el lactante necesita alrededor de 150 gramos de
agua por kilogramo corporal, es decir, cinco veces mas. que el adulto.
Esta cifra tan alta se debe a que elimina una gran cantidad de
liquido, con el objeto de establecer una "corriente de agua" en los
tejidos. La corriente es mas viva en los organismos en crecimiento.

Cuando se subalimenta durante cierto tiempo un lactante, que
suponemos criado a pecho para considerarlo lo menos disérgico
posible, al darle agua en abundancia el peso sube rapidamente,
coincidiendo con la aparicién de edemas. Luego el aumento se va
reduciendo y los edemas desaparecen lentamente. La explicacion es
que el agua primero impide a los tejidos, antes de comenzar el cre-
cimiento e incorporarse a las células. Si durante esta asi llamada
"imbibicion inicial de los tejidos en crecimiento" sobreviene una
, infeccidon, se pierde el agua de infiltracién y se observa una caida
considerable de peso.

El recién nacido, por su disergia casi constante estdi muy pre-
dispuesto a los edemas, predisposicion que se va dominando len-
tamente y después de haberlo sido las dos predisposiciones antes
descriptas.

CUADRO ESQUEMATICO
Disirofiz
TIRONTIA ; (1 Prédispogicion a 1as infeccronag
Disergia + Fredisposicion 4 ilas dirreas

'_’ Pradigposicldn a log edemas

[., Dafuncisn de &, H Wormacidn ds gn-
Prodisposteltn @) célulag del re- ) ot ticuernas
las infecoinnes. ‘,| tictlpendotelial Disfuticitn de la. -

{mesenguirna) & Inflamacion locsl

CATISA EFRCTC EFECTO
Errords de diets- [ (
tica | Asinergismo  de | Contaminacion
Eobraglinerta- ns  fonciomos ' cun bacterias
Predisposicion i cihn k. digestivas infecsioans
Ins diarreas .. ' Allmentacidn in- 2 3 ;
sufizients  en | Vitalidad sitera- |mem con Dbacte-
cantidag ¥ fa- | da de 1o moanko- ribd  Invasores
| fidad | st intersticlel | {coli ¥ oifod)

Pradisposicltn @ § Disfuncion del Higodo
Ins edemns .. | Lesitm funcional de las céliflas del endotelle de log rapitares

Las disontias -pueden ser de origen alimenticio, infeccioso o
constitucional. La génesis alimentaria es, sin duda alguna, la de
mayor importancia. Este hecho se pone bien .de manifiesto cuando
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se consideran las condiciones del lactante criado a pecho. Cuando
la cantidad es suficiente, no se producird nunca una disontia ali-
mentaria, con subalimentacion se hara hipo trofico y poco disérgico.
Ademas, en estos casos las infecciones s6lo ocasionaran ligeros gra-
dos de disontia, y las anomalias de constitucion son en el Criado a
pecho las menos aparentes y no amenazan casi nunca la vida.

La importancia de la alimentacidon es, pues, predominante. A
continuacion se hablara de la disontia alimentaria y sus relaciones
con las disontias infecciosas y constitucionales.

DISONTIA EXALIMENTATIONE O TRASTORNO
ALIMENTARIO (6)

Bessau denomina "trastorno de alimentacion” (Nahr-storung)
a la disontia es alimentatione. El trastorno de alimentacion o ali-
mentario es, pues, un concepto etioldogico en contraposicion al tras-
torno nutritivo de Czerny; puntualiza al mismo tiempo el estado del
trastorno nutritivo y el estado de la disontia.

Cualquier defecto o falla en la alimentacion puede producir un
dafio en el organismo -del lactante cuyo primer estadio es precisa-
mente el trastorno alimentario. Suprimida la falla sobreviene la
sanacion, pero si persiste, la disergia hace rapidos progresos, y una

-infeccion o diarrea intercurrente ocasiona la muerte.

A este respecto conviene hacer una disgresion. La falla alimen-
taria puede ser debida a la ausencia o falta de elementos' de mayor
o0 menor importancia, de primer o segundo orden. Son de primer
orden la albumina, los hidratos de carbono, el agua y las sales, que
constituyen el anillo fijador del agua.De Finkelstein.

Si no se subsana pronto la falta de estos principios, sobreviene
la muerte. Solo la carencia de elementos de segundo orden, de las
vitaminas, permite una mayor sobreviva.

La disontia ocasionada por carencia vitaminica se caracteriza
mas por la disergia que por la distrofia, y esta disergia se limita,
por lo general, a la predisposicion & las infecciones y a la diarrea.

. El trastorno .alimentario no constituye un estado moérbido o
una reaccion especifica a causa determinada; 'de modo que por el
cuadro sintomatoldgico que presentan estos nifios, no" es posible de
decir la etiologia. "

Muchas niflos afectados de trastornos, alimentarios mueren a
consecuencia de la disergia. En los que logran sobrevivir, el mal si-

r(6). El término «alimenticio», anteriormente usado, es incorrecto. «Alimen- :
ticio es lo que alimenta. Toda otra referencia a la alimentacion es «alimentoy»
Véase.-también-«la Nacion» de 25 de" enero de 1942.



REVISTA MEDICA HONDURENA 239

gue evolucionando si no desaparece la carencia vitaminica y se
convierte en "enfermedad de alimentacion o alimentaria." En ésta
ya es posible encontrar lesiones anatomicas evidentes. El trastorno
alimentario sale entonces de su estadio funcional y pasa al estado
anatomico; el "trastorno” se la convertido en "enfermedad:’

Con esta definicion se puede apreciar bien la diferencia que
existe entre trastorno nutritivo y alimentario. Es exacto que el
trastorno alimentario se convierte en enfermedad alimentaria, pero
seria erroneo decir que el trastorno nutritivo se convierte en enfer-
medad alimentaria. Trastorno nutritivo indica un estado, alterado»
mientras que el término enfermedad, alimentaria encierra un con-
cepto etioldgico, cual es enfermedad por o de alimentacidn.

Haciendo un esquema tendriamos:
Lo slimenineadn dofisstaosn gridoes

T o G Digtrofia,
Lesion del grgenismo —s Primer estadio es el trastorno alimenticls |
| Dzserga

o
Sepinde estadip 2 iz enformedad alimentaria,

La enfermedad alimentaria tiene, a diferencia de-1 trastorno
alimentario, una base anatémica. Pero hay otra circunstancia a se-
fialar. Mientras este ultimo no presente ninguna caracteristica que
permita deducir su etiologia, tiene la enfermedad alimentaria la
de ser especifica para cada vitamina, pudiéndose citar entre otras
el raquitismo, el escorbuto, la. queratomalacia y el beri beri; posi-
blemente habrd que incluir también .a la anemia alimentaria, a la
paquimeningosis y ciertas miopatias.

(Ya se ha sefialado que el alimento, ademas de los' .elementos de
primera importancia vital, contiene otros, de segundo orden, las
vitaminas. Ahora bien, el alimento ejerce actividad vitaminica de
dos modos. Primero, por acciéon propia de las vitaminas que. encie-
rra en si, y segundo, favoreciendo la formacién de una flora intes-
tinal productora de vitamina. El lactante criado con leche .de mu-
jer, desarrolla en su intestino grueso la flora del bacilo bifido, que
ademas de evitar el desarrollo de -una flora mas. o menos pato-,
genia, presenta la importante particularidad»de/,contener .en su,cuer-
po vitamina B, tan util para el organismo. -La vitamina B, se va
formando constantemente y gran parte de la que se absorbe por
el intestino -grueso no va la vena porta ni al higado sino directamente
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mente a la gran 'Circulacion. Puede ser ésta una sabia disposicion
'de la naturaleza.

Hay una estrecha vinculacién entre alimentacion y constitu-
cion. Muy distintas son las demandas que las diversas constitucio-
nes presentan al alimento. Es interesante comprobar que mas de
un defecto constitucional trasmitido por herencia (genos), es in-
fluible por la alimentacion. Variables son las cantidades de vitaminas
que requieren los diferentes estados constitucionales. El raquitismo,
por ejemplo, proviene de un estado constitucional anormal que
demanda gran cantidad de vitamina D.

También entre infeccion y alimentacion existe una intima re-
lacion. Durante un estado infeccioso se consumen muchas vitaminas
y si el organismo se encuentra en el estadio del trastorno ali-
.mentario, se manifestara la correspondiente enfermedad alimentaria.
En el mismo orden de ideas se puede decir que la anemia alimentaria
y la infecciosa tienen un cercano parentesco; en la ocasionada por el
alimento faltan tal o tales substancias, las que se consumen o
desgastan en la anemia infecciosa. Este ejemplo demuestra la
importancia predominante de la alimentacién, que puede corregir o
anular los defectos producidos por la constitucion o par la
infeccion. En ultimo analisis se identifican todas las disontias,
infecciosas, alimentarias o constitucionales, y todas son influibles
por la alimentacion.

Ya se ha dicho que un .defecto o falla en la alimentacion pro-
voca un trastorno de alimentacién y luego una enfermedad alimen-
taria. Para que ésta se desarrolle pata un largo tiempo. Los tras-
tornos predominan en el primer semestre de la vida, las enferme-
dades, mas tarde, en el segundo semestre y' en todo el segundo afio.

jLa extraordinaria influencia que la alimentacidén ejerce sobre
los estados patolégicos estd condicionada a la edad. Adquiere su
maximo en la primera infancia, es decir, en la época del mas ra-
pido crecimiento. El crecimiento a su vez es funcion del mesén-
quima, que es el tejido de mayor importancia vital. En efecto; del
mesen quima- dependen la formacién de anticuerpos y la inflama-
cion local, los dos grandes factores de la defensa del organismo.
El trastorno alimentario es en su esencia una perturbaciéon funcional
ex alimentatione de los tejidos, especialmente del mesen quina; la
enfermedad alimentaria una alteracién anatomica de los mis-
mttiés y que se desarrolla lentamente del trastorno funcional pre-
existente. De extraordinaria importancia es entonces para Bessau
el papel que desempefa el mesénquima en. la patologia del lactante.

—De "Anales de la Sociedad de Puericultura de Buenos Aires.-
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