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EL líquido céfalorraquídeo en la enfermedad de 
Heme -Medín 

por los doctores 

Prof. Mario J. del Carril y Benjamín D. Martínez (h.) (*) 

E a el Servicio de 1 actaiites (le! Hos o! al (le N iiios, hem' s t n ido 

ol)ort Unidad (le es! udia i' el líquido eefalorraqiiídeo de cli termitos 

a leetados (le Ol iomiel it is aiiterioi a2u da N.  5011 las tledU(eio)leS que 

dicho es! Udi(( nos ha sUtieridt) duiaiite la tl(i(leillla reinante cii el 

verano pr('Ximo 1iisido, las que precntamos cii esta comuincacion 

II cUlos (lese ido averignuir las posibles relaciones entre 1111es-

1105 resultados y los obtenidos iioi otros invist igatiores tluiaiil e las 

c U (len) las con unes en diferentes ia it es del m un do. y así venios 

que 1 )ivelev publica en enero de 1 92 sus deducciones obtenidas 

dUrante la el(idÁllli)i  (le! Es! ild() de Kansas. en los Estados 1 nidos 

de Norte Amriei . 1 )ieho estudiosO ha observado que el líquido 

(e !aloiiaquídeo es Ii iperteliso, claro e incoloro. Los protidos e en-

eiitnti'iii) aumentados y las reaeeiones de las globulinas son gene- 

ralineiite positiVas 	El hundo de elementos celulares es variable, 

pelo den! ro (le tilras discretas; 30 a 300. En el comienzo de la 

a tele ion eoiistat( leueoeit osis, N.  al liii! (le la mIShlla, una di5creta 

liii toeitosis . No liii estUdiado luliutilia (li las 1(iieciOile5 coloidales 

conocidas 

En el año 1931, _\ . R;iiino, l)l('5('iItil a la Societiad italiana 

(!C Ptdiit ría una interesante eomulueaeioil en la cual es! tidw ade 

nias de las humas eluiiiea5, el líquido ce)aloriiulliideo de !)S casos. 

y sos! lene con liinicza que sienipre ha constatado tilia ilitelisil re- 

.) 	E(1(tII ()lIIU(I &'Il 0) \ Iii. 	.JciIOi)I(l 	IiU1)1Rt('I(- 	Ii 	J''Ii8tI ía 	( ?)1(oitc- 
u, 7 Iici(l)1l)I) le:;);). 
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acción meníngea, la que se manitiesta a través del líquido por 1111 

'JUfllenl() de elementos celulares que oscila entre 30 y 41)0, l)1cdorni-

llalId() durante 10(10 el proceso, las formas linfocita cias. Existe 

a(l4'rnás, aumento (le los l)lóti(10S entre 0.20 y (1.7(1 eentígranios 

Las reacciones (le las globulinas ( Paiulv y Notine ) son general-

mente i )Osit ivas . Ta m poco hace llieli('Ioll (le las reacciones coloi-

dales, corno las de Lange, Emnianuel. ( uillain, etc. 

Rohmer, Meyer, Phelizot. Tassowatz, ValIde y Villemin. es- 

tudiai'oii la epidemia de Alsaeia de 1930L 	y observan líquidos inco- 

loros y límpidos. Los prótidos estaji aunientados entre 0.30 y 0.60 

eentígi'amos, como así también los elementos celulares que llega-

ron hasta 150 1)01' mm. cúbico. Muy a ineiiudo ohsel'VarOIl So-

lamente 4 o ) 1 intoeitos . 1 Iiiii l'(al izado itl1iiones lumbares du-

rante varias 011011 Un i(la(Jes durante la evolucióii del proceso l)0 

liomielit ico y han observado que los leucocitos van lism muyendo 

a Inelijila que se van atelluan(lo los síntomas agudos ..\ 0 han ('5-

tudiado las reacciones coloidales. 

En la epidemia (le \lanila de 1931 los 1 )res . Eugenio 1 lem'naii-

do y Anuel Alojnia han est tidiado 110 casos y cuiist;itaruii uii (vi-

ilente 111.1lT)ento de la presión (kl líquido cefaioi'i'aquídeo, el que 

generalmente se presentaba iiicoloi'o y 1 Ím 1 (ido. 1 iis l'aeeiones (le 

las globulinas fueron siempre positivas y había aumento (le los 

prótidos entre 0,50 y 0,80 ceiilígiaiiios, han observado aumento 

ie los elementos celulares hasta de (los mil leucocitos, pero tlicluis 

('ifl'as son ril'as y generalmente oscilaban entre l()) y 401 cUli 

polinuckosis en el comienzo (1(1 proceso  polioniielíl ico y linl'ucilosis 

al final, durante el cual las células descendían paulatinaniemite . 

han est uiliado las reacciones coloidales. 

Los 	1 )res . Ro(lríguez Pérez y Raiii irez (oíl ia han 1 cclii) ob- 

servaeiomies sobre el líquido cefaloriaquídeo (le los (u Íct'iiiilos de 

poliomielitis anterior aguda atacados durante el año 1934 en la 
ciudad de La I-labana. La hipertensión así como la limpidez y tdtt 

(le color son caracteres comunes y fi'eeuenl es. La lii 1  iei'temisi '(11 (lIS-

aparece i'úpidarnente tan pronto Corno se atemiúami los síiilortias agu-
(lOS V se e\'ideiiciami las liarólisis. Los elementos celulares estabami 
a umnenlados, 110 liabiemido observado camit mdades mavoi'es (TI' ('Ru 

células, con Uli eVi(li'Iite predominio liiIoeitai'io (lliralite todo el 

proceso tic la enfermedad. Los prótidos se obsei'vaii ge1l(l'lllfl('I)tt' 
¿innietitados tk'iit 1(1 de ('alitidades limitadas (0.20 a 0.50 ceiit ígra-

fliOs y las reacciones de las glohul imias han sido sisteniót ieimemitc 
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posit iras. 1 a ulileosa y los cloruros se han mantenido dent ro do 

las cifras normales No han estudiado las reacciones coloidales. 

Eni le nosot ros, el 1 )r . \Luii iagui'ria, de la ciudad de Ro'airio 

Prov, de santa F'e resume, sin mayores detalles, los líquidos de 

los enfermos de lleine-3lediii observados cii (lic(o) Proviicia du- 

rante la úllioa co ideiiiia . Los 1)101 IdOS estaban aumentados entre 

0.50 y 0.70 eenhigranlos; 16)5 i'eaeiolies (le 1615 globulinas eran 

)2e1)e)'a 1 mciii e ne2at iras o (l(i(ilflieit( 	)))Sit iras 	los elementos ce- 

lulares sililiii entre 50 y 1(H), liahieiiilo observado algunos ('11505 

raros que preseiit 611011 hasta 1.500  elementos, entre los euale ha-

hía Un evideiiie predoniiiiio de jo>liiuelcares. 'so estudo' ninguna 

de las reaeeioiles ('OlOidlilCs. 

En la ep idelil i a de  ( ulsi, de los anos 1933-19$4, el I)r.  . ( . So-

to Pradera eoiistat( que los líquidos eefalorraquídeos cian hiper-

tensos, iieoloi'os y límpidos. las  pi'óti(lOs estal)aii ailmeflta(IOs en-

s eens ec1re 1.y ( O eeitígramos (Orno aSÍ tamloén lomou-

la res,  los Illi(,  oscilaban 2eilel'l) Imeili e entre al) y 2(1(1 (lUlas Con 

pi'edom in jo de los pol iii neleares en el cmii ieilzo de la enfermedad 

y de los linfocitos al final . ('omo los anteriores observadores, no 

estudio iii iguna de las i'eaceiones coloidales. 

1 )ui'ante la (((idem ia de California de 1934, \V . Pieree obser-

va que los líquidos cefalorraquídeos prcseiitaii los eai'aCIcrCS co-

mufles e\ideiieilidOs en los trabajos 61111 ei'ioi'meiite aitalizadus, eS 

decir, akinieiito de los (irót idos y de los elonientos ccl uhiiies, e'.h 

i'eaviiOlieS de ízlohulinas positivas 
Itto Rehin, publica en 1934 un i iiieresanie 1 raha,jo, soliis' todi 

pa la itosol ros, dado que ha (st It' liado 16)5 rcaeeitJili s del lwv coloidal 

de Lange y ha observado qn en el e000eflzo de la afeceión y dii- 

lautO tollo el proceso 1 ebriO. el líquido 	 Pre5('1' 

1116) eui'va de floeulliec'in desviada hacia la izquierda en fornia 1(1111-

loga a las curras que presentan. lo (liii. él ll;iuia en su 1 i'abiii 

orqiieña sítihis ' . Esta eiIr\'a se unodilica (lurante 161 faz paralítica 

de la a i'eeeión, desviíndose lugel'alneil (e hacia la dei'eclia . 1 esri- 

ci liii) iiiente 110 llroPOreiOila niavt'i'es detalles 	o su ti'aba,jo. En 

('Ufl III)) a los deiius caracteres, ha observado que los elementos ce-

1)1(1)105 i oiedeo 1 lea i' hasta ii,il, ((el)) que genei'alnieite oscilan en-

'e 50 y 4(1(1. 1 )bsei'va igualiiieiute que existe al eOillR'iiZO de la en-

lei'Iule(lad iiiia t'i'ant'a poliiutcleosis y a l 1)116)1 dci iiiisiuio e evideii-

cm iiia liii 'mitosis que cOi)c)lel'di) con la disiniitiieio'oui de los Ilus-

nos como iainhin de los pi'l idos, los cuales vuielveui i'iípidliuulente 
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a Lis cifras normales. Las reacciones de las globulinas ( únicamente 

Pandy ) han sido sienhl)re fraiieamcnle positivas 

)ti'a observación interesante es la que publican ( hevi'el-Boelin 

y Barr(' en la 'Revista de la sociedad Médica de los hospitales de 

Paris' '. en la que consignan los resultados obten idos con la reacción 

del benjuí coloidal de 1 ui11ain. Larocla- y 1 )csehelie ( )htieiien una 

curva de floculación (oilstalite 0(0)122.222.221 ir es de lenieii-

tar que sólo han hecho tres ohserVaeioii(n en las cuales les liii lla-

mado principalmente la atención el aumento gi'ande (le los pról idos 

la 1)oea cantidad de elemetitos celula res, que contrastaban con los 

síntomas graves de ti1 (O menin co que presenta ron los cnt'erniito 

En itna epidemia del distrito de Skive. Skat Baast tap. hace 

Un completo estudio publicado el! ''Acta l.lédici Escandinava 

de 193.7). Poi' lo que respeeta a la presión c'oi que sale iI líquido 

del canal raquídeo, suele observar que geiieriilniente existe un dis-

('reto aumento de la misma. pero que si la punción es i'ep?t ida po-

cos días después, el líquido sale gota a gol a con mareada lentitud 

Poi' lo que m'especta al color \ aspecto del niisnio. nillnifiesta Baas-

tI'up que generalmente es incoloro y límpido, pero que si el número 

de elementos eelula res es elevado, sUele lo'esenta i' un aspen o opa-

lescente. En la gran mavolía de los ca sos, los elementos celulares 

se encuentran aumentados, habiendo observado desde 12 hasta 2.7)))) 

(-ilUlas 1(01' mmc.. aunque 1as cifmas lilas 1 i'et'ueilles ((Scilall ciii it' 

y 4(fl) elementos, ha constatado aumento de Mulas en el 67 

de los 1 íqUidl)s observados, 11(1')) el a utol' 1 ni Ile de la base de que la 

,'iii'a imormal sea de 1)) c(lulis, lo cual estó muy por eilein'a de la 

ha acePtada 1011' la mayoi ¡a de los autores, los ('Hales lijan dicha 

'iti'a entre 2 a 6. en el nino pi'incipalinentc. For lo tanto el loo'-

'elita,je eonsi imado en el 1 iaha,jo d' l-aatiup debe set' mayor de 

07 51. En el comienzo del proceso poiionneliti"o ha observado 011 

evidente predominio de los j(oliiilcl('a res, ahundali, lo lijas tti'el(' lils 

1 iiit'ocitos, dUail(lo la mayoría dt' los sinloinas atido han leSiipilil'-

('01(1 0 se han itt ('ilUlIdo 

Poi' o que i'cspecta a los 1,101 dos, &'slos se ,'lU-lt('nt i'an 	clle1'al- 

iiiente tuiiieiii;idos y la ('11111 media ohi'viili oscila ciii Ci' 0.20 y 

0.70 cciit igi'amos. Las reacciones de las gloloilieas 5011 ('liSi Sicilipre 

posilivas y su cantidad iiscila euti'i' H. 1)2 y II 1)) cc1itíi'lilfl0s . El 

aumento de los prótidos pei'sistc iiiicnti'iis existe alunenlo de los 

i'lenit'titos celulares y ('11 val'ios ('050.5 ha 'ilsei'vii.to que dicho nu- 
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mento continúa hasta desl)ués de llal)erse normalizado el número 

de las células. 

En el 87 % de los eios esi uiiiados, ha constafado evidentes 

modifieaeicnes patolóieas del líquido ce laluiraquídeoy la jfltefl-

sidad de las mismas no pro enhin iIiW,rtlfla relaei;;n de pa 10101 isnh' 

on 	la iitensidad de los siiit 0Ihhi1. (Iifli( os. 

Las I'eaeioiies coloidales flO las ha istiidiada, loro  posee 

dat os acel it aliles de que la rcuerii'w del ntast ie de Eni man tul, suele 

presentar eiir\ts de 1 loeuliet que fl) son eiiiacteiísl ieas de la 

eii l'erniedad de ileine-i\led iii 

Htimameiile llasslet' puiblita un est udio comparativo eiit re las 

meningitis asépi ieas y las poliomielitis ahortivis, y COfl4iii'iiO las 

ifliolles de Wil green. de ( un t lier ,y de Eelte lo y ( ios scr al res-

pecti) Para \Val reen la meningitis asépi iea es una (111 idad autén-

ti(it eiuiiido ademas de los suilonias nleníni.00s francos, se observa 

no líquido cefalorraquideo con ini aumento evidente de los ele-

mentas celulares ,y de los prótidos; coti liii liedoiihiihio claro dr los 

leueoeitos iltonoeitarios, del tipo de los linfocitos pequeños o 	los 

ni oh on u eh a res gra nd es 	cot i 1111,1  se u ta alisclic ia de clenlentús  

bacterianos de los que generaliiieiite puedeii producir rvaeeione 

ihieníligeas eoiijuntameiite con otras localizar iones iiitlamatorias y 

cuando adeniíis y niuv prili II lliulite, los enleiiii los 110 se ehic'tleii-

tran en un enlourage ej idém lea de eniei'iuedid de IEei te-Medni 

() 110 se eiieuie1hfIiii cii la época del año ( litial del Vei'ahio y comienzo 

del otoño) en que esta últ lina en termedaul suele ltaee 1' sU juilicióti 

Para Guniher se trataría de polionitelil is a2udas ;titleriai'es ahorti-

\'as, en las cuales la iidensidad de los lenónienos ineliíihgeos ha jier-

mitido elasifica i una forma meníngea de la en lirmuedad de 1 lente-

Mcdii sin seeitelhs paralíticas y linalinetit e pata Eeksteui y ( rosser 

5011 eneetalitis aguilas cuyo agente etioliigieo escapa a nuestros mite-

(1105 aet iiiles de invesligación y (jite pueden ctidoga tse como tales. 

lar el hecho de que suelen loeseillai' síiitomas de inflamnaein Col'-

1 ea 1, ;idcmn'ms del eulejo miienímigeo . LoS fetiamemios auditivos y Vi-

suales sin modificaciones del tondo del oJo, 00h10 así tainhiiéii los 

lenóiiiinos ciietmlal olios y respiratorios de origen eenl mal, plOpOi-

c 10Iilh 1111 sindiomne que dit'íeiluientc puede cii ei'iihie dentro de uit 

cuadro 

 

simplemenle hliemtíihueo . St en todas foinmtis el inicas chus-

tatamainas iiiodi Iieaeiommes del líquido eetiloiiiqutiileo e(hiI(ord1ilhtes 

\ 	(,•() (''ili,Jtttttii laesehttara liii &'uiadi'ti siiitoittt liii dOlo y pitei0, 

Iii exist iría la con 'tisión y la taita de arilionía Oil los t',nicj'tos 
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clínicos de estas formas aséot ieas de meningitis agudas, que estu-

dii> tan claramente el Prof. Iíassler en el nitcresante eonientaijo 

Mús recientemente Levinson publica en el 	Amer .Jor. of 

1 )is of (liildren . un estudio imiv detallado de algunas 1 i>idemias 

le 1>01 iomiel itis anterior a2uda, observadas durante el año 1935 y 

deduce que el líquido ceta loiraquídeo ¡la variado grandemente en 

sus caracteres no sólo en cuanto a la (poca de la en feimedad, sino 

1 a mhiii con la intensidad de 1>1 reacción me» íI> gea . En el peiíod> 

1 ud ia ra 1 ít ico o período de irritación, los elementos celulares est i'ln 

aumentados cnt re 30 y 70 por mmc . con predominio de los leuco-

citos ool inucleare.s o de éstos y de linfocitos igualmente rei>a rl idos. 

1 as globulinas estí>n t ambicn a amen tu>das y los prot idos. Ha esf li-

diado la reaec ión de 1 a n ge y ha oht ii 1 ido una curva bastan! e con - 

tante, la que se parece a las que genei'almenie suele)i encontra>'s(' 

en la sífilis de] sistema nervioso del adul lo en ciertas de sus fornías 

clínicas y que podemos expresa ii>> IllIIneui(atnente en la siguiente 

loriuia : ((11. 210. ((0)). ((1)0. 

En el periodo paralítico la presión se inant lene aumentada y 
el numero de celulas varía cnt le 50 y 150, predoinivaido los ele-

ilietitos linf'oeitarius . Las reaeeioiles de las glol>ulitiiis soii general-

inelile PoSitivas y su ea>>! idad tiende a dismutuir como así tanibien 

los 1ii'ót idos. La curva de Lange anotada ailteliuI'mente su i>>ai>t iefle 
con 	sus lltisllt>ts earaetei'ístieas . En el t (leer período el líquido 

cefalorraqitídeo t ieiide a normal zarse en todos sus aspectos 

ilott ingel' hace un iiileresiiitte est UdU) uon>pai'al ko de l 	lí- 

t1uidos eefalorr>iquídeos de dilete>ites afecciones que repercuten so-

lite sus caracteres normales a causa de las reaccio ies nlenín cas que 

detej'mjjian . Pot lo que respecta a la iiifei'niedacl (le 1 leine-\ledin 

lía observado que geiieralineiute la prcsióii dci líquido es normal; 
su 	color es claro o ligerariiente ol>alesve lite, lo cual eoncuet'da con 
la existencia de UI> número elevado de elementos celulares y muy 

raramente ha visto líquido con grunlos de fiLiin;i, (11W SOl> 1>11> 

(recuentes en las meningitis tuberculosas, ha obtenido ci Yias va-

tiables entre las elul>is, las que oscilan entre 15 y 500, y n>uv rara-

Iflelite ha observado un ca5o col> 5.000 cjenutitos. Las i(ac('iillUs 
'1e las globul mas est tidiadas lian sido las de laiulv, Noiine-Appel 

\Veiclibrodt. es (leen' las fluisnias (lite hemos estudiado nosotros, 
('01110 velemos ¡mis adelante. La de 1iundv es siempre posil iva ; la 

de No>ine es bastante meno. ..re'uienlciuente positiva, eolito así t;tni-

bien la de W'eiclibi'uílt . Este investigador lía est tnli;iilo sistemót i- 
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(lmeflte la reacejón del oro coloidal de Lange, conlo así tanihién 

la de Emmanuel o del niast IC (((luidal y ha observado que ambas 

roporcioiian una curva desvia da a la iz(lUieii la, (hile  se parece O 

la de la sfi lis del sistema nervioso (en! val ilil adulto. Por lo que 

iespecta a la glucosa 110 ha visto ini idi Y aciones a preciables y des le 

ci punto bacteriológico los liquidos han si1 lo sicni 1 ile negativos 

Mós recientemente, C. V. Revriol ls y 	C. Kuoeh estudian 

la epidemia del Estado de (a joinia del NoiI 1' (li Norte América y 

niani fiestan que en todos los eas(t hall eleet uado lilia o varias plin-

eones lumbares, lo ellal creen que 1 iene mucha Inilortancia. P01' 

que no solo los resultados soii va riahles, sino también porque se 

puede de esa manera, seguir el curso de la ejilermedad . 1 teicral-

mente los líquidos ecfaloiiaquídeos son claros e incoloros, aunque 

ion observado alitunos fraucanieni e opalescentes. 1 .a j)1eSiófl ha 

sido normal o 1i9eramcnt e aunieni ada en el comienzo de la alce 

ción . 1 a pleocitosis es un tact oc va viable y depende de la intensi- 

dad de los síntomas de 	ritaciun mcliífliiea . En 39 casos obseivali 

(111 iiúnicro casi normal &ie lo.,l elenientos ecl uiai es con un aumento 

evidente de los prótidos. E! número inayoi de células observado 

fué de 1 4( t, (011 un téjin mo medio de 1 	elemei itos 1(01 mmc. 

La mitad de los casos han presentado uiia evidente lintocitosi ilu-

lalit e lodo el P0e50, y en olios tan tos ci iiirinos han predominado 

las formas po1 iiuelea les. solo en lies casos ha existido 1111 11 iInel) 

casi i2Ual de elementos pOlililleleares e de linfocitos. 1-1a11 notado 

igualnieiite que eiiaiito mayor era el llúmelo de elellnlit)S eelula- 

les 	mayor era 1 ambiéji el piedmiiiii o de las iurjiias poliiiucleare.s 

Estos ilivest igadoies iio han estudiado las rcaeeIolies toloiliiles. 

liemos consignado aiilerioiiioiile lo los estos antecedentes hi-

h!iogiíifieos porque ile su estiiditi, sr evidencia que cada epidenila 

tic eiiteimeditl de 1 leí ie-Mediji ireselit a un tilo) tlt tiiiett'ri's anor 

males del líquido ce la loiia u  ideo, de nimeFa tal que sólo la ohs'i 

Vaejoli atenta y cuidadosa de todos estos calt('tt'Fe, y 501)11' titilO 

el ('st lIdio de las leacciolies coloi hales, puede perno! milos el diag-

ilustro dil,creficial ('oji ('icitos estados como la iie'iflhigil is luhi'rcu- 

losa, las nl(lijiigit is agudas ast1it ici 	las reiceIolies llicllÍt)il(as ib 

la si ti i5 (1 la e11cefi Iii is epideiuica. ailclnas de todas aquellas 101'- 

11105 ll1elnllgo(1icelñlieis tille ileiieiideii de no 	actor el iolóoieo dr- 

1 i'iiiiijjahih 	laii'l (lj()h')2i('alliejite 

\;ijons a dviallar a cont iliiiiR'ItIIi, el estuiliti de lo- 	líquidos 
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cefaloeaquideos de los enfeiniitos internados en u uest tú Servicio. 

corno así también de los Servicios de los 1 )ies Prof. Florencio Ha-

z'in, Enrique Adalid y ( 'arlos Zuhizarri ta . a quienes agradecernos 

en esta opoil unidid su eficaz colabi racióli 

Color. A .ptcIo. Sedan a / o.—E 1 93 51 de U, líquila eran Intol( 

ri ts. Et i el 7 %. rest a te, liemos obselvado ni a mi ra da xalitocromía, que 

tic atucidtt rOil las iims ateptad:o- attunlmente. ii resperti. Se puede 

interpretar romo ..igi  o cvi tiente de sangre (1ei itegrada y vea h.o rbid 1 101 

ti proveso natural que todos rolloremo. En un solo tao, vimos un 

tolnr amarillo anaraiijado, de aspecto tutijio, que 1trt-tntalta adeiiaa, la 

ltlt0titl0,is unís eevada que henin- itl,ervado en todo lo- líquidos (tU-

liados: s46 elenitntos de los tuale. ci 20 % eran ltcitiatíe y el SI) % 

i esta III I!, 1 eutOritt ts igun in it! it e iei a it idi 15 et itre las it trma 	inoio o ui lea - 

res 	y liii n nt-lea reS. 

El ajet-to dei 93.5 (5 	de los líquidos eiiin litii1tido, (tleerV!lIliItt llt )1  

lo tanto un ti .5 % de líquidos t-eialttrraquítleos turbitt. I)iclia turitidez 

ti-a tiehida a abundante rantj(latl de tibrina, la que litinia grullio It 1 iii 

ieiiio.-, aIii'llogos a los que se uelett ttit,er'ar (It las itien li1 	tiila-rtn- 

loils Y (lije se inIlam  iií- en evitltnti:i t-naitdo se deja en leltostl tlur:tittt 

varias i,nas. Se tintaría en realidati de un sitldroine tI, l'ltin, -i .itlntle 

-e 	observara UIt II!! Ita tI() a (101(1 it (1 ile los p rtít idi e-. lo que Vt len It e- mt'! 

¡tielatite. Itt) e5 tOflhlIIt ole-ervar cii ('sto. pllfertilte-. La renti'iI ueill'idIi 

lete-ti (Ie e-tos líquido-. (inmute iiit'dia lotra ti iazóii de 5 mii vueltas it 

Itillililo, los 1lItJ]toltioIltl un est-tllt sedimellttl tic iltrin;t, cii t - uva 	inalla- 

,p 	 aprisionado.,  los ticuitnto tt'litlaits. 

kmuceut o (. (11, /(c 	(//Lt/,tt/ttt (15. — II (11105 est utl i a (it) 	si eii 1 ti ciii! ien te t le 

It al-titules de a, gitil)ulinas 	la de l'iuntly. la (le \tttnle - Alt1teh y la de 

\\eit-illtlsalt  De ellas, la ititís -ciiltle es lii de I'aiolv al t'n-itlo 1,éllico y 

la 	titie :l9tl Itt( late- rtípitlaniellte. (uantltt ella y las otra- (los einli !tolti- 

vas ;iltte de los ti-es iniuinto-,, 	 los reul1atbts conitu franca- 

mdiii' l)ttsitiVte- y t(lmo piitivtts siliil)les, tiiantiit iardabun nol- de tre- 

iiitnutos t) solo aparecíail ulia o (10, tic cl'a 	e-u!l ni! iduz. 

II 5)) Ç 	tic bt 	líl1nidos e,.iuttliatios tiiertun 	re:lttttllles 	tue-itiVtis ; 	el 

1 1 	111(1(111 liaiicatneiite itttsitiVot 'u' ti 3 Ç 	rittiitle luertul lietaltivtus. 

J'io/:dos.—La lielerinillatitíli de la u-auititlatl de 1lrttteílla'- la Ii tute- e-a-

lizatlti por lneulitt de los iultitt,. tic Yi-.--1. tul 11111111 -.e salte t' elertn:i 

el' clii-. Itt urtu- iutltuciiíti total de l;i-. n-.ttiliu- t:i5 1trtttilts, itIr el Heacli- 

jo tic E,.I)tl)-li, tiu-iuns de o u-1111 -e bat-e 111111 	 i111411'2 (uit 

ttl('ltittiitl ti 	treuiltitatitt cii II 	j ttuitltt iTt1tiittitlO de tl1iui tuis. 

\o!iile - \ tpelt y Quitiu-ke ,.ostiincn que el 	lítiiitltt i-ata!ttrr:o1níuleuu, 

ltttle ctl'itc-lier liomnl:titutt'iile lOt-la ti. 1)3 	 tic 1trtítitltt-., 	a1t,  Ekul- 

t - lieti 	t-rt'e 	(pu' 	t'.11 	talma 	eS 	tlitt, ('e) ada 	y 	tun' t-uiilitltttic-. 	lIl,lVltli's 	It 

(rl 	grs_i/( , ltnetleil 	t-ttllttlertlr--t' 101111) tu FlI-. ttlltlFlililil'S_ 

Fn ti lulilytur nl'Intelo de tiue-Ima 	ttll,.tl Valautiii-, e- tiet- ir cli CI (i 
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(It.' ellas, lienios Ol)tei)idO t'aiitiddes coi1'enditlas entre 0.20 y 1) •)) ( 

el 17 % de los líquidos dieron 0.40 gi', y ci 11 %. 0.10 ges, % (le P"ó-
idos, liemos observado ig'ua!men te un 6 % de ca ntidades menores de 0.10 

gis., 5i o descender a las can t ida (1(5 )-oici( radas como norma les, por los 
autores citados. Las caiitidades iiiós elevadas que heriios observado ¡ion 

sido de 1.20 gra en líquidos turbios, con abundantes grunlos de fihriiti 
V (011 u 1 11 )'I ifle'o algo ('1 eV1) (10 de el ci 0Ci 1 tos ce! u! i i-e. 

(01110 SC ve a trav6s de las cti'is ato tada anteriormente e eviden-
te tille. ('O todos los casos oIiservadn, hay 11)111 l'ellici(i) intlamatorii de 
las 	meninges, pero ('0011 arado coil 1(15 (leiilós liii) os, como ser la pleoci- 
tois o las reacciones de las globulinas, 110 cx15te una relación que eviden-
(j( iiada ul)iiorm(' iii definitivo. 

21 1(01' (ilitO de !o. líquidos (ll1se1'V1)do.., preetitan 
aret itIla, ((iVa 1 fl,ese u cta detei'iii ll 01)11 	Iii' la reo cci 611 de 1 ml ert 

al wmos que h ay susta nc i as que se cii rile uIt uan inniai mci it e cii la 
sa lugre y que con facilidad otra \'Jesa n lo que tern y Gautier llaman !a 

,-rero (/ (cosi 'o 1) ema / (oo)-(f'í/i'eu 9 nc seii'i o ellos (' una unidad uisio-

lógica mós que a natónuca . formada por los pleXos coroideos, el e)éi)dinlo, 

la neuroghia, las granulaciones (1)' Pacrii. el ('odotehio Njis,ul jil,  y a 
glóndula piiiel . La pernieahili':lad de esta barrera estií rondiciooad.i, en 
estado patológico, 1)01' la, 1esi0uus anatómicas de esos tejidos y por la 
uiatun-aleza de las susIii)ieias que pretenden atraversarla. Por stis pi'oloedades 
qiolilicas, la acetona apa i'ece ('II el líqtndo refaloi- raquídeo roo tarihitid. 
ruoido se eulc)luntra en el plania sant uíneo y no es, 11(11' ti tanto, una 
resultante local de la le-..ión del iieurt)ee . Yo lomos encontrado 11111) eX- 
1)lical'ión sati'.lartoria del 	eiiómeu)o, por lo (lC le Itecta 11 li ('1) tei niedad 

d' lleine-Me(liu), pelo estudiando el ''natIvo clínico de la mayoría de estos 
1 iiiei'nuito, nos encontrunos )'o)) i)Iten-,os tra.toriios 	astlointesiiia1vs V 
tu 	algunos de ('110.., con estados disiicpiicos grai es, que cii lilas de un 

caso, han sido la causa de la muerte y no la lesión medular. E'.tas t'stado 
go ..í ro iii test i 11111 es y (lisi n'I )t id )s, re i crIn tic o do sol nc el hígado, l  rod uci - 
Ial) insnficiein'ias luepóticas leves, ini tzíc-iltnent(' tl)'terini)iahles, por lo 

ta)ifo, pero que pueden poiierse en evi)lencia iiudirectaiiieiite, por 111 apa-
rición tIc 111 acetona cii el líqui)Io cetuloi'riquideo 

((u CI) ('ii oIóq ico . —El ex a niel) cito! óieo lo vea liza mos en la Cómo - 
ia tic Nageotte . El 22 01 de los líqui)los ¡o'eentahin ,'aiut idaties iiw)ioies 
de It) )'lement)r, 1)01' nhi'im)tl)) )'úhido ('1 lii < 	111' elles, cifras conipren- 
dul;15 inI re 1)) y 5)) eleluuelihl 	II 	presentarou) cutir St) y 1100 txtuias 

¶ 	('litre 1(0) y II))))) elementos V iling)ln)t ttt)) mSs tic loo)) t'elUiZ). El) 
los líquidos cItO nu()io5 II)' 10 eleoientos, estos ('1111), e)) sil giali iiiayúria, 
hi)i toritos, 	Sueleii ohsi'i'vai'se t0ii)hi(bI algunos poli)itlt'll'ai'e 	y iuematíet. 

Aqn)'lh)s líquidos, ('II los ('W)le.- 0»cilal)aIl en) le itt y 50, t111sei-vanut15 
InI por'enia • j' 01115 (1 menos igual ci,' linlo)'ilos y de poliinicleai-es, t'o)l 
aulariones peq)iei'uas que no tiene)u imp)iItant'il . Estos iíquides son los 

lili'is nillilei').s0s y lepreseota)) ('1 61 ' 	Cuuamlo el ni'iuiuero de elt'nn'ntos 
iI)li)uei)ta, 1) It) 1e'l' el iu'loatíe, mmcc mouimurnnle ,'o)i-iante, lo que tiepe)uh'. 
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posihlemette, de la ititetisidad (le! pite50 &oiigestivi) que Harbiiz y Steell 

sost lelien que existe sieml(re en hdo prnceo poliomieliti(o E u los ra-Os 

(Oit tantidades (omprettdidis entre 50 y 100 elemetttos reIulati, (le 105 

ruales liemos observado un 9 ¶'C , la fíuniula citoIgiea estñ tormada imr 

i teni a t íes, Ii 1 fmi t °'- Y polillucleares enproporciones VU 11111) les, e Ut Va t' 1-

IdI id ad tio ,erfll it e ded Urri dii al g'un a Eto et it lía de a ruerdo tun lit tei (1111 

de 	1- lima, q Uiel 1 sost iet e que los elenici t to 	celulare, 100V 00100, ((1 las 

eitfermedade-. rOtt ICsii)11e5 rOilt(tiVtts, de I1 eritigl'toótl 11 titiVi»' de lo-

iitdotelios vas(ulare'- y en las leiotie eon jntiltiiiiit littt;tia, 11(11' Ptfli-

g'r11(idtt a travts (le las Imirlo de he' eai>ilates 1iiti''ttiiie', datidii (((ti etio 

liii eorte evidetite a las u itt iguas teoríue' li(ltiat('tg(ttas 9110 50e'tettiUtt N issl 

y 	Fisilier, res poot i va me it te, ai  ra ex iI iC 1 (1 ((li'e it de los el ente itt (e' rel u- 

1 i res del líquido re Ial urraquíd (01 

Eti los líquido- (itt) uit) tti'tflUl(( de OlCflUOttOs nlavoi que 100 y menor 

(11W 1(101) y 9110 reliresentail  un 8 % , Ita predonuitiadii la presetteia (le en-

ttoiitiis, sin (jUC Ite' líquidos presetutaiail apeutte' siitiguitioli'titie'. Va 911 

los Iteniatíes iniedeit  etuítitrar cii el líquido, la- i'ottdoiottr 1 

1el-osUna'- iuira llo 	liii proveso i'itiilit ito y ¡lo pi0d(ire, lii)t lo 

lauto, la ilitU,-ióit liniiigliiíutiea (julo ilaria al líquido re) 1tItilluttjnítleo el 

.1ieetii nlelt(i(itla(l() 

No lititite' it)itado ttitlguuta iela(totl mitre el ttdnuer(t de eletiwiitos y 

la Itirma (Iitti(a. filOs eiitie 1(15 (ti IdilioS Utlteridos lomos ole'ervad( que. 

uI lado de Ulla Ioinuii de Latidiv (Oit DPS tIetitititos, exi,tuit ((trii. ((bit 

sdlo 4 litii(nitos. Eut iattihio, en 	 liquiidie' ((iii mitas (l(Vuldte' (11.  

(clula, se Veti ftrrnas rlutias l itituias V (jite. 11 pvsal.  de bioy j,atu'uli-is 

iii etituada5, liaretu rdiuilamettte 	U restituridit littiiitittttl total 

I?eareio,i rs (OjO ida/es --1-1 cilIos coti ti ituuido (Oit It uet tos (Ob utdi e' so-

bre la iieiidit del oro ooloidal de Latige, que iniridranio lttueti ya oua-

ho años y que han ilado motivo a varios trabajos presclitados a Lut So-

riedad (le Pediatría, y (le atuei'do roti el criterio establevidoenl toes. 

mando e,tuudianio (1 líquido (elalotrat)nideo de laotuinto- ltetmlu1iIítieo, 

uihtrmk-iis y rileniligítico, utgtido-, liemos routtituiado ut ilizautdo la 1 o-
tira. (le Lautge, modilntda mii  el quíntíro Ibt. Ore-te ('aloagito, por 

0101' que es la que utotualntetite iepottde muís exaitaizatito a lo'- pritoijito-

l'isioiiqtiímioos que sil'vett (le l'uttilanietitii a (lillia reaniti 

Corito henos visto atuteriornietiti, el líquido i-cI'aloiraquídeo jireotitul 

cii la iiulet'titedutd de 1 Ieitte-Meditt una diversidad tal de (ala(t(tes, (jttc 

liii es posible di lene itri tilo (1(1 (le (It ros estados iii l'Ianiaiord e' (1(1 t ienroeje, 

ron I'eaeoiótt ntcttítlgea, salvo aquellos oit los eriales la oli,,ei'vaeidti de la 

(Slieoie baeteriana (l(tertni ita tite (1(1 tuiadro (littiei(, pernote oi ilai lirariot 1 

el ioldgira 

Pero aí uonui en los e'tados hieredoluétiri e' roo o sin lesidt i del muro-

ej e o en las It irma s it tet títi geas de la t ube 1.1(11) i-.is, 1)0(1(11  t05 ti iservar It (it it-

taiiones de las solurioties roloiduiles de ((10 tjite les tttt e'hieeíl e'• lite'-

tatttis V (u11a(te1íti)-as, uto tattilneti en la Pardliss Ttti'atttil ltettiie- iodiilo 

ilttertniutuir utia ettrva (le l'loruluiridti, tait rotistatibe eolito ett utqttrlI;i- y 

hasta itoilríamos asegurar que lttuis rarutrtet'ístioa , Vut que. (Otiti ) htenoe' 
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(leil1otrado en los tiaha,jo. nieneioiiados, cii a(Iuellas af(uiotlt-. 11liit 

lo ni a ti de II oul a ti ó i podían 	u fn r pequefias inoil i rita cio iics litermi na- 

da u por la ui rcse n (1 a de al gui iou el en te itt u ext va io s, corno la sal igre 1 11)1' 

ejem pio, mie it ras que cii la po1 iomie liii ai te vi ui aguda, la curva de flocu- 

laciuli se mantiene dciiti'o de un tillo dcli iido, a 	(IP tau vaniaione 

físicas, quinInas y hiuldgieas tan frecuentemente oiiuervadau 

Lii Curva de f' (liFil ac ióii de Iti sol U(it) it de o Fo ci doid al que corre,pulide  

ti la en Iciniodad de lleine Medin, 	Paraiterizti p01 llegni 1 la mi'ixima 

lloeulaiióii en el tubo ) 	(Ii' la (lilujones (reciente, del líquido iptalúinn- 

iju ideo, en el en al &te est tS di l u ido al 1 / 1 tiC), 1' ega i ido la (lecol i rae idu de 

la snlu(ión ai'irica hasta la nunicra(iolI 4 (le la estiha colonimetrica de 

Lange, es decir hasta el ioiiir azul claro. En lo- cuatro p11u1Fu tulios, 

la deeooracidn se hace gradualnieuti'. 1' ilP(i, (1uP prceittan tolorticiotiPs 

ro] o-rusa do, Violet ti y azul ol ac uro, que e( irr( pon di' ti ti lits ti umerin ioi ie 

1, 2 y :t de la escala ioloflnlétrna citada 

1 	L 	11 	0 	S 	1 	2 	3 	4 	5 	(i 	7 	5 	'1 	iii 	11 	12 

ROJO 	U 

ROSADO 1 

DILUCIONES 15 5 	 » 	10)1 1 i2,1 t i 	0' IO 	105 	ti)" 	IeI• 

(u 	lii 1 II Iii III fI (uit (hill de itt uit -iIidi 

l'n el ii.11  tubo y iju lo- 	tiittlOii -, Itt curva luma uti cutido iuVer'ul. 

tlei.itnoho en el 9 	tubo ti Iti uolio ticiitt iminuil de la soluciFiti tic tilO, jitira 

iotltiiluai sin variación alguna Ita-la el tubo 12 de la míixinta diluuión. 

La 	pequeña plata fuiinta que se uluta 	idistihaittciitt cii ti coItO 2 

\iolela ii 3 azul tili,.curo tic los t Uliou ti, 3 y 1 t'- iOIl -.tiid1 	en tii:ttltii a su 

ti otiiiciitii, peri) ¡lo lo e, por lo (Inc FelicitO ti! 1u11ar co ttiie  ella 	e mu- 

nil'icsta 	No litntos podido elicilnirtii año hilo cxiiliiienn de tiicllo fe- 

liónieno. 

E,1 c tillo de vulVa tIc Lani.'c e Ita vele ofidio ti la oliscivada pi 

titisotros Y ltcuenl titlti 0 111 Soviedad de I'edititníti iottjuntainente con el 

0 	.1 	J\I 	t tucíti 	cii los nlñtiu lit'rcdiitu tito- ion o uit hiiuiit 	dci 

ioIiriuipc, 	uii 	cii cutos, el Iut1uidii 	ti ihiirriiItiíilcti nl 	 Cencral- 

niciiti, 	Itt 	iiittitt lictictni's 	1 ticti, 	(10!niicti- 	y 	litiutiti_ticti, 	que 	tidtliiiptilltii 
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a la (ji fernivdad de Hiiiv-Mediii cii -U período agudo, vati oque ai iii 

torva, la a(rion (1(4 tratailliputu epNífir0 facilita ria vi (liagultiril iii- 

3 erenrial. 

H t-ii e- c-t ud ladI) (Oil U II t 11 1UC 1 It e ((11 vi 11(3 uj(10 ev fa l) vra qn den, la 

rein-rión de La ugv cii ni ( e- 	va leric u te de Pa viii isis Jo fa u tu. vi 	e- - 
ruales los sigilos de irrit.u-uóui neilíllgvli llalliali dvaparerido. iii (-1)11-tatar 

la iiorniaiizatioii de di(-lIos líquidos y en tode- vl1o, que S111111.11 :*, la 

niva de fi orO1 a eióii dv-en ji t a a it vr ) rmvllt e. pvri -tía a u. 

E1  lo nOs 1 ICVI') a (st udiir el líqtiidii tic algul los IIiUO5 dv Ile- Svrviei e-

dv (n-Ug'1a del hospital, que e.tiiu allí internados jara roiregir e(-uvIa 

de 1110((e-O p lionlici tille- agud^ la  lejaiio- Fon de elha lialila -utrilo 

111 	ji ( ((CI> a gudt 1 Ii u CIII u 13 1)11)15 	LI»- (11 	--4 odia 1 - Ii uiii -idt, mu 

OC(15 pelo (11 totius (1l)e-, el líquido vra llolinal cii todos -ii l»-pvCto'. sill 

Inventar modifieuit- ioii algUiIfl de la 0'UClOII tiv 91 0 

Coiisnitando la hiiliogra fía 	al r1»-pei- to 110 lieiitos ( lo-olItrIlól) clii re 

nosotros, nada puhili-ado lIat;I el 1lie-(lite. liii (1 extiiiiijtlo, se lino 

reul 1 izado cst udios sobre la vea eeuu i del mastiv tul ni dui 1 (1C E liii liii II U iI, el - 

tado por (1 Dr. Mirqti> vii U >-OlItvVcII(iII pr0011laiadIl cli la ciudad 

(1(3 Paraini el filo próximo pasado. En el trabajo ile Ho-voliurg a 1110 

liare reteitiu- ia (91 (11(111) trabajo. 	- reeoiiorv tue el líq(iidI) >vLliloilI>qIií>l(° 

i( 	lo- paralíticos iii FailtilU. produce tlO-tiluil-uón vil lo- tubo- dv niuiOi' 

(-(Ini- el it va t-ión 	1 >i'>) ti III e- saberilos (JOC la I.ca cción lle E II lilia u uy 1 (((1 II) 

la del benjuí coloidal, 1iojiori- joiiu) re-u' tado- de '.alor 1 elati 	. ya (3111 

vii la ohtvio-ióii de las sti1u-iiit- cIlloidale tic do-has -iituIiiria, aetúail 

tuietoi-v-' (IUC  (-.CapaiI a toilo nigoli-iilo ieititjlI( 

Eruon>i hctero/oo- o —De gratiatlaiiiviltu el exilililil 	l:i(-tpliollyie-, 

realizado sobre prv;íiruido de los st-diln(lIto- oI1tni(lo, por jitvn.1 (-(nt-ii-

1 tigal-hóuI, hO liii- 1111 pi-ojiorrioatid) vi vb-ii»-iili liai-tvriaiio lan ;le-io,a- 

01(111v epvrado. ya que ron ilbn rv-ilvvi ltilll)5 >,-tl 	-(lii) )iio1Il701( de 

1 1(1(91 iiiódi>>i V social.  

En 	rrsIi)n( 11 • en loi-i 19 rasos vsi 111liil(O5 (91 li turnill >lvi illaila 

í1ue hemos (leselij)lo anteijotmeiilv ciioiii lanu»- ti pie'loiumii (¡el 

iguitntv tipo de 1 í(lUj(lo vetalovi-aquide>i 

Ineoloio, líni pj(Io sin sedmwiitti - 1 11S lelUelohleS de las 	lohtili- 

nos 5011 jiositivas;e 1 	 Ile jiriit idos os(iiii tiitre (). 2() y 0.30 

310F viento el (XilmeIl ('itológico revela la exisielleiul de II) :i 

iiivntos celulares sin pi-e(lomlllio de formas leueotil liii 1, Sjelid(I tve-

cliente observar la 1>lesehleja de hemal 1(5. La ¡o-esrilvia tic ll((tOl1li 

(5 observadla. ('(III 1 levuenela (11011(10 el 11111(1 liii l)1eMeiltlldO en sus 

síiiioiiis iinialvs. 1 hlISt(fthlOS iast riijiiiest jnales o se encuentra aler-

tado (lv Un estado >lis1 Ij )ijeo eon('OIU ji O nte - 3 l( ieuiv)'i011 de Lan ie 

pr(l)oreiona Ulla ('UlVa de floeuiacjóii de la soIuciii de 01(1 coloidal 
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que (S (1)11Sl ante y qe fl1(IC(( S(1 (SI iidiada detenidamente, 1)u(s si 

en 1(aI i(1a(I ella fuera (ala(I erística de la eiifeiiiietlad de Reine-

Mcdiii, el examen i Uematuio del líquido cctalorrnquídeu podría an-

1 ici Ini! el (liatfflóSt i('() eii SU 1)(i'ÍO(lo prepara lítico, es decir que fa-

e lila ría la acción de los elementos serológicr de cuya acción I c!a-

l)Utica se esl (era resultados positivos. Al mismo tiempo, ella 110.4 

1 ei'ni iii ría ci diainóst ico de esas foiivas 1! amadas frustras, aborti-

Vas, y nl) paralíticas. (le las jue lbs OcUparenios o)oitunainente 
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Director: Profesor Dr. Mamerto Acuiia 

Sindromes psicomotores en la infancia 
Histeria. Tics 

por los doctores 

Telma Reca y Felipe de Filippi 

La importancia que, desde los puntos de Visid 	de Li (orn- 

p1e11siiii total del problema, y 1)) leiapéi it ico 1 iene la ('oIisidcraeiu 

de la influencia de aliunus factoris ambientales cii la piaducción () 

niaiitcniiniento de sindi ornes psrnoniotoics corno la II isteiia y los t i(5 

en la infancia, nos mueve a la publicacióii y eumciitaiio de los ca-

sos que siguen, atendidos algunos de ellos como in cinados, y olios 

como enfermos (1(1 cousultoriu de higiene mental del Instituto (I( 

Pediatría. 

1 .--Histeria 

El Insterisnio (5 	la l)rl)il(ld(l 	uiil tllI('iOliiiI (1 ad(!InIi(la del 

eci'chiu humano de eXagela 1 () modi fieii las loaC('iOfleM 1 ,si(ofisiolO-

gicas normales bajo la dependencia de la emol ividid o de desoi'de-

lies orgíiiiicos, y de tender en seizui(la a icinoduci ilos y a  ('OliSel-

varios bajo la nueva forma que hiail tomado' ( Blum 

Lesos aún, seguramente, de estar aclarada de modo definitivo 

la naturaleza de la histeria, i  odemos afj urna u, sin embargo. ( lije, 
como resultado de la ('Ontribuci(')n de inu -  ditercntcs inVestigado 

les y escuchas 	apa ieeidos pare ial mente como rcaeein ante las 

a ti i'mae iones de ( hin icol , y cnt re los cual (5 debemOs vitar, desi ii1's 

de (ste, a Bcriihieiin. Babinski. 1 )éjeiine, .ianet y Freud-- (lisl)OnC-

irlos, hoy, de un caudal de experiencias acumuladas, iiocioiles y 

llililtos de vista que nos permiten encalar de modo algo mis ladI!)-

nal y completo su inteiliretacióli y 1 ratam iento 
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ie.suni jUlios los pl•iIlci (les elemenl os de ,ii lelo \ teorías aloe.-

1 adas al resI) eetO 
(liareol 1 lama a la Ii isteria 	grande nvlose imita! rice 	( lee 

que se implanta sulire Uli terreiw de degeiieraeion, y (pie SUS SílI- 

t'iivas 	ependen : a) de la iinilaciñii h 	del olvido o iii'dida de 

ciertos eoieeptos (eolio usai-  uii miembro paralizado, patal-se, eti. 

Fieiiiheiiii y Bahiiiski insisten sobre el ¡ni pci deseijíiad: por 

a stigesti6fl el la prlduceiwi de los Silltolllas liist(rieos. De ahí 

la ilesignaeion. propuesla por el último, de 	pll ial sino 	(curahh 

po! 	siii.estiii ) 	Tras la ciii lea severa a que Bahiii4i somete los 

iiictodos y las eoiielusioiies de 1 'liareol y sus seguIdores, se desmo-

olla el edificio de la histeria y los esl inlas liistirieos, Ial como el 

ilustre iieurologo los liahía cileehido. liiiliilski liae inteiveiiii. 

((lillo lactar ¡n-imordial, el elemento 	siigestihilidad . El liislé,ieo 

1111 iiiiliviiluo espeeiiieameiite siigesl i011llhle (auto y liélerosu- 

geslionahle 	Es de adveit ir que las ideas o iepveseiilaeioiies (ii- 

olees de desencadenar síllionlas,  tÍsiCos son ideas con coiilenido ale-

1 iva muy rico, ideas que eoiilieneii la posihilidad de salisf;lcer illia 

anormal necesidad de llamai la .11elleióil, el deseo de alcanzar de-

leliiiiilado provecho, (1 (lle despiertan inquietudes Ol)SesiOnant(s. etc. 

Estos elenientos afectivos sistema! izados lijail la ilea y le 1;11 

potencia de realizacniii plastia -. . 	liahiiiski 

.Janel advierte iltIe  hay el¡ el Inslrio tendencia a la disociaeiii 

de la personalidad, disiiiiueioii de la coneieiieia 	'ilennas ideas y 

iiuleiaiies —cii particillal.  ll(itlellils  vinculadas con momentos culo- 

(1011ll!e5 y experiencias aleel ivas uitensas 	tielldeli a sei rechazadas 

de! scelor eonciente de la personalidad.  

1 )jerine advierte, asimismo, que el tite! li euinoioiiil es de ini-

iataneia capital en la priniticciomi de los 1 rastorilos iist('rieos. 

I"riod distiiii2ue histeria de eoIlveisin e histeria de an2ustia 

Aquélla es la 	cretcioii de ínI untas sonia! ieos en el ilomullio de 

la vida de relaehin 	(casi sienipl e aeeiden ('s seuduneurologieos 

'oiisidera, como .Janet, que en toda histeit 111V. de medo mdi-

iiieittaiio, cierta tiisoeiaei6n de la conehiiii . Existen grupos de re-

1 iesent aciones nacidos lt.ipnoides. - excluidos del conleleie asocia-

1 yo con los (iemi'ls, pero asociables en! re si. Las man ifestaciones 

Instéricas provienen de trauma! isniosp,,íquicos - -las mas de las 

veces de naturaleza sexual, para el psqniat ia vienes -' olvidados 

t(piillidlls - 	En la patoieitia de la histeria, el hictor accidental 

posee, a estar a Ureuer y 1't-eud. valor iiinclto ililivol del que gene- 
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taluien le se le al tihuve. En el caso (le la lusteiia 1 uauniút Vii. el 

valor del factor accidental es clarO (_'ualiiuier suceso que piot rn;i 

intensa ernocin de miedoe angustia. veigiieiiza. ele . , puede actuar 

e OnO trauniat isinu ESI e 1 la umal 151110 	o sil ieeueido, que no apa- 

rece cii estado psíqui('o oidiiiaiio cli la mcm ria 	aetua como etiel- 

P' 	cxl iaiio. (pie ejerce sobre el OiZ,l1i 151)10 aeei()ii eoiistaiite 	El Ii Ls- 

1rieo poseerÍa una especial 	pisticidad •. que le pelmil iría ' con- 

vertir 	( de ahí la desiitiiariúii de 	llelirosis eoiiversioiial) las 

ideas o recuerdos supri inidos en fian ilestaeioiies sontút ieas El Iras-

1(11111) 1 iiiieioiial Is, sinultalieanienti, expresioli sinihuliea y alle- 

iada de tui (leseo ('onelehlte, cuyo ctnn 	iii pliieiilo da al paciente salLs-

aveu(1I eniueional —aihi euaiilu él a veces 110 11) advierta--, (lile 

de ((1 lO hllodO 111) pticie lotiiar. El trastorno afectivo - —I'i'eeUeiile-

mente el tl'aulnalisnio psÍquico— es pal a l''rciul. 11 (1(111111 iVa. ele- 

IIHIIIO hasico (le la Ijisteija 	lIeu' eh', Piehon, 1 illai'-Eohin, entre 

(11105. adIneren en Francia, ('II líneas tieiieiales, a esta oi)ihu()n 

H. 	1 aruk e112loha la liileiia en el grupo lla mado 	trast 01- 

1105 l)sicoll)01(I1'(s 	que jililto a los 	t1iiStOlU(S hleurologi('(is 1110- 

lores'' coiistilllvehI los síntomas iieiii -olitieos exti'ai,iraniulales. 

SetWi este a utor. la  act it ml 	vol tinta ria 	del lustérico es 

allalielicia Se trata cii realidad de pioftiiidos teasloriios eerehrales. 

El lusti"i'ieo 110 ' representa 	como cli Ini 1 eatio su comedia 

lo que ocurre es que la voluntad es soll)l-ehIlida y aniquilada En 

una palabra, el ataque Ii istél'i('O se .Sufi'e 

En muchos ataques hisl('iieos es posible iet'ogel' el antecedente 

de una i teecion reciente de naturaleza in feee losa o tx ca, jiie ha 

producido un estado de delolitannento del oI'iiahii1no . ('orno ('01)-

seeuelicia a llal'eeehl desea l'gas de verdaderos ataques de Insterisnio, 

con 	11101 Iroinos o1'tZin icos y 1th1iei(Jfl1leS como eeí'a leas. vrt igos y 

1 ca st 01111)5 vasc tila les 

En estos casos el ehmiue emocional lletul( coino lactoi. de,eiieli-

denante. l;or la 1011 url)aei6ii endo(i'iiiOsiflil Oil I'1 (Inc le si2- ile 

Muchos de estos en termos lreselitali en los perÍodos interea!a-

i'cs ciclol litina, con fusi(in nien Ial, etc 

Ludo van Botiaei'i 1itinttii liza uiiis las ielaeiones entre t1 lIS-

II' Iisfllo y las alteraciones del lietiloeje, local izi'iiuiolas en el (lIen-

e f a lo 

Este autor llama la al eneión sobre los (i1505 du lii1e1kil1esia 

coreicas en las ence fa 1 it is e pid'm leas, en los (lite 50 01)1 ide ii me-

nudo muy buen resultado con mtoIl(s lisieolci'állieos 
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1 liii ruptura ciii te la i'ui'I/.a e bis ('(i1tL'O 	sul'orlieales petan- 

tivarriente automúl tetis, sería la ca usa de ai w l'l('ióit de 1 ies y ciertos 

toi't icolis espasntt'idicos 

(oneluve este autor que la t'onst it ucióli !iisiél'tei es endocrino-

vegel al iva, presentando la rnavoi'ía de los liistéi'icos Ial II idad alee-

tiva, emotiVidad iiareada y en ocasio les hasedoivismo frustro, o 

fra stoinos Ii lo-ovil ricos. 

iernp ¡'e hay uit faetoi' p le Iisj ioneiit e, (fUe t i'astorna pi'ofun- 

danient e el oigan isrno 	\I uclios de estos cii fei'nios a pa recen como 

desintoxica(los después del ataque 

La patología fisiológica de la histeria la aj )roxiina al tipo de 

1 rastorno dieneefúl leo 

Existe una i'ragil liad especial de 1 iiias las funciones de hile- 

gi'aeión 	El eiiferino realiza bi'uscaniciiie disociaciones iteUI'Ot) icas 

que no puede dornuiar. y que siendo verdaderas exclusiones fun-

cionales de cciii ros importantes. desaparecen sin dc,iar rastro. 

1 )e todos modos, adni itase o no que el lus! érteo posee, cii su 

sistema extrapirarnidal y a (teleos de la base. Uit ' ' locus rninorac 

i'esistentae ', es innegable la acción desencadenante del meeaniSmn 

1 si('ógeiiO 

Sante de 	anç'tis acepta la e! iología af'eetivoeiiiotiva d la bis- 

Iei'ia, como factor accidental, que obra sobre mi terreno de psico-

degenei'aeión . El interi'ogatoi'io revela que la p.sieogénesis del ata-

que liisteropsicopút leo en los nifios debe luisca tse en : 1." Tra turia 

5íquic'O 2Y Deseos insal isfeehos ti aspiraciones fallidas 3T Orgu-

¡lo o vanidad ofendida 4. ( 'dos . Peto es en la constitución urga-

nicopsíquiea del enfermo, es dccii' cii la impei'fecl a evolucion psí-

quica, por la cual las inhibiciones intelectuales [lo son suficientes 

pata donnnai' el elemento eniot ivo. donde ha de buseat'sc la causa 

luitdiinienlal (1(1 1 i'ti5lOi'iio . Quedai'ia l}oI' considerar la predispo-

5ielóil iitlqui'ida 

En síntesis, podemos aeeptai', ('un Kanner. que la histeria es 

liii 1 i'astoi'no it ) disociativo 	bi disniésieo (sucesos itit'ompletaiii*.'ii- 

le olvidados forman la base de los síntomas) : e substitutivo ( 

('mociones, deseos, son t la ti si'ot'ina dos en ma ti i t't'sl a ('ioiies sonia t ieas 

d 	hipobólico e hipoitoieti ple iit'IR'CiO it li't'tseltnici'. los trastot'lios 

se presentan en uit esttulo inferior tIc volición y de conciencia 

En los niños, a histci'iti licite algunas etu';ict't'ist as distinti-

\ ts . Es a nieitudo illollosilliolliática y monoidél n'a, se dettii'olla so- 

bre 	una base cutis! it itt'ionttl illás o menos evidente, la eteceión de 
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síiiioinas eS fueitellli'l)t( iiilluida p01' ll('l0l'e5 ambientales 

('i)'in, sugestitin, eXpel'ieiieiiN pasadas—. y Se ohserva iiiiii ni iliza-

ciii apa1'(itWiile mas o menos intencional de los 1 iasloiiios, (OH 

el liii de ploenlaise cicila saiistacei6n emocioiial, atfliqiic cmi 11111- 

gíni 	tiche iii ril)iJii'se it COlifIiiidii'sC la histeria con la simula- 

citín . ( )hsérvase 1 anihién con ccliii iva frecuencia en los Ilirios Ii Kl é-

iicos la existencia de ciertos rasgos de corad (1 que podvíaii consl-

dt'ia rse como propios de la peisonalidad del histérico : tieseo de 

osteni ación, artificialidad. leal la lidd. necsidad de 5(1' Qciit it) de 

aleiieión, ele. l)el puuiio de vista de la hi2iene iiieiilal, tI niIio de 

Fecollocerse en el hiSié1°ico UtI iei'ieiio etiiisi iIUcioiia! pali ietilarmen-

te lahil cli el oideii oled ivoemol ivo, o elementos lli()1lh)505 de car:id-

1cm. ohlia a dar (liia espeeial ti'ieiitaíióii cdiicaeiomial ¿ti tiiiainieflio. 

El leconoeimiiienio de la imilliicneia pieioiidem'anic que vjercel ,  

lis im'tores ambientales. de iepci'eusióii a lectiva cii 'ipet'ial. en la 

producción de los 1 masiolitos liisieiieos, hace peieiitoi'ia la uivesii-

2aCil) enidadie.a de los cleiiiciiios cwisl ilul ivos del medio y expe-

ciencias pasadas (¡el enfermo. (liii' piiedeii llilber ('Olil tiliiiido a 

o iiiiiiiteiiti el 1 iastoinc . En catos (le Bhulei, Vietl, 

l;iiiiit'i' y olios. Itié posible hallar la vjiieiilat'jriii emilel' t1 síntoma 

histéiíco y un tiaiimat isiioi ¿1101'! ivo. y prusia ella en ('lHtO, i'oiitlti- 

cii 	con exilo el 1 ialamiento 

i'l papel de los trastornos afectivo., de las l'ea('('iOnes t'n)'i('io-

iales patolégoas V (le1 1 elle 110 coiist ituejonal aparece cliiiaiiieiii e 

en los tres casos que rebitamos a cont inuación 

('_tsi 	1 	—\ . 5.. 14 mo-. Ile ihol . Padvec de ititililor (-titiio (ti 

vmhto. piernas y niamio-., e iiie-.taIiiltlnd lle itiatrita : ca ida 	.'.uelo cuiliOlo 

iiteiita ('anhitiar.  . Su eof(•rto('(l;ld colliclizó liiii-e tic. 'tilo-. 10(1 co1lti1ii1- 

toSo niatiada , dolore-. ,i litiomi Ita lcr-. y iitilKc;i , (lite iii 	(tic orti o ti 	iii 	h 

tiatamiiitttie, iiiiieiie-., i(j 	iio iliateiniia, (((irle (11 	Otridicti. \, litiiliiieiitt'. 

lit0hi8. PrUgre'ivtUII('iit( litili ¿iPi111'(d0  (1010le' ('ti t1 liiitotoitdi'it 

derecho al ca000ar, ci temblor nietujoitado, .eit-.ii it ile liiltti de aire, ha-

r.iiradti. de ialto cii la cal-a, repeiitiiia claudiito-i'Sii cli la tiia;chta y caída 

co la ca Ile 

1 (01.  ('itleimIiedtIde-. liii ci- 

(O'ii., iiiteiciirieiitet . 	l-'adrealcohioi-.ta . 	Se igloilitil otr-anIt'cedeiites 

patológivos.  

hl(t((-e(I1 (it(. 	jiíi-.otiiilí.'.: l'niliitizo y 	loto itoinial . 	1 it,tiiiollo 

nal 	co la pl-inicia iiiOinca . \arii'clti y 	altiiIilIióii ti io 	(Wc. Mi'- - 
ti uacioli a lo 14 	c . lii taiiciti traucurriila cii medio de ili-.guIo-. 	El 

padre, ieiigo, vendedor anihnlaiite, alcoltolita, iiialtrntaha a la cpo-a y 
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los hijo.. En e) liugai hubo grilIle, priVauione., antues y (le.1)ué. (le '-U 

initeite, acaecida ivaiido la iiiiia contaba 7 affia. La nla(lre niiirjí 3 año 

11 'i s t a i'tie 	La 1111111 tue iii 1 ('1 118 (Li Inmteñormente ('11 1111 8'-j lO, 1(11 (le Se 

.(•lltÍa I(rotulldalil('lIte desgraciada. Conoció 11111 a una t'liica que sutría 

111111V,. 

 

seniejantes a los que padeció e9a de»piié.. I)e 110111€' iniigiiiahia que 

SP III tei'11111I8I, V (111V 1111(1(8 se 1(OdrÍa lPVllIItili' de la (1111111. Lii ('t11 	1in€va, 

lI11(( tIC. 11111)'), SiIlltlltiiliVilllii.ilt(, ('oiiIc'i(zalotl los siiitoiiiiis patológicos 

allila ((((lItado'-. En (1 IloslUtal de \illo lhiagliostitaloil. 1r  '-ii idea, 

liltiocolitliiiicas, d(11Ie'.itIl flIPl1llIcOlir1I 

00(10 tísuo .' Es) ((dI) gelI('I(ll niediano. A iiiigiaIas uI lectadas, críp- 

101(5. 	i'.t(il1il flCi'ViOS() 	(I('.aI'I'OIl() illt('le('t (III! 	10(1111(11. 	Temblor estatilo 

( 'jiatolo '1 	le 1111(1(18 1111(19 	iiiaichiar presenta illovilnielit(N dc'.rdeiiado 

(1 t1 ti1 ((.1 (II' '-(1(11(1 i dii 	1 11€' 11 a res, dV li 11111) var ial Ile, (jItC ('lOt 1(0 la II (1180(10 

l 	CII teimiia SP Ilota ((hiservada 	I'oi' mouieiitos tiene a tIllilil '.úliido( 1' VOZ 

hiltoilal . 	lleflejo, y s(II'.illili(la(i iioriitale'. . 	11'-1(( IiOI'1I18I . 	.\i',ali'i' de o!i- 

11(1, '.ahigre \' Ií(111i1l11 (et1t'orral{llí(le). IlIllillale- 

: .\'-ta'-ia (Il(flsi(l . 	1 li.teria 

Mejora Ilural te su 	peinlahicillla pu 	el Ñi'vuio, y 	ale 

curada (193:1) 	c la vuelve a v(,, en 1936, y ln:uhitie'ta 9111, (locO €iP'.I)(l 

de 	iilii (Id 	1 l(I'9111(Il. y teIhieIIll(l Selili'. (liII('Ultadt'' ('Oil In, lONOlIaS 11111 

l)lIiPiIe'. 	ViVÍa. (0111eh1Z8IOII 	a 	i'eailal'ec(l 	los 	'.iIitI(IhI(I. . 	1)etidió  

1 le-de ('ilIOII('e,. 	ha Ihle](1Iad() 	'-Pilsih)I(IhIPhite. aliIIqiIC. 	dV tillito ('11 	bUltO. 

(Oil 11101 ivo de h)IiV(I('iOIlPs 1) (li'.gn4os (muerte (te 1111 lujo) 	de5'lupacióll 

del 	111(1 11 III) etc . ) , lPtl(lula SU 1) Pr li 1 '.i la (1 y se  111 '.111 ('1(111 los ViejoS '-'i u t ornas 

xso 2. .—M . N . , 14 aII,. . Padece dIde baie .5 inc-e'., de temblor. 

p ' mero pu la pie iiva . 1 llegI 1 ge u (1'a iZa do, que 118 do lmgmdmnwoe en 

((((melito, y que, en algunos OlOIlieIItOS, liaee iiuposil,le la (nar('1I(i 

/ecc/co/c. hcreil,forw.: 11alre al('oIahI'.ta. 	allecido - Madre Viva, 

s11118 

.1 I((cer(le-,(ICS Jler'.11oo/(s: El1il)(Il'l(Z(( Y parto u1Oli1l(Ile. . L(l(IahlcilI mcl'- 

((liarla. l)e-ariollo normal cii lii 1( iuluuera iuitaiit'ia . 	SaraiIl1liÓii a los 4 

1111(1''. ('oquelullue a los U. Sauna y 'ripe Vil re1etid.l'. (11181't9ilidfldPS 

	

'OIL 'tipada ('rolhici( (le'.(le )o. 	ano. Me lstu'nacioll a 10 	11 añO. Regla' 

1 ri'egu la re-., dolorosa- . 	era da de 801 ígd 111(1'- lince 2 a ño . 1 k'-de le 

5 anos estó iiitei'iiada cii el .\silo Eraelita pira 1 1ilirt'(iIlOS . II 8ct' ti 1110- 

'.l1 coineuzo (1 sentIr i e-a (hez e lii'.tr'a V dOIOlC'- a hdOlhhiIIales 	V liii 

(((5 huís tarde vómito,  ahinitul lelos. jilulo 1011 III. s'nItomIIa'. ya 8Ii0tadO 

( l(Il'.tij)il('iOhi ('Ntl'VIllil y peitiuiuiz 

Es fol/II (1 i't(i(I : E .1(1110 gei (P181 Ill(dI(1 III) . 	S i'.te 111(1 u ccv ioso. seiu sihi iii - 

(111(1, llINlil, 	praxia, 	lil(rlui(Ile- . 	let1ejo. 	t('uldilio-(u' 	(Nihi'VhadO'.. 	Temiihloi 

l(It('hlcinilill ueli('i'(lhiza(lo, (111€ 	se aci'utiia 	ii 	1 mal del 	8(1(1 volumitai'io y 

111811(111 la tu Ithlula 1' ollserva(hiu . 	\1aichua damizamite, Vil lullta de pie, i'(hI 

l(Iidetici(i a ('(tizar las tinlilla. . 	lto ilorulal . LiqIlido eetaloi'riiquidoo. 

'-(1 iIi4 le, lIhilili, 	1110111811'.. 

i(I(tullui(oII1 : l'erillllileIleja P11 	tama. 	I'ratammiieiito específico 	(solu- 
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l\Ui1!i, 1 60 gi'.. oil total) 	1-lahía sido vn ti'atada ('Oil i(,(Iol(inlllt)It 

(0 quinina 

Ei'olejói: 'I'!'as liii !ll0 de pei'niaiieneia en la Sida, nle,jnr:l hi'u-o'a-

aten t e. y en 4 6 a días el tc'ni 11101' (lesO! (a toce y la 100 li' ha e 1 la ('0 normill.  

Esta mejoi'ía e mantiene 2 1liese niií tai'tle, tallo 19:;3 	No V i'oilo'ell 

da tos pOstei'ioi'l ' (10 Iii e i itoil (la 

En estas (los enfermas 11(1 se ha 1ludido real izar de modo sat is-

botono el eStu(lio y eonocimienl o exacto de los elementos de su 

medio ambiente. ( 'a he, sin ciaba i'iw. la observación de que am has 

tan tenido una infancia seguramente muy desgraciada y .5011 pupi-

las de asilo, hecho que, por sí sólo, constituye, en la villa de un 

niño, Un traumatismo afectivo constante, \' que, pa1'eitlme1ite, pue-

de dar cuenta de las epidemias de si!Ilomas Ile tipo hisli'ieo que 

O Veces aparecen cii tales cir('ullstancias. Los l'aelorcs: iTflitlloióll \' 

sugestión ( autosugestión ) a pa recen ('llll'aI!le!it e en el ('aso jll'i ue!'o 

En ambas enfermas existe, además, un corlejo de t'aotoi'es fllól'hid,,s 

En la pnime!'a, alcoholismo pat('i'ilo 	ll!'Oliill)le ('onsi it 11('ili!i 1101110- 

llsieollática 	( llisIinhil( 	aniig(lllliti., ci'íjt oil 	coiistipacián  

En la segu!i(la, aleOhOlisflIl) l»tte!'no enilsi pació!! gi'it\'e e i!'l'edu('ti- 

h1 	probable (lisfuinción oví'ii'iea , l\'i(l(olteme!lte, solía Il!'cl'isa  la 

!llodiljeaeión de todos estos fact ores y de las desT'ayu!'ítlules colIdí-
('iones del ambiento loira conducir tui t 10111111 jefllo a tn!idO, no opi-

O silitoniát leo, de estas enjennlas 

(','(so .l.".—.tI . It., 7 a!ll0. de edad, 1'lcce de act'eso-,, !lli'. II 

fiveut'!lte-', ('On'0..te!lte5 ('II .-l1('udid(i' 1011VílI1Vil-, llPtelieióll de los !liOVi-

lllieIll0 !'e.1)j1'ato!'j0s, 1)6i'did(l ([('1 ,.el(LidIb y ('111(10 III .Uell( el) ('tadl, asilo-
100 . SnhreVielu'il iernpre 10)1 Illotivo de uli (ligu'.to, iIllll('('-.iól( tli('l'te 

Ustu ) , (1 ('ullildI) le l' 	II ('1,111(11) 0 la nifia algo (lite  ella ll01'il 

he('((/l/o,'io.s: "!ll iflllllO'tlilH'iil. 

l'II(lllI'07(( O I(altll  I(0!llllIle». I),'-oiollo la))'- 

1(1111 011 lii pi'itit't'a !ll1'all('ja . 	i)ede niii' pequeña, il('i'Vi(0.il, e.\('itllllIe, o;- 

('III) «licuo illtl'afll1uil(( \' 111111110' ValiallIe O ('X('('slVt 11110)1' pl'ojOo 

El 	l''"' ataque 	e 10'01111,111 a 1(0. tI (' 	lliC'('s, en 	'a-jo'ti 	en que la 1110- 

dit que la 11)11 a allI;l!lla)ltlll', dehió ;tiender oit e,u pni,o llI011l('llto 0 

(Itl'il ('(0.1). Al \OlVel' ,jlllIt() II t'l!a, l;t eIU'liIlti'ó I'illlóln'O, ('II aplIca, \ 
..,-\ (I1!'tii' ilt' (sa eI)llt'li, y la llla','()i'ia de la'i veces ('II 

III ('ulistalloi;l 	sn!ll4',j1lllte. —1Ii'l'ehat0 	(le ('0h11) 	 a III lJ!'iVin'iñll 
de algo que (10.411 y esjol'a ohtei)ei'-- e i'eplii'(I o 0(11,10., E11 1';l/Wl iii') 

tonlol' ( 110' ('llO ilI'pivaIl, tIldO la sida í'illlliIi;l!' iiil'a 	It tI;))))) 0vo. LII» 

l..01re V ('110')) lle!'f101IlI» --fllaVOl'e, y !lLe!lo!'es— e l'iIOlel( a sus 1)115 

tl).1il'dli, ('Nige!tI'ia'. ('Oil 	O)) di' ('\'ilal' el aceldelite, que, 'III 	';i;h;ti go, 'e 
1 ('pl'oduoe. 1)01' 1110t1\'IIS 11111100., 	('0)00! it' a la oso'ucla , E' muy hiiena 
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111111 la tivue 1110 110 jI t('res 	(1>1 sil., invens, Y (0. 10 UY et imul a da ia 1 

iaiet ras Y (111e(tO)a 

J'joi,it,, J Í.)((i 	l'.t1ldl() general ililitietiti' 	y Pt° eii do 	ño' 

III lerioresa sil t'dcl. Etignias de r11Uitiw si(. 	Iliperexoital;ilidai 	iii 

 

- 

\io'll 	1(.1 () 	1101111111 

/)SÍ(J(0(ii . 	1 iileliuiiiiia VIVaZ. 	R(loiioIles elli(lO1(flle, ('II 

p(iial de oólera, n1adas. 'l('lid(Ol(ias a 111 Itat il(lidlld. 	otiridad en -u 

ii !lueiiiia sobre 1o. (IdIlIO, 

F1sriios eniuioiitlis de la 1(l(iI'1)iiI)Il 	I1itiiIIi 0101(0- 

ioloniatioa 

Jio/i,tts 	(((((50/es: (oiil iltui(ii ItlIro1eti:l 	1 leí oleflei:( 	del 	(tIldiI 

iietteral. ia(1u11i-nlo. (raves latas edueaeiotiale. Ue;utioiie- eno iiiale 

VIO1PUIII5, tivertida- oit luíhito 

Tro/000eulo: Modiiiatiúii del estado ielieraI ealoio, kíioto aiC- 

(litO, vitaiuiiia 1), rnyo ultiavioltIa) 	ltiguro-n legulIlelóti (1(1 luifaliO 011,  

ctroda 	ueiio, ele., Y de la. toiidieioiie It il1oa. de vdll. Itaiio til' 

¡iiite 	de III (ella. supre,ión de lada ((1 iliieiitia exitail1e 	radio, cli. 

\eoslunlhrltinjeiltoo1eIVo a la altiIl( IlilliOlI i0itlI ( letI(  y a lo 	aliiia'u- 

l( (jIO soja relia'ai (tratada co la (tino-a de >utrnin ile! (UeI1)t Mé-

dico E-oolar, y estinivilada no ren1'o. de orden 
1r.uvo i i dagogtro). l a-

(du(i1(i(íI( ile! (-1(rIíeter (iittet01lii "1 la ej000(i((n li lara o fuiuiiou- 

0 	relativa ie..pO01(bilid:)d 	-avada a la atado'. ViLila(o ia 	inidalo de 

lo 	lleriilalo0. ieIioie, ele. -- 	lu&iite 	iii 	1(11 (lila 	)tlt 110(10(1 	lara 	11 

¡((1101' )(00  Y i1l0liVO' de 	viiiindo lO(1n tlIitljdi(íiO') 	('iiidJn (11' la 

¡11111(').l('I'I( 	tantiliar ('II bino "liVi) 	111(11 1(1 (lIlia (l((lileti( 	ion 	i'e1,ael'( a 

,U.S (I(l(ti(liOs y sus atIlqIles. 

Eio/ueio: A 10 do, lIlese»'( advierte filan-a niodi tielleii((I iavoi;ihut 

de la (olidlleta , El elado "citen)! (olitillila dii 1(0011'.,\ lo 	(iiIi'O II0"'(5 

Irsiste la 10(1 libeaeioii de la coliducta, el o.tado 	-1-iieral Ita mejorado, 

tiene inico ah(etito, aeIita toda tille de alinotito- y dirnie bien. 1)nraiite 

e-te l;tp'.o lii) -'e hnn ieprodueido los ataline-.. 

II —Tics 

oiisidei'itlos por Salile de sallel iS ('Otilo 11(11i0Sis 1t(i1ei5I1 

les 	¡il 21111)0 es 1 w S 111 odieo iii fiIIIl it, los lis apa ieee 11 001110 ti'aSt0i'i0)  

I(S1e011)0105,  (II' 1111)1 1V1I('iO1I 5i1lIfl)1(' 1111111 tute. 	Todos los niiíos que 

101011 lies 	a 'iriiai Kaiiiui', piesellillul 	i iioi'iii;ilid1oli's o iii tit'ultides 

¡alieioiialts de la peisioiiilidiid '. 	El exilo iii' sil 1 laIlililiOlitO.

pre  

	51(111- 

d1 í('il istjí yiiieuladti a Ii posiluliditil de flh(aJitiei('i011 silUhli 

tjjile1( de lodos lits ttit'loi'is (liii' 000liel'itIl iii su l(iiniiil'ti011  e iill(-

211)11 el euadro de p111't ieiila blades de todo orden --- 'isla. 1sjljliio(I. 

	

lin'aeioiía 	ele. - -- del ti iño 1 Ruso. 

1 illerviencli en su delei'iiii 10(1011 las si4liitutes ('ilusas  
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(IisI)osieion hereditaria . (onstitueión neuropsieopát '¿1 	(De esin'-- 
cial valor pa'a de Sanct is ) . Es importante pesal' la influencia de 

este factor j)O1' la posibilidad de que el ticoso deveiiga iieuropatico, 

iustérieo o psicasténico. 2. Atniósfera familiar desfavorable . Pa- 

dres 	nerviosos '. neurópatas o psienlialas. 3. Imitación. Repeti- 

ción de otro tic, que en el medio escolar puede crear verdaderas 

''epidemias 	de tics . 4.' Mal estado nut titivo La asoeiaci")n de 

hábitos neuroiiíitieos y mal estado de niiti'ición ('5 un hecho fi'ecuen-

1 e y repetidamente advertido, 1 asta el punto de hahei' mIt ivado el 

siguiente aset'to de Ilolt 	La mayoría de las neurosis de la infan- 

cia dependen enteramente de desórdenes de iiutricin ' ( 1 )lson 

a." Repetición de un iiioviiniento útil. El tic es un habito nervioso, 

resultante de la i'epetieión de respuestas a un estímulo irritanle, 

da' 	(iUl'it('iUn maS (1 menos 1 li'OlOil2ada . 6.'' Ful ia .N (1 si trata en 

este caso de disminución de capacidad para el ti'ahain físico o men-

tal. sino de descenso del ' ' tonus ' ' nervioso, con aumento de la ini-

labilidad. y emlmhi'e'imiento (le] eonti'ol y lii jtihilijí ion voluntarios 

To(ias las cii'ciinstineias t'anti'es de ocasional' este eslado de fatiga 

—t'nterniedadcs iif't'í't'iosas. exceso de trabajo nii'ntal, agotaluieflto, 

emociones, ti'auniat ismos psquicus. ('te . -- pucdn dc'tei'm iiiar la 

aparición del tic. Este sería la expresión de un debilitamiento (1 

(leslallet'inuentn 

 

del sistema nervioso. Al invi'stieai' este gru)o tic 

('alisas. ('5 preciso 11(1 ol'idai' la jel'al'qUÍu del 5&'('lOI' ik'etivoi'inoI iV(, 

en la vida psíquica del niño, y, en consecuencia, la posihil idiol uit' 

tallar en un estado de ' ' surnieliage ' ' at'ect iv(( uno de los t'lt'inentos 

causales del 11,astoino nervioso.  

Esta soiiiei'a enumeración tu' ta('tl)i't's t''ideiiciii la nt'c'i'sidtid 

b' di'igi' la invesl i2buión de causas y, por lo tanto, el t rut am it'iil ti 

de la enl'ei'rncdad, las estetas tísica V ] )siqlu('a del limo \ hacia sil 

medio ambiente familiar y social mi la vez. Los casos que Situlen. 

de lies i'ehi t ivaniente poco com mines, muesi tan claramente esta itel'-

fel'encia V coexistencia de factores individuales y mimliieiitalcs 

1.''—\. (., 7 minn oit' o'dad. De,1e liare ini itio pacho', con 

it('lln1t('Ilo'iu', oit' ci itI:O'c'lucio',. ('«1l;i_lnhia del o1iiitiatitca, ve-tbk' ('II el 

hue('oi o'1ngÇe-ti'it'o, 'eguida de uiiic ('«l)ira('ióiI iiiii(o'i, ('01111 liii rt'-oiiliilii 

hrreditarc'. : l,i iciadie lti\u loire dos OjOs ic!o'uritis 

Por 	li uii,iiil 	(1JOOI  el J(ildl'O' tuvo 	I1i'onoitit 1-, 	'((lI hO'Illc(1)ti,i' . 	III 	hijo 
murió n lo,. 2 ttIO'('s oit' fllt'tiiiIí.Citts 

I c(tte('(!(H!( 	/)(r,occ(lI(', : l'niljat,izc y 1omlto aorinales. 1 )t''ii'iollo mali'- 

timol vii la piinttn'ii infnito'ia , 	Ll('tlji('ifl inatt'i'mia o'xrlUsiv;limO'nti' Ita-la lic. 
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7 flIe0. La lfladlle tUVO 1(0(11 leilte, V (1 niño aumenfilbil 1(10  de 1J 

1 ie 1o.. 7 ii'se 	hato lo 	:T año,, ;ilinientado eXIllliV1Ill1Cl)t1 (011 1(1-he nial- 

1(0(111 1 Iorlii-l( 	Sarariipi(oi 11 lie-i 	111101 	1-'orúIIi-ulo-. 11 repetl(-iólI lIaeC 2 

III0. 	i1 pIe ihigado y iervioo 	lt1dIi-i1illI1ado boa  iol1UY, arreglare, 

(1 -'1 le han foroinilo llllito- (le (1(1011. Concurre 11 la esetivin. E-. 

1011V 110(11 01001110, llipel'l(Illil(llt( de 4is d(1((r(.. preocupado por -'ei- (1 

ib rInie 0  (le III OlIlsI, V etiIIlUlado lilIr  111 lillIdri (Ii 1'' Sefltid(1. Esta it 

hace repetir 	lecciolle.,  ea 1-OsO, 	le ohlig-a 11 IIprelld(i nid. de lo que 

1-eIlail (II la too-uela 	Lo grito y 	atiga por ti-. (10.trIl(- (- 1oI1e. 1lervioJdall 

de-or(l(]1 . 'I'rataiolo (le (ta1(l ((11 ((III pre(-isi((I( las épova, exai-ta 	(1) 

a paril- idil O agravomiellt(( del tu, ( 	(uede adVertIr ((111e'pOIl(l(lI(ia (OIt re 

(110-1 Y momento, de grall (X(itIl('i011 Ilervio-a y tatiga (1(1 1101(1. EH eLe--

tI), (1 tic al)au((i(( ('II julio del 0111 i(1d(1  irlo- 110' lic-das illltria'  ((-(,Iale-., 

to las (fue había d(sen11aad11 1(111(01 iu(I1(ortaIlte, y  que le lildIlI Illailte- 

ido (II colistalite (-tl(d0 de 	 depu', di 14)- 

f!ic,v, de octilbre Y 1I((Vj(IllhFl d1IralItC lo- cuales LI flla(l1e, (ultirulla III 

11010, lo detallo a su zilbedrío, V no podía (10111 I(01iOlI(" V iipa0 CII 

(11-O. H(lpaIP(- jó 	año al illi(- ialse 11- tItilaS (0-1i(11Iie'.. V 110 jIto 1 -Oil- 

tilandose paulal iilllfljeI(l(, II vominis dli aUIii(Ilt() (le 	ll 1 rlll(aj( 	de la 

(x(-esiVa i ( relo- Uila(- idlI ilIaleuIla por -11 lUiilllliulli(l(t(( 

(11111(1 fí,((0 F-tl11l(( geit&ral illedio(-1- e 	\1i1- ropoliadeuloloutia t((1C 

Illlizada . 1-liperexl-itahihi(tad 	1(1010-II. 	 norilial. 	_\IlultOUX 1jotiVa 

\Vaseruiiaitn llegllti\l . li(jIIldO oeilIIllI raquídeo. ilolloal. Fdrniula ir-He''-

(italia, 2lóI(Ulo' LIllo-lO, topo. hI(inoii(d(iI1a, 11or01;lh-s . ( 'aloemia : ()126 %. 

l-' -III eolia 	U,Ul 7 

Eru'j, / ).SÍ( / l0e( 	1 IltelieIu-111 ViVO. 	ii(lI(1i((I(S rtípido-. De-.eo eyi- 

detI e de ni lot 1111 	(0(1 ((li 111 ie i itos y 	venlizni.  vilalquier 	hUellO (11'l 1111)1 II 

modo ploihle . I-ii1lerex('itallilidad . Ligera iio-iahitidid 

I)wqii-tte. 

Jll(/0l(S (0()..O/(.1 	la(luuti- uo(1 	( ltIpotot(teulIua e IIipO11(eflhiii 1 . 	1-Ii- 

l -1eXeiI1hiIi(1aIl y laI(ilidad IlilVio-ol 	((-oll-.i1110- ió!I aeUl-ojllilR1l !) . 	iIip&r- 

1 -liullIIlllo- ioíll y deaste OX(e-i\'(( eo la esi-iiela Y III 11 	1(-1 . I)(l1(t(( 	(-(10- 

II 

?IO/O,IO(II/0 	Modi Ii(-;u-idul del (-lldii "(0011(1 	(ilIrio 	1 dl01-O. Vito 

illi 11 1), -.cl ) - 	K1Ipi'ei((l de 1011(1 e-.tliIIlllO Ixoesivo v i0INtil lIado 1 

extra, 01151 ito, gi-ilo-', eti- . ) 	Reedui- oido y adqui,ición de loí1lito 	le oi- 

(Oil, IlIedjaote icono-o-' 	ii;(glíiiiro.I . \ gulauo-ia de la ;lliillelltaeióul 

Mujoría l0 illlat 1(10 .\ lo 	1 l0Cl 	11i-a(1lFii0ll 10111 del 

0, tillIllIlo 1111 0 L. 	iO"o,._\ (111(0010 lii -t hgr'.. de pc,o. 

( ' \sll 2.—A. i-., III 010-. Pathoe, (lI-Ib- 1111-e 1 nilo, de 1110V11011(II- 

los ilesordett;olo. Ile la (0111, (-0111 r0-01000 	ilIINIUI1(le-. Oil II- i1Li0IIi 	(lii- 

01151 1101, lll1111ii1I y 	lOillI, 	.eUllld1O. tlr 111(11 (1(1(l1 	(II 	Hr(t(( Velado o 'o- 

plido 	 (1111 -Ii (\11141IO lIilttl(lO( 't' le (dh.Oi'I 

lllr((d(olto-I /or,(/11(IhIo-I 	Puli es V U 11('1111000 -.11101-1. 	l)e,.ltInhi lo- 

(p0ldlílle(1s hIll's du lincer e,te (11110 - 	\loire iOrVIlol( 
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1)ers()))()1e: Eiili)li11Z() V 	0lit() iioiioaIe- 	1iitaiiuia ai 

Ij1i&ai. I)arioiiu normal en la jniinera infamia. L)itlei'ia, aiampi(i1 y 

tos ())ilVUli) 	I)ede (100  comemIzo a ir a la (:-('U(la —hacu 11'):- )il(i— el 

niño e ha toi-n a do u ei-vioo, (le canleter di fi- jI, pon (le liii ero a VCo("i, ot va 

mij(atiii) Toda la familia \'jVO ('II luma lIill)jtil(j(iii —otuaoióii (i'otl('mnlj,':l 

11:0V mmit:i— y )iii' e-4mi raz(ii Iii ll)rVioidmid ,lii iiiño fll(il(-tml 11 sil'- taini-

liai'e-, que le re('oilvii'IIeiI y (-mItjgah1. iii ,'iiiil Ii' eniioi'a V0.ihlei'i('lIt(' 

En la ei'uela tiene grande:- difji'ultaili-- . 1 )i-do -u ingreso a ella Ii0r10m-

mece en el Ini-Ono grado. 

1'/u(lo ((01,0/: luen ctailo de nuli'j,'ion . De 11h11)) tI) lOilto, se oh-

:-erVaii lo:- ril(iViIli)i)lo- torñeii'ii:- y Imu-jale- ,Iji'lmmis, li-rillilmailos en soplo 

eliiratorio. 	Sistenla 	imprvj)i:-o 	11j1)C1'lCfleXia teiidimui:-a . 	1eto 	iioiuimil 

(.)rjima. 	aiigre, III tci'ia-, teca le-: iiornia1e. 

p-íjoieo : Çjvel mental ligeramente jitferjor :1 :-u (-dad (suli- 

ioo'nial ) 	Fim general alim'ltii'o, -iii jimj,iliva. nmtei'- o,-umio--iilad 	ii 	la,. 

'lisas (Inc le rnili-amm 	_\vece-, r(a(-)'i)iIe- I*lipidas. 	hliiiioii 	i'rii.tular . Stiv- 

fio 1110V ilquieto 	Siisaiii'iim de aimgu.lja 1 114'UeI)t' 

I)iuquos/ir: Tui-. 

J-o(-lori'.-1 ,','iu-qi/(-, : I'm'til,a}jle ('')ii-tjtlii'Iii)i 	1I(l1i'olOi('ol)0ti('ii 	lim.a-ra ile- 

i(- ier)('i;L umeimlal 	1 nadmIiit;o-in en l;m e-t'iul;t a i - Oi)--1'li(i)i'i:I de ( III ) , 1 	talIo 

(•j oI)ortunjdade- (le almm'mIoljzaje  ('II iiiiteordaii,'jmi ciiii -41 i'mi1i:o'iilail yap- 

t:tude-. 1jjIn-ultad( 	y i'ozaiinentos el) la emi-mi, 101' (-tI ini-rilmi i'azñn . At- 

lilós 1,eril familiar llena de 	 inateri:ilnmi'nti - mliv r0t ViII- 

Falta de 	-ino'jo y ])o-iI)ililail ile iii jvjilmil 	ilmin;i :-in inoli---tja Ilma 

deniñ- 

'[rofun(i('miIo : Pirmaimeni'ii en la Sala 	1 )ei'aIlso 	I'u-lml'iol'nieIlth 	a 

--u 

	

	'-alida, (.a'jo, y al napa vn-ii io'- 4iito111:1:- de imeivjo-.iinil y reiniciar-e 

,- ti tic, -lante-. nervio-o-. 	1 luiiij)mil ) 	1iigoilc-a vigilaii'ii de l;m  

Ii:-iea y mental que no -e liaede ligrar por oii,',tñeuilo- iiimteriile- im'-alva-

le.' iltipo,Ible jimti'olin'ir nmii,IiIji'am'ji'om aiuiimm en Ime- i'malicione-' (lii 

:Milliente (1(1 niño. I'mii'a ml'o sería h ) h'l ( 'oi )  limi))'Urarle ('1 1 i)( 	de (n-elIanz:( 

que 	iiii't-.it;i 	{'lmm-'- ilileriiii'jile,.. ) 	iii) 	i-'i--I,-i1i--por il-gi mc- ja 	('It 	tii&li 

i-(- ) IIIII', y i'oloi-ai'le eii tnm aitmhiieiile Imtnijlmar html- IaVoi':ihle 

dijoi'a y de,aparece &1 III' (llit'ilOt( «11 l)tl'iilnitetrjil en Imi 

Salil (uit inn y uit-(i))) 	Pt'i-:-j'tt e-t;i imu jiil''ia al t,il ti' mi :-o 0:1,-II 1(01 1)00 

m tiepo. Jepa rece la nervio-.idatl y luego el tic, loea'ñndo-e ligera-, un-

joi'ías (Oit la adiniiti-drariñim de :-etlantas iui'vnisos 

(,So :t:'—lt 5., 	muto-. de cdmiI_ Pv,dv liii),) Ii 	1110,-es .e le midvier-- 

It- la iroilui'i'iñn de Ini i'uido, -eimuj;inte mm un i'_iIi(Iili:li(, ún lit t'(ii0ll retro-

nasal Aunieni;i de jiitensidail i'amiiulo la niña es oh.ei'\'mida ili:-ntiimuve 

úlWilido limhilt o ell:indo hile.t1i  :itt-nt'imi a mili,iiom iihi (clii que Ii' n;t('i'(-.ml. 	j 

III Ii -gala o ii,-t 	mm :-111ii'i iii 'lo, 	v 	 noii,-. 10))»-),- de iolti'mi 

I0I)'(((/(ti/)' 	/)(-)'.-oilo/)'-.' S)i 	iiitpit talo- la. 

Madl.v ni vio-mi, enlei'nti Im1iñti:'mi 1)) ti-a- 

l! at;inniiito, de anilito utiiv (l)-l)l'nui(lo, ion 12i''i\'e' 11- 	ilnU'0iim 	hui' -It 
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c-tado de salud y iior la diticil 	lliaclili tuioIiltia tic la laniiii:i 	l''ire 

.a no 

.i 1ceiilto/c pi.roitaIe : T)esiiiIli, iioriiial En íeiieral ik- 

iii". \ ccv iO8 (le Ii 1110 ir va i' ia hie . Co u (luje 	vl ciiii pa adi a la 

(duiia 	El alio iiado  tn la me,jiil alunnia del 	ipilo . Eie aun ha tan!- 

lndit de ecueIa y niaet la. y la nula ie queja de que, a pcar de si.l.  

evidentemente la mejor, e 1nc1)11eta a otras ti iiiii. "mejer vetidn. con 
1 ndres uiin'. E.ta ibia—ión proViaa 1 recuente,- ireiM 'ervio-a,v llanto 

Medio aunliueiite 	'ilnaiioii lirtixluila  a la iildlitiliiit 	PuIre (leoenpa- 

(iii 	La al unos le ca del lii oa 1' esGí ea rga da de di tiiu Ita le-. 	L i madre, cii-- 

tel-ni a y i civ iosa e O lete, m Ioniñ ,.'. de i-on dii- 011 Ps ((lilia ti \ a y de ti um Piei1-
in del i-ar 'ii -ter y estado de auiiuno (le la niña. Yo le 'la ninguna itn-.iii-

lidad de nlanite,-tai-iiuul ni iuni-iativa propias: la viste. calzo, cte., tic le 

lieu'unite que 111 ayude. aniique elia i1uieia li:tierlo, y la 	-.01(1111 de antenia- 

hO nital)iiz de realizar hien i-u;iliuiii' tloe1 tille la cliatllrii 	propone 

L'i(ifliet, 1 í.soa : E-lado ícnei;it dii iii ntt . 1 Iiliiiniii rii-n'iip .Mitiopo- 

lililintil alía 	(':irie 	ientauia. (:i u 	nl a, nariz y 	udc 	ttorm:ila-. -cgñ!i 

iii loinie del 	tecia ita 

Li(itii(tI p.ujitio Yiiia de ipIti-illinciO 11lecz, ion nivel mental cli 

tres años superior a su edad. \iVa imagiiiacituui y iiinlii-.ia, sin ilingulla 

1oilnliilad de 	 a1ilii-niiiíii di -u nieilio 

/hoqiio./ ieo : Tic 

lot/ores ioiIsii/p 	1 )eii-nnii:i dpi 	l:ido i.eict-ial . 	ltuai- ltmn taiiidiai 

nitil-.l ic:i . 	E,,lailii ile ' lot i ' 	nervio-i e iii it:iridtp de la nola, itiutilir- 

lo, tlijeuidieuíti-. de 	de -tu, aii-i-iivor- eui la e-ini-la. Y 	de la liii Illil - 

lwilte -.itua-idui de ileseqnililcrio cii ci 	-.u-. 	inill;nitt- 	illililia- 

Y la indii.uni-ia y 1,alta ahsolutti deiuii1i1idai1i 	de t-xjcIi--.ic'in den mm-di. 

¡ rolonoiti/o : 'Foin iicaiiñui giiii-ua' 	( i-itli-io. au-iijco. aceite de Itíenli 

y alinnitai-iimn adet.iiail:i . ( iiuuihio de l;i i-ondiita de la nuadre 

cciii li'-jiii-tn a la niña j  daule ciii ta po,ibilidad de nidepiuidencia. il&j:irla 

inc -.e alTepíe -cil;i, perillitirle que :tvnile ('u lii-. nicice-tele-- ilouni-.tucu-, a-- 

tmnIarla y ncc ililiuuunirla CII -.11- iilii-i;it ivul-.) 	Pioi-iju:i de algutio- uerilr0'- 

y uneilio,- de exiian-.idn 	ini-tito-.  1010 niñuc,levi-t:l-, iluver-.ione. cii-. 

1 	iuniii-.ii 	re-.liulatolia . 	j Lii ijii- nc. it'iil 	cci ini-  l;i de lii-' uni.viuniiiito- 	re-pi- 

uaiouio-., "pei 	-e 	-illoilln 	iI lic. -iii ini 	1i ilitiO lo 	iluci taj 	No mili- 

iiiciiat ti lii-, ni l>ueoininn-.c  o,-teii-iIiI(uiii'nti de l ililante de la niña 
1 )iIceuía modilivarse li ,.ututoción i-ccclau. 1-'° n 	- lniilile lourarlo.  

Iccilucid,, 	lI tui- 	ve 	 de 1 uiiictc-ia. \ 
o! i-dicc de iii-. lni-.e-. cli- trai:iuincntcc. 1'cNi-len la niuviii-uilil \' ti dCtt- 

iitnte ei:iilii ticiiival. nunqui. 	iota iiii:i linl;i lili'jOtÍii 

En los ,-iniilronuts jisieouijitotis de la iii-

lilnia, ililnn ser idijelo de itivest gacioli eniiladiis;i, a ¡a vez qili 

s tiiiiilii'i 11115 \ 	partivul:Iridades (iii.iiju11iits y 	isiitiitn 	del iii tic 

1111), toilas las iiu-eiimistItieiis ixlirnts de su vida, y ilclic lieitse la 
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infiueneia du li)s o))(IieiO1)( de SUirledio iUl)i('flI(, en 1!  

las ('al'a('le)'íst iCS singulatts Y esI)e('lielS (1)' 511 p(50111)lhl:)(l 	1 hIn 

pr(stal's( esinelal aIeIWioll a la vitlit afectiva (It! 11)110. 

II 	El 11111a111i(1)1O 1)0 iltl>t' (lil1LO1S)' ('Si)('('ial Y t'xt'hisiva- 

mente al SíIlIOfl)i) que tI 11)0)) l)i'I'S)flhi). sino al total de ),11'I'tUIlO)-

('101cM ('XiSl('flt('S el! él. El smi orno debe considurarse, ante totlo. 

001110 la 'Xp1Sl)')fl tlt' UI) 15111)1)) (II' P11505, d('fli Iti V fIl(Il) tic1 niño, a 

cuYa 1110(11 ficat'ion (1(1011 endurozarm. los estlR'r/.os Es-

te mismo t'otiVciiiflflt'Il1O debe 5(1' lltVl)(lO al ñiiirno h 10-1 Ç:1rniliai'ts. 

1'll ('ollSe('ll(Il('ia. el tuatamit'iito 1lehç (illplCn(lt'I'Se. 1il1llUl)t'Uflle1 

1 t, Y mediante mUY (listilitos 1'(t'UISOS. ('fl lo', 01(1(1115 a 1 lfl)IiVi(l1lilI. 

y 1) , alilbielital.  

III 	De los tliveisos tilOS i)IOj 111)5105V pial 1(10105 (lc 111(10- 

mit-oto de los sílitoinas. slo pl)))!)' aeeplaist. de aeuvi'do al ('rill'l'i) 

eXlOn'Sh). la l-(e(luc'a('ioii 11101 )iZ, ('1! ('at('io!il) (II.' RPU1'M() 

lo') 	II) It' tc1'al1l1icl) ulilea 

1V 	En tI ('as)) de la l)is1(Iia, (5 111)('is() t'vitai iI (S)'nlO (1(1 

'onN'pt() iXiMl('iIIP, que ha)')' 5Íl1t0111() hisi l'it) 5Il11Hfl10 de SiIlilli0- 

el(0). Al ti-azar un plan paPi1 la 	 llel caráciur del niño 

his1iico, ('5 mt-nt-site ((1)1')' ('1) t'utnla. 1)510) SIliO,que, ('OIl('i('Ille (1 

il)('Oflt'l)'iil('Ifl('Ill(. ci sinlonhi) hisi(l'i('o p1')0')1i0 11)110 placee o silis-

fact'i(n t'mocioital al quelo silfIe, Y (III)' 1)0 debe flhlenll)!5Y supI'i-

Iflil- lo Miii reemplazarlo 1°" t-lIalquR)' tilo) tk' actividad que pueda 

ioluit'elolml saiislaet'i.n y pla('c)' I(12ítnhl0s al 11111)), al par que Pon-

lriliuil-  a la Ioi-miu'ion de 5)1 pt'isoiialitiatt 

V • ('P1 (' tille sR'mpli 	('Xi1(' cli 1)15 lLilhi)5 )'011 11'astoil)os 

psieoIiloloI'es uii tel')) no )'OflSi iiileioual de psi 	le tu tael u o po'. 

en dt'ie)l)lihha)las ('il'('unstal)'ias, 5)1 laI)il)datl i)t')Viosa puetie SN' lo-

dueto dt' 1(11(1 idas il)llu'neias an)lot'nlales dt 'sfavo;ahl-s, actuali-

les dtsle muy temprano, 1 i'autiiai ismos a feei Vos. (lIhel os edueacio-

1111hs, t'lt'., imp1it'sc iI lu-atamietilo pioloi,olo (1(1 1)111)) 1IÚII dos- 

pUt5 de que (1 sílíl 01111! 1)1) (1(501)1) )(')'jtj(), t'O)) Itii lis Itis iiit'tlio 	y 	'li 

itiiias I1IS &'slt'i'as postulados 10)1' la 1101(0)' linnIal 	El i'iiIado tl(' 

la sahmti física y psíq(iil-a. la  I(etillt'aPiO)) iiil niño, illedianle la 

t'tlut'at'i(oi e insi uUt'eitn de los 1 tItiles, y la a(')'l- la(ia diltet'io)) de 

tolas 5115 11(1 ivi(lil(lts, tic ll,'uti-)l)) 	il ('ilio('iilliIhhiO uhituido a tel')' O 

th' sus ('l)lat'l('i'iSl itas so1lu1 i('IIs ypsit'iiloLm'as, sol) vIvilit 11105 de 1);)-

1011)1(111)) ile 1000')' uI-dell 
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1 .a i11V(.St 12il(i(')fl y (I tra aiiieii1 ; e fiaz de esTos 'asus 

exige la aetiva e illieligelite eolahoiaein ch las personas que foi-

UUIII parte (1(1 arfll)ieflte (1(1 nifio. La ae(iOil de auxiliares técni(fts 

visitadoras (le higiene mental, en partieulai 	y la disposieión d 

instituciones sociales y educacionales adecuadas serían coadyuvan-

tes (lii timitaflilinto de 1)11111(1 o)idefl 



Hospital Teodoro Alvarez. - Servicio de Ortopedia y  Cirugía Infantil 
Jefe: Profesora Dra. Sara Satanowsky 

Granulomatosis maligna con Localizaciones óseas 

por JOB doctoreB 

Sara Satanowsky y Tomás A. Ortiz Luna 

La oljservaeióii elíiiira que lu'esiIlal'eillos huy 	la (ui1si(le1'1(iffli 

le los colegas, 110 tiene la pI -eleflsióll de llace' la 	i1li( att p01111 

(le! tema, 51111) exponer en la forma iw'is sui.seiiita lusihle, los hechos 

('oflll)roba(los 
Y 

u! 1'azoiiniieto lneo 	W 	 t0'I'mitihIO 11e11111 

al tija 11iióst iCO ellUlle iido. 

('01110 VeI'enlOS llUis adelanle la loealizaeioll O51( de lii ri'aitiilu-

inatosis maligna es ¡10(u) fieUeiite y CII geIlela 1 (0115111 lIe (111)1 (0111-

rol)aeión de autopsia. 

En 	la bibliografía nacional ¡ial tamos las sigultenles ohseuvii- 

Ciofles 

Llamhías .1. y Tohías .José W. ( rannlouiiatosis y sus localiza- 

('OileS óseas, ( ' 	()e. A rg. de Biolo21a ' '. 110V. 1 92 

Llamhías .J . y Tohías losé W. As )eCtO ra(li0gi'a 11(1) de la gl'allu-

lomatosis vertebral. ) Piensa Médica Arentma ', 2)) de marzo 1929. 

llíI. 1245). 

Tohías .José W. Linfogranulorna veitehi'al ( 1 ii Seilialla Mé(1 1-

('a '. año XXXVI. 1929, póg. 439). 

Tobías .José W. Liii fogran uloma a evol ui'ión sa i'e( )fll1ltOsa (011 

localizaciones vertebrales. 5. rf»j0  de adseripeion a la Cótedra 

de (lín i('a Médica 1928. 

La enfei'mita, motivo de la p1'Cseflte eomUiliea('iofl fué 1 levada 

i1 ( 'onsultorio Externo de Ortopedia( 'ii'uía li tfant it. de] Ilospi- 

Ial, el 15 de .J 111110 de 193(, 1)01 	11fl eo,jeI'a que !iresellt1lha desdI' 

hacía (105 meses nuis () IlleilOs, (tu ieo síntoma que por auiiel la fecha 

llamó la aleneiliui de sus ianiili;ircs V (l1.'('illl()s asi, pulqUe la niñiliu 
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t('tttti (1(S(l(' liatia ivatiii anos titas ti lii('it(JS tilia volunhilaNti ahito- 

pal ti ((evita! (l(itClta 	(crea tic tuyos iataett'tes insisi tiernos inús 

(irlaille. Poi (Sta afección f0 ('Xanhinada en oil') sel.vieio liosjiitn-

lalio, sin haberse llegado a e iiltisi it djai1iiusl ita alguna ni haber 

sitio sitiiieiiila en eoiiseuitmeia ti tttibtiflieiil0 de iiini2uiia tiate. 

La u jita tiene en la aci ualilad 7 años de eiltai. la i atlre no 

relicie (jite aparte de la ilauiiieatioii scitalatla. 110 Ita preseiitado iiitt- 

tiiii siiilorna local (liC llltiflhtita la alciieiuii. 

.lHIeC('(leHI('s /,iIita,i'i. i/ iiii,,il,ri 	1>atlre- Nivos V 'Ulili'-. Ui liii 

1101)10 ,aiio. 

A ll(((ede(c joiso,iiilrs 	Yo tiene rniportaiieia. 

Es! ot/o (0/0(1! ( 6 de julio 'le lti:l;) 	Lii eta leelia 1iit iitleitiaiia ('' 

a alti (', para -ii OlieiVaiiOlI. Reulai istailo (it' ilUtli(i(H1. Piel V illuco-

Sas Salla,. I)eei'ibito. jl(li ciente. Exite tilia ilmdiitnióii itiii ida (ini aiite 

Itt martha del tipo ti-iiltiiitt'. El igito de I'iemidenleiihuig, Ps l)o-itivo. 

(ara e cuello: Llitia la aleiiiioi la exi-teiicta ('ti la riziótt sumada-

vnulai del lado ileieilio de iiiia tiiiiioraciott del ttiivaiio de tUi iiii1O, le 

lirnia irregular, dii cituileo de cii'orticiii ile lii itiel.  A la liall)aciolt se 

ciiiii 1 trueba, (jile esta liriiiulada 11 u it ciiiiiloitiertidii de ini iglio' lupertro- 

liado 	de (listiltos 1:iiiiaiio- sin in'riwleinl is. de  (0iIitelt(itt b'aiida, no dii- 

1] Osid' a la lirenI .Mov ibles hato lii piel y ohiie lo llatis 1rofuiido- 

lii 	ilV(5tu(i0i()Ii de ol io 	teiiitoi;o 	gaiigiionai'e 	iiie-ilile-, iirs pernu- 

tU) 	ioitijiiohtii 	la 	exi-teiicia 	de oua 	lii1ieitilit iti 	galigliotial' 	-ituaiIa 	iii 

It fo-a ilíaca izquieriia. (oll'esl(iii(liintu ti lo 2tiii2'io- ilíaco.. Entre ello 

-e 1 odíi 	idiviihiialivai iitio (lel iaimiiiio de una ilaran ja iltica. 

Fmi los tijiarato iiiiu'tttorio y mepititorio iititlfl de aiioiititi[. 

'ililoitien illllillile, Se 	lilIa el 	Iioii!e 	iii Liii'i 	del 	liíinitlo 	liltui,lo. 

	

e percute el hoide _111)iin1 en u sit. Bazo iii 	alpa mii Se Per(ule 

Lii la loa ilitita izqiiieiila e jalpa el liunor inuiiziititiar mneu,ioii:1lo. 

\IieniItru. siilii(re : ';iila de atiori.iial. 

Mieniltios 	it'erire : E! Nf. 1. 17.(uicr(1i. ictiuii iiidileeut. exisl' 

Ullil tu iolia niu'iul:ii de 1 	en el inula y : nivel de la rn'idu guite. 

Motilidad pasiva : l'lixióu. aliducciiiui, rotación d 	aniplitol iiomu:i- 

1, 	alidiuiión y exteiiiiii niov iliuiunuído. Li joyel iinicioii de eto 

uiuyiiuieiitos e itidiloia. No .i provoca dolor a la jiii»i)ii (liie(tt, cii 

li,- lilultos  cliii' de la ni,ticillación ioxitetnorul. 

-e le lito-en una serie de allálisis que expoueun ,  ti routiu1icióu 

"cric ro)r.: IIenmatíe. 	 . 	TGa .1(1(1; 1 lcuiouloliva Ñllii. i6 

\ alio (iloluilar. 1 .64. 

serie bloioo : Liui'ocilo, por nini ..:', 	tHI 	(rtiiiitloito 	ucutroli- 

lo 	¿t.i % (iranuloiils esiiióli!o. .i.i 	Littl'ocii. 1-1 	Lmiilocita 

liintiloihis. 3. 	2.7) 	; , 	I7.2.5 	l itiojti. 

Se 	 iilil\' 	iiii 	i'iit rinitis ion ineilo 	de .1 i!l'. 

it la 	loimLtul,I 	leiicocittuii 	iii.-. 	li : 	liliiiiileiie 	icut iiit'ilo. 	(ti 
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Poliiiueleares eoiiióti1o, 11 	Lill1O(9tO, 11 Ç : \1oiioi'ito, 1 quefio-., 2 

Monocitos grande-, S Formas de trm1ccióil, 7 %. 
21 de Julio de 1030 : La reacción de Wa-crrnann y la de Ka liii 1 rae-

1 icada en esa fecha, fueron negativa-. 

La reacción de Mantoux al 1/00, negativa. 15 de .1111111) de 1930. 

La reacción tic Mantoux al 1/0, negativa. 1 de julio (le 1936. 
Otro exaniei de sinpa realizado el 17 de junio de 1930, arroja las 

iguientes cifra-.: Glóbulos rojos, 3.200.000; Glóbulos blancos, 7.000. 

Fórniula leucocit a ri a : 1 'ol i nuelea res neut mdli lot-, () ; Poli nuelea res cosi - 

nótilo. 1 	Linfocitos, 1: : Monotito pequeiio. () : Monorito-. grandes 2: 

FInitas (IC t rau ie ió it. 

La 	cnt roedi niet it aCión 	Ira t1 lea (la al i ngres( al 	ervicio, arri (•) a 1! 

iiruietite (latos 

Brazo izquierdo: 1.' hora. 03. 2. hora. 95. 

Brazo derei- 1(0: 1. 	hora. 74. 3." hora, 107. 

7 de julio de 1930: (oIl aiie-4esiil toal Se Ixtirila UI] 	aIg!iI 11:0 a Nu 

examen 1uito1ogieo. Se eoio-tata que no exit.e periideiuuti 	41 trata de 

un gaogl"io blando, de color rOsado 1lzdido. El exanien lutológico (le este 

ganglio se discute mós adelante. 

1 )ede el (lía de la bi q r-.i a. la e fernu t a pre-.e nta teni peratura 11!l 

lila) oiudulaitte, llegniudo a aleauizar en algunos día-. :9) 	( \ae el ena- 

lino termico 

E-tando internada e la radiogra fía. Se obtiene aí radiografíe- de 

tórax y de caderas, especialmente de las artículasiones cONO teinora le. 

En la radiografía de tóras se nota una discreta adenollatía mIjar y la 

radiogra tía de caderas, sunianiente demotrativa coito pueden ver Vd. pce-
enta a nivel del coxal izquierdo y de la elifisis -.UI(CYO (1(1 teniur I1t3 

liii smo lado, aI coito del vuello del t'óniu n del la do opue,ti, 	ni dI - 

1 pII nodulare, Iir(ulI.criptaa algunas con lrde nue que IN limitaba 

del 	1 luco veci! lo • en (It ro-.. (-.t e borde se perdía g ralina hiei ite en el It 

iuio. Eiq todas el'as la e-.truetui'a 6-ea había (le-al((Ir(ilho ((1u111(letIulnellte, 

se 	tita ha de un a verul a de la dest ruecjó II del it iu-so • a cerca de la rna 1 o - 

sistiiio. (1)01!) lo ita ti hecho HirIere, Dreer y otroS, l la lInIit( l 	la ¡Iteillion 

-' (bre la característica e-e tojal de esta le-ioi i. 
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En 1(sumrn el examen 1k la cuft rinita nos revela una turno-

]aeiófl supraelavirular (1 112lioll~t 1, así cOrno en la fusa ilíaca izquiel'-
da, una anemia disciel a en aiunos iaia lisis. aceni nada en otros, con 

cosinutilia y lcnc 	nopc ia. una desi i- ticcián ósea en los Iiutsos coxales, 
la nettat ividad de las reaeeiolies de Ma1]toUx piad ieadas con diver-
sas dii ueioiics, así domo el aumento de la ccii rosedimentación, un 

cuadro febril franco siendo Ilegal VOS los análisis de \Vassermann y, 
lalin. 

IO(,Iior(lfíll N .O 1 

l.t"IUl(1. m ú l l ¡p les 	l te,-1rlIetj\(. de a -.0veti 	iulular a 	nivel 	del ('(ixal 	- 

()iífiSi, su_' ¡or de los fi'tiiiiri 

Todo esto (11 11101 inna de 7 ais siendo un Proceso que Viene 

1 iie oua ndo desde hiit'e cci'ca de 4 añ is. 1 )eja mus cxi (11 ileso de lado 

(1 resultado de la biopsia para hablar nhtis adelante de ella. 

i liiibii'anios examitiado ex'lusivanieule los síntomas hallados a 
nivel de la a it ieulacion eoxolemoi'al izquierda, es posible que ihu('Stl'O 

diagnóstico se liuhiei'a inclinado a favor de una osteocotidritis del 
fI' m nr, a fece iói 1 fi'e(' uel it e cii esta edad. 1 lelo debeiiios rt'eoi'da r uc 
se inilini tilia vultimiiiosa 1 llinolacioli cli la lOst ilíaca niterna eones-

pondiendo al fondo de la cavidad col ileodea, 1 uni,racion que fien',' 

los 11h51h05 caraclei'es que la que hallamos a nivel de la regnón supra-
cIa t' iviilai' 

InsisI imit en que la seh'ori'eaceioli de \Vas'cruiinii 	kalin stan- 
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(1111(1 y presulil iva lían sido negativas, así como las i( ie(iolíes de ílan-

1 iux al 1/00 y 1 / (1, respectiva nenI e, realiza(Ias con 15 (lías de intei-

valo. La elitlÚse(limeiitaeioll, en ei!flihiü 110.5 iií(liCií la ('\istciWilI de 

nii proceso iiiieeeioso en actividad. liecorda eón \íls., hiazo izqliiei,-

do : 1 . hora 63. 2." hora, 95. Brazo derecho, 1 o  hora, 74. 2.' liora,1 (17 

Fué en realidad el examen radiogri'iiieo (1 que oriento nuest lo 

íliagn(sl ico (1 Íii 110 antes cie queCIIJI uviéianios el resultado de la 

biopsia. Ya liemos señalado el tipo de lesiones óseas eneoni iadis. En 

n'eseiicia de lilia lesión ósea dest ruet 1 va, momIa 1' y niíi lii 1)1 e, pie-

cedidas por liipci'l rofia gaiiglioiiai'es, alejadas al gtiiias del sitio de 

la afección ósea no ealieii 51110 lies (Iiagnósl icos : (1 de iiictiiltlIsi5 

iieoplósieas, el de niielonias múltiples (enfermedad de kaliler-Boz-

zola) o el de local izaeiolics óseas de la gi'tnuhmatosis mal iglia. l'or 

supuesto que la ilegal ividad de las r(aecioiles de \\assermanhl  y 

kahin, aliseilcili de síntomas clínicos Pali iculaies, así eonio la ncga-

t ividail de las I'eaeiuones a la tul)el'?uhina 1105 pel'ní ilen (lcselirtal eii 

nUcsti'a enferma tanto a la, lúcs como a la tuberculosis. 

\olvuiido a los tres posibles diagnosi ieos. ieleionidos iomi 11i 

lesiones oseas (11(0111 iadas, dn'enios que la nietóslasis óseas iicopló-

sicas )ertelieeen, generalmente en los niños, a pl'oc( sos sa reomatusos 

de evolución rapidameiil e mal igna . En nuesi la eiifermita podemos 

admitir una evolución de 4 aflos que (1U1ZÚS sea niayom'. 1 a hiisqiteda 

del punto de pai't ida nos señala como única lesion patológna la lii-

pei'trofia ganglionar del cuello cuya evolución y cuyos eai'a('tei'eS 

el Ínieos lies 1 )cíiTiil en (les( liar la existencia de tui sarcoma, en pan i-

eulat' la liii fosa ecomal osis de kundrat que 1 osee Una gran mal igili-

dad, es (le evolución rópidanienie piogresiva. IMS distintos ganglios 

de un territorio se funden en liii tumor úii ieo (I.ie ('lee e e invade la 

piel ulcerándola. 

los mielomas múltiples o enerniei lad de Kihilei'-Bozzola, se ca-

racteriza 11 Por dolores gelicia liza (los y dtfoi'nmcióti dci esqueleto, 

a leona grave y caquexia así ('0010 pol' albumi u ut'ia de Beiiee .1 oIles. 

iiioinas todos estos (luí' 11(1 preselita nuesl ití íiiiermi[a. 1 tía 

l'ol'mna particular de estos mielomas es í'l eloi'onia iiitiltiple caraeie-

rizado por prolif'eraeiones hialoslales  múli iples (le color verde. ('Oil 

1 tiinefaecióit de los ganglios liifól ieos y del bazo, exisi iciílo  elí estos 

enfermos alleraeiones Sanguíneas eoi'respondieiiies 	una leucemia. 

Quedamos pues íleiitio de los lees diagnósticos posibles, tI de 

ti'anulonii mal iglio o enfei'medol de 1 [odgkin. Esi a cli fei'niedacl no 

se considera como exclusivamente localizada al sistema litifól ieo silo 
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(Jtie puede presetitarse CII todos los órganos donde existe t'jido re- 

tíeuloendotelial. Es corno (lice Ferrata 	una afección de caraeter 

jo llamatorio. de tipo Iiiperplástico, debida a un aiente cijoineico no 
conocido, que ataca de 1111 modo sistematico el tejido de sosten del 

a m lato hemol infopoi('t ico y el tejido de sosten de otros orgaitos y 

'roduce ini te,j ido de 21'aflUlacióiI especial (lue  tiene una evol ucióti 

clíii ¡ca variable, generalmente lenta, progresiva y que conduce mcvi- 

la blernente a la muerte. 

Una de las local izaciónes menos conocidas del granuloina ma-

1 igno, es la de la m'dula ósea. En el año 1924, Bócicre, llamo la aten- 

cióti en la Sov. Mód. des lIóp. de París, sobre los trabajos publica-

dos en los Estados [nidos de Am(rica sobre las posibilidades de una 

localización ósea de la g'i'anuloinatosis iiialigna, dando lugar a una 

verdadera destrucción ósea que se caracteriza en su imaien radiogrú-

l'ica por la desaparición de la estructura ósea noi'inal. 
Eti 1930,   l )resser. ha publicndo un 1 i'ahajo basado en 20 ober-

vaciones de localizaciones óseas, de la granuloinatosis maligna . en 

el adulto. Para (licho a utor es! a local izacton se observa en el 1) 

de los ea sos ol)sei'vados. 

La radiografía muest la lesiones iglia les a las producidas por 

las nietóstasis 1 umorales, en algunos casos el límite de la lesión es 

neto, m ient ras que cli otros se pierde gi'adua 1 mente en el hueso sano. 

enela Imente el proceso es des! ruet yo, 1 ido iucde dar lugar la nibiin 
a lesiones liij ierplíisicas. 1 M5 huesos a Pa i'ent eniente lijas afectados soii 
1 as vértebras, el críineo, el es! et'iiói 1, la pelvis. 

¿ ('orno podemos hacer el diagnóstico de giaiiulomat 0515 tul-
flgna a localización ósea 

'uando la localización ósea es accesible a la biopsia. ésta nos 

niost la ca la existencia del tejido granulomatoso denominado de 

let'nherg sobre cuyas ea tael erísticas insistiremos lns adelante. 

lero (lada la localización geiieralnieiite itiaeeesihle a la biopsia 

debemos pues hacer el diagnóstico por niedio indirectos. La locaL-

zae ión niíis l'iee neo! e del gran ulomna maligno se hace a nivel del sis-
1 ema 1 in l'út ico siendo la lesión ósea secundaria, a aquella, según 
E uh inger, 

1 )resser sos! iene que solo un 10 (/ de gratiulomatosos malignos 

)i'es(til liii local izaelolies óseas, de tundo (pie 5011 los sti1oinas de la 

ctt'amiiihii,ialosjs nialigtia los que nos gutai'an en el iliagnóst leo de la 
localización ósea de esta en Fet'niedad. 
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U'amos piles hi'eveiiiente. los sil ornas que (Ie esta cli lei'intt lad. 

t)les(tlta iiuest la enfeini it a. 

Las adenopatias coflst ituídas 	2angl ios blandos, sin peFiade- 

u it 1.5, de evolución torpida durante 4 años, sin csplenomegalia y con 

una hernatonieral ja discreta (el bazO en la G. (l puede tst a i' a liflitil-

lado de tarnaiio). Lii temperatura de tipo endulante. Las Icacciones 

negativas a la tuherul ma que eonst it uvcn según ( ar'a liam, la pille-

ha mas segura de no iifec'cióii t uheieulosu. La mmii tieaeioiics sa nglií-

litas que nos indican la existencia de una anemia con leueoj on a. 

una eusinotilia, sin formas inmaduras de la selle blanca. 

EF 
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Microfotografia N.° 1 

lrifilt ru'itI1e,. inflatitatorias C11 CI ganglio 

Ilivestiitat'iones realizadas en val'ios lihiatonios 1105 1e1nnt1t 

descartar ulia leuNlilia. La punción gaiigli(lliar piad jolitIa el] el 1 iis-

titulo de Hadiolotiía y Fisioterapia, ha permitido exlrat'r células 

eosinófilas. l?ioi'ctliniitnftt éste, que JUIIIo con los 1 )lcs. S. Mazza y 

M . 

	

	E. Jorge, lbs 1 )(l'iii u irnos ciii i('ai' 1(01' 1 Ial a rse de uiiia afeeeióii 

sisteinat izada del te,j ido de sost én, y que (11 eaiiiliio itodiía seivi e para 

la iii vest igación hacteiiológ ida, lo que iio iué hec'h() en este ('liso. 

La biopsia ganglionar nos perrnit ió a 1 tavés del exanieli Ii isto- 
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ligico, corroborar el (liaglióstico de giiiulomatosis mal igna bicho 

a nl eriormelil e, mostrÚndonos la esi uu'lu la t í ca de esta en ten Oc- 

	

dad ('OiiUci(ki con ci i101flh)le li te,j iilo de 	teinbei'g, (Jt1e preeiita 

fil Tul reado i )oliinorf'isnio ce! nl ar. 

Forman este leJ i(lo 1 inieilos lo] iiiutleares neuti6t ilus, eosinó-

ti1o, plasniazel len. fibrohiastos, células epit ehoides y células gigantes,  

(liteiiberg. 

13 ¡a nch i. describe dos ti )O5 de células (le tenbei'g. El primer 

111)0 correspwude a las formas jÚvenes, se caracteriza por su núcleo 

giande, suma mciii e el a ro y ile eioma tiiia ra iefact a inc puede ser 

Único o po] ilohulado con un 0,11,111 nucleulo hipereioinát ico. El segun- 

1 •: .•• ' r,'' 	 d 	 rp 
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Microfotografia N.° 2 

Tejido Ile Si I')flhieIg (liii ituitinilu poliloorfismo ieluliit'. Se OliselVa uiia eeluia 
de St e nl it' rg gigante eiin los ea ial te es de una e tl ula de 1 angiia us 

11(1 tillO  de (('111111 de Slenhero,  se caracteriza peti' 1111 iuliltiero variable 

de nucleos nuís pequeflos que los (1(1 t 11)0 1, de nuelcolo circular 

Único 1) doble, cuyos núcleos se agl'utah1 sobre 1 odo en la peiitcri 

de la célula. 

Ea)) y Supiuti, 11,111 sejjalido li pieselicia de células senie,juites 

¡1 la de Liiiighiiis. Insisi ¡11105 Sl)re t'stos (lractercs histológicos tic] 

tejido de 41euheiut v cii especial cii los de las células del iniSnio nom-

bre 1 toil{IR' la plisenea de ecluias semejantes a las de 1 angiiaiis. no 

Ints 11111 tti'i'/1) a ilesteha i (1 diaguosl 'o de (il'11i1(IlUlllatOsis inaliiiia y 

establecer el di_' 1 iihei'eulitsis, porque las células gigantes muli inuelei- 
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(las no sólo se observan en (li(ha enfermedad sin) cii 1 iilos los proce-

sos inflamatorios ei ónicos en los que se movilizan los el (melitos fijos 

del sistema lot ieuloendotel ial esi (cciii lmeii te olla 11(k) existen cuer pos  

(Xl iaíios exógenos o endógenos. 

F,stos e1(lI1(lilO5 hislológieos, t'uva desiiipeióii Ileino (lado v que 

cilacterizan el tejido de Sicliburg, so eneueiil iii cii la urepalación 

h istulogiiii (le nuestra enleima 

('oii el diagnósi ieo (le gianulomatosis rnali2iIa (011 localizaciones 

óseas, se le indica a la enferma le necesidad de liaceile tratamiento 

riidioleiópieo, único en la actual idiid que consigue iliejorar las lesio-

lies. \ en (1 ms) itulo \luiiicipal de Radiología \ E''isioteraiiia, se le 
hile( O ) irradiaciones (le 1,710 U. 1.. dia por fll(dio de 22)) kv. 
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Microfotografia N.' 3 
Si 	oliservan i-(Iulas dv St*rnhii g lii tipo 1 y 11, estas úIl inia ion 

iioIusioni, 	u intel- tul 

La enfermila ve dcsapaiecei lulIllat inaniento su ieinl(el-al tu-a y 

cuando la vemos (2)) de se ptiomhi-e 1936), nos llanni la atención la 

desaparición (ilSi t(ltal de la adcnopal a del cuello, que ha quedado 

r(dii(ida a lolUeÍios ganglios (1(1 laniaiio de ini l000to. La adeiin-

Palía inguinal Se ha redtiiido al lamaflu de un liuivo de ha lonia y 

la radiografía (1(1 tórax así conio la tic la pelvis lbs muestran uiia 

franca regresión de las lesiones e()II formación 1 riheeular a u ivel del 
Ii tieso (lesI ruido. 

Y ailt)s (le fuuiahizai, diioinos que para muchos autores es) a aloe- 
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eión de inarelia lenta, pero inexorable, tiene su origen un ms y iiii 

filtrables de la 1 ubeieulosis en earnhio (itios, si bien uee(al(o(ii la 

ex isi (neja de iiiii ('iiisa nl ieinliiaila 	 II (.ifl qUe la t ilb(1'('ll- 

losis tsI e en ,j negu. 

}uh1ilgei, (loe  ha puhlieado un 1rahao muy eompheto sobre etu 

eufei'iiiedad, basiito cli .)() casos, de los cuales liii auto] isiadi 4. 

niega timhin la etiología tuliei'eu!osii . En nuestra en fernia. í'olno 

uurre por otra parte en todos los ( .i\l . las reacciones a la tuberculina 

1 epel idas a eoiieentraeioiies d ifereni e- han sido neiiutivas. 1 a terapu-

tien i os! it uída nos ha dado la iazon también para J diagnóstico de 

Iia.)io,iaíia \.o  21 

1 )cs1iu( 	1 p la 1aIiittlalo( 	c iliqi va la 1eFtI11 de las li'Si'Itis 

1 . M. hecho, Pues la radio! ernpui hin conseguido regresar la enorme 

lnisa ganglionar cii picas seiliflhliis icdueiendoln a lamiu'ios ;ipenas pci-

ccl)! ihilc por la palpación. Por nl iii parte las lesion('s óseas Se cuchen-

rau cii fi'iiica rciicsión hiahiiciidu r'cul)eiiUh() cii pile! e el Fémur y el 

('((Xiii sil est 10(1 ura 1 iiii)ccilliu ijiic an!erioiIlien!e hiahfa desainuecido. 

Eti cuiuito al pronóstivo, yO lo launos siiilidu ni definir esta 

(u !ctmc( hul, conviene srl sunl;ilncilt e icseivados. 1 a ine]oiíii t 10051-

torii liii sido ohseivuhi Iimhicii por flécieic 1 )iessci y it los ilit0-

les. Es1iaiiios hile con (1 perícucionalilicillo de lii !iviiiii iado!era- 
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Juea, se consiga obtener curaciones más definitivas que las actuales, 
alejándose así el sombrío pionóstico de esta enfermedad. 
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Jlu:cldr 1/ Xii ruuuO.—' La Piensa Muilju'a Augi'ntuilI ', 1917-15, u(ig. 1112. 
Llambíasj Tobíu.i.—( i anulmitusis y sus luueliljztu-lu ns (cias. 	Su,u,. A vg. li' 

11 jud. ', ni uvienil i re 1125. 
Liiuuibía.i y i'obíac.—Aslu.rtuu riuliogrulio de la 1runiiluuiuutuusjs vuiteluii. ' Li 

P len ea A rgi'nt j na ' ', 211 uiiiivu de 1929, i  Sg. 1245. 
.\auuiiuO J. ('—' 'La Piensa Ai-guntjnu ', 3914-1.3). 
Na rau-u-o J. ('.—l.juifiuluiijs un li juil:uiuj;i. Tu'sjs di,  l'rofisuui-auluu, lIs....u es, 11)11). 
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Ro ff0 A nqrl JI.—T ratamient o del un lug ranuloi ta. 	11ev. Me 0o Latino Amc- 
licana 	01101(1 1925,   púg. 4i. 

10/lÍOS .JOs( 	11 —Liii tt Igl a n III (((Ui a ('VII tI(' i dii smeomatoda VOfl local i za'iones 
veitliiales. 5." ti'ab.¡le A(ls(r11((l()il ('1jnia Mdllwa, 102. 

3objo.s .10.5/ ¡J.—Lo('flhjZa(iuilPsd(' Iii ljifoi4i-aniiIoiatu.. "'1.' inl). y Plij(li(. 
la ('líiiiea (1(1 1'iot. 1'S(1l(l('((l 	11I21, ig 244. 

1(10.5(0 B0,oeo.—' Rey. Asur. Mdl ..\igoitt. ', IOL, pdg. 176. 
R. Ruí:.—l_'n:t nueva forma cliiiica de la 'nl. de lIo(lgi1iii, l'altuat teiii}((i- g 

La 4raiiululiVtosis a fui iva adisuniana. ' Rey. Sudaimriraiiit le Lwloerii. 
t. .\ 11, \' S agosto (II' 11931. 

Boec iu 1k. (olio y V ::o Gliova (Hl i.—Su t re casi (le 1 iii fI g 11111 u! (iii 1. 	R' y. Su!- 
Anarirana 4k' Eii(100. ', U44OStO (14' 

(u,stj .11. 	141 I'i4'11Sil MV(li(11 Argentina'', 12-3)), 	IMI). 

(; ojoo,lo .1., 1'(ucon j .J.—Liii fog raiiuiuiia nial iglio. 	Rey. So(lamli nana de 
Eil(lO(r. ', agosto I• ((VtUl(i'e (II' 1930. 

.1k' ,ostdHi/ M.— La Senmna Mddira , 1919, oig. 242. 

.icuoa j/ ('OSaUbOlI.—' 141 Seinina MP(I1(1l , 1920, 	241. 
5soe. \ldl . .\igeut. ',11)11), loLit. ios. 

A crO/apa j ui lo.—' Rey. .-\soV . '.\Vd. Xrgent . , 1 1%. 
1iOl(I(/G.—TesiS. Iliieiiü,i Aires, 1920. 

Job ms J. W.—Linfogianulonia vrtl Ial. ' La Seniana Mdlli(a ', 1921), pag. -139. 
Da 111(/11 ez y II i::0:e ro.—Luii sO 11' rae j oiies sol 410 Oil (a 5(4 ¡le (4 .M." 114V. \IO4 1. 

Latino Americana'', 1929, XIV, r'it 744. 
13i::o:i o.—El G. M. 	ArcO. (14' los 110511. (11' la Suc. 414' Beaeficeucii (le la 

Capital ', 11)21), 111, 	g 5%. 
EsC(O1(- ro 1'.--\1 jelosis 111 1(eI1(Iñsti cUatE' UVii1iil lintograiiuloiiiatusis. 	El 1 )ía 

Medico '. 1 9°1) 1, pdg. 129. 
Po it/cus!, , .1. 1'.—Tumoies (10 ('(lelIa; algunos II iagioiticis 1 it'0( eflVilil('S (4 (fl 

la enferi000aIl de llodgkin. 'El llosp. Ramos Mej ja'', 11)21), 1, 20. 
1 i/o 

	

	on: / B::ozero.—Uillnuloma maligno 11 lO1'alizal'ión tioidt'i. '110V. de 
('inigia ', 1929, ViII, p'g. 310. 

1)u ro oil 11-1 as tu villas al doniinali's (le la eiifeiia. (11' 11 Ip k iii. 	Areli . A rgent 
411' ('Ii fe iiii. (1 ('1 Aparato 1) i l'st i yo y Nut rio i (n ' ' 1 9%)), t. V, p. 3:13. 

I'rse.—G I41111il((illi( iiiil i pu II. 'I'vs i s (le II ((Vilas A i res. 
J)oss'n Fis/u r y Fas! ingo 1—La prucha de Gordon ('a ('1 Iliapi1( tico (le la Linfa- 

graauloioatosis 1(Ulligiia. 	' 11ev. Asuc. 3[dd . Ai geiit. ', lic. 110;-1, 1'2'  1:197. 
1) Oridio ji luerteh.—tlohi-e un caso de enferni. de H. S. 	pi-noLa de (IIr!III1 4. 

E-ev. Asue. ).Edd . Arpen) . , lila vn 1 933, i g. 372. 



Instituto de Pediatría. - Hospital de Niños 

Pioneumotórax espontáneo no tuberculoso en la infancia 

por los doctores 

Prof. Florencio Bazán 	y 	
Elías Schteingart 

Prof. Adjunto de Clínica Pediátrica 	 Médico agregado 

Jefe de sala 

1)esde el aflo 1911, cii que fué J)Ublicado dntrc 110501105 ci pri-

mci caso de neilfliOtóraX cSl)Ofltñli(0 en la infancia por el Prof. 1)1. 

\Iaiitcito Acuño, han tratiscuirido 13 años sili que se biciclo olio 

1)ilhlieO(iOii al respecto. En 1924 el T)r.  . Schveizeu publica en l; 

revista de la oeiedad (lédi o A ugentina la lust oria de un fliful) de 

2 anis cali pionenmot6raX a lleunlococOs a raíz de un sa tami ili, 

que Ial leci después de una pleiitutnmía con resecei'fl cosi al . En 

1927,   A. Segers puhli:a una iiileVil ohsei,  Vacioli en los 	Arcli kas 

1 al itios Americanos de Pcdiatiia '. 1 )esde entonces, los casos obsei-

vados, aumentan rúpidamenle, siguiéndole en la bibliografía no- 

chInal las siguieiites l)U1)licci1i5. 	. R. \lendilahaizu y 1 . Kreut- 

Ver. \eUniotólaX curado en uit lactante de seis meses 1 Areli 

1 al .Amer. de Pcdiat tía 	i.tño 1 92 1 . ('uatro observaciones de 

n(umotóiax esl)ontúne() no 1 itbeieuloso. de los 1 )ies . Al . Acuño, 

S. Bctiinotti y Al. T . Vallini 	Arth . Lot . Amer- de Pediatría'', 

año 1931).  Bcretcrvide y 1ev itas 	Areli . Lot . Anici de Pedia- 

tría ' ', aíiO 192S). Prof. El izalde P . ' Arch . Lal . Amer. de Pc-

(liallío '. 1929) . i\I . 1-1 . Bortogirov ( Revista de la Asociocioti 

de Médicos (le! hospital Alveai . N. 2, año 1932 ) . Prof, Alfredo 

asa nlxm, aro ( '0550v y ( . M . Pintos. ( aol ro casos de neuma-

1'rax ispoiitúiiii (11 la infancia, de los cuales lios fucroti de etiolo- 

gía tuberculosa ( 	eniaiia Médi(a ' ', N. 11, marzo 1935) . .1 . R.  

\lcti(lilallalzu y 11 . Bttrgos, neutilatúlOX esputitaneo u) tuberculoso 

cii uit bel a rite de seis rieses ( 4mtiii \lédica ', j iii io ili 1935) 

El 	iltimeto de casoS pnhl riad s aci uialmente ciii te nosotros llega 
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aproximadamente a 20 y esta cifra no refleja aún la realidad de los 

casos producidos por t ial arse (le una enfermedad cuyo diagn's-

fico escapa a veces a una observaei6n clínica sin el auxilio de le 

radiografía o radioscopía 

En el extranjero, las primeras observaciones corresponden a 

\Iareelial cii el año 1529, luego sigue ti trabajo pih) icado 
1)01 Ri-

lliet y Barthez ('1) ii año 15:53, las observaciones de Roger ( 1S2 
Rendu ( 1585) . La tesis de i\1I le. (_'hrzanewslça ( 189(i) . La tesis de 
Nancy (le 1-1. 1 )esjardin (1590), 'Pneumoi oIax dans la pncumonie 

(1 la hi'oiieliopneumon ie''. Las observaciones di' Vario! (1913 y 1921). 

i\lever (1916), lit, Engel (1924), Erliberil (19215).  Benjamín 

1926), Iiess (1924) ,l honsoii (19270 SITof ( 1928) . En 1929 los 

1 n'ofesores 1 eriehoul le!, Al . 1 elong y R . E ven publican su inte- 
lesa iite trabajo en 	1 e Nourrison 	sobre el neuniol órax espontií- 

neo no tuberculoso, en el que hacen una lecol I Inc i6n de 45 casos 

mundiales observados por distintos autores, cii! te los que se mcl u- 
yen los dos ('1150S ohseiviicIus por los ,'itailos 	En ci ( rug uav los 

1 )ies. (1 . (dannelli y .J . L . Mai'e(s publican ilos nuevos casos de 

iieuinotóiax eslioIltíineo 110 tuberculoso ( ' \ i(li . de Pediatría del 
Lengua ', N." 1), año 1935 

A la casuística ya observada nosotros a port;imos lrcs nuevas 

ohsci'vaiiones de pioneumolói'ax espoiitítneo no 1 ubereuloso. doA de 

los cuales curaron perfectamente, a pesa!' de la gravedad de su 
1 ionóstieo 

Ocsian.u:ióy 1 

1)oiqe 6sf leo 	Pi, lo' 01111 toni x 	t 	111(1111,0 It eumot 100 

0. U., 22 meses, illerisa 	la Sala Xiii el 5 de IIIIVit'IIIlIlt' tic 19d.5 
II it (liaglióstilo de iuheola 

t of ('(('de 11/ ('5 he redilo nos 	Pu dIc s:i III) . 	uIti U a itt a tj. 	. 	1 1 av 1 u - 
ler,'ulosos en la familia. 

1 o/et€'deof es jit'rsoiiu les: Nacida a fói'iniiio de 1)111 11)  iiei'ma 1. 
lasta los 4 tIles('s, Iut''t, uiliitteitta,'i(it mixta hasta el añIl de edad. Fin ti'-
nido l'lOJUelIII'li(' liare un año, de la que eurñ bien 

E eJ crol ((fmI art no : Se iii ¡cia Itat'e 15 días &'on fieb It' e itt te dO° y •l 1'' 
dut'atolo varios días. El itiétli,',t (ho' la asistía tlingtiosti6 i'uheola . Uit el 
dta 	le ayer, ví1tet'a le su tIlines,, al Servicie, le apa rece de ittii'vo 'Ita 
t'i'n1i,'iñtt 	inorltihil,,i lIte y 	idi re 	..i&'itdo itlei'iiuidui veo 	el 	tliaini6shii'o 	li 
5ill'iilltpjñII 

Ls/mío o,'/uof: Niña 'uii iit',hite't e estuitlo iO'tIcral 	sñla 	9,250 gis. 
1ost t';o'iñti 	at'eittttui,la . 	Qttt'jido 	rutit iiot;ido. 	liiteits:t 	,hiiiea . 	Ciitt,is. 
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1iupri(ii de tipo lU1)ihilitt)1!IIC in'liida apaaida . PallÍ(Ult) ;011p(-t) 

'feiiiperitura 3S"5 
Jl)aratn iespiratorio : AletIo ioi-.al . 'liraje u1>riteriml Yalalwni-

ial. 48 resp1raeioile por nniuto durante el reio-o, que suben a (() euan-

do -e niueve o ruando se 1:i eXiiflina . Triix liilnhi11eiIte i1ifllétiiro. Di-

inuri(n de la exluri1n tor'1rira VII (1 lado (l(I(tlI() To, tieruente, liii-

1 ed a. que adquiere ta li (1 VI e )an1od id eUa lillo II OlU o e a gi t a 

PeiduiÓii : Pulni(ii derrho, por det ri : Iii lel-oliol oid cii -u 	2/3 

u1)eiiOre, ion ligera reiteiieia al dedo. En la ha-e silbillatitez. Por de-

lante, igual siIitonlatoloiia . \ilnaiioie, voile di íiIe de apretiar. Pul- 

irióii izquierdo. Por deti 	uhniatitez cii a hae, ielo nada (II pi tiiular. 

\uiiltii - iIlI 	1'uliiiii dererla : pir 	 vii sus 2/  

Jiidioq,afí, _V. 	1.-- 1) 	fI - nt 	(11 	 dr piv, A l- lleS ilía, III 

nt iada al Servicio 

-ileII(iO iepiiatt>rio. Eii la hase iv.liiaii(it  alejada oylitdoSc algunos 

i ale,. liúniedos. I'ulriiiut izquiei (II): 1nu ilitra- ri-piraiioil iuda iai -II-

plante. En la liae alituito- iaIe- tiiius nI ¡nial de la ilI-piratiiIi 

Apaiito rirrulatorio : Toilos 11(1(15 no miv 	Iq1ll- . Pulso, rgu1 ar, 

igual 15() 11lIlliItV. 11(11 iiiiiiiito 

i\loloiiieiI 	\ieiitie hIlIlillI), d(pr(/iIIle. ilidolVio . 1-tazo pa1p.ible PU sil 

l)lo lo teriol . I1'iiado CII 	1i 	Iiiiiites iioriiiale- 

Si-tema 	liervio,o : 	l'o-ti'ai'iit 	illtelea, alteriiaiido (III 	flo)iIie)IIo 	de 

giali (lesaoi(go . 'l'o 	doloro-a, que le polvo-a (ju(ji(ll) e Patito. 

ltiuhridlad- 

Este ruadmo lIulnioIliIi nos 	 ó 11010 111)11 hmomtqrieuiooiiia. 

(li)i4itóstili 	lot)tIeií1 ('III -115 aIItte(llIItes piXiioe de (VilUd0',I). la 
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to, y fiel) i'e posteruptiva. Pero lo que lo s 11 lis llarimba la atención cia la 
iii t oniatología de su lmd"i d tice bu, en (OVOS di is tercio, superiores se 

(unstatal)a llipels(iIIi)rida(i (1)11 silencio le - liralorio. I)e inmitliato StJ'i)e-
tllolflht)5 1UI ilelln)Ot(')raX Y i)Ii((ifllO. (((iI ciudado i(). otros 5'liltOi])as cara)-- 
tirjstic)5 iii 	ita a 11(1 idii 	La 	'UClI-id!) llil)ii(i(dj(a 1(t) eNo-tía, ili cii la 
po-iiitSii sentada, ni acii-.tada (niaiiiohrii de C:Iiaullard ) (' II cambio 1tndi-
fll( (5 1 )Í 1 clarainente el ruido de bco te de Tio ns-ea U 1 it) 1 la i )ei(U,.iÓ II 1)] e-

td i ca de dos col ires 

Se Ilizo uiedjcacit'iii sintomtiia, toiiiciidiaca y :i días drs1ttié 	v prao- - 
ti(ó UIU) i)Uil(i()U pleural cii el lado deiec Iii), (N1ravodose 2 ca-. de pus 
(UVO ai ií luis reveh`l,  la i 1-ese II cia de ie 11 niOocos 

La 	iadiogra tía N.' 1 nos lieriolto  ((1 tirniir (1 iimagiióstico ulínico, 

tilt e Van- alt 1:). Savada 15 	1;-. 	I 	'Ita n 	It 	nt 1 a 
(11 Svivivio 

(lillOstitilIdO la existencia de uii p1tmleunlol(Siax de lt iiaii cavidail con 
1 )iilllltil 111(1V colapsado. El la radiogra tía de toe. -.v puede apretia 1 el 

nivel lít1uidti con Píniile horizontal tiuc  lo separa del aire. 

Novitnihre 14: (ontiiva el nIal estalo 0(11(1:1, 	ra!l do-oea. '(os it - 
cuente. peno-o, tu-aje. Ttmiiierat lun elevada. La uiña cinte bien. Su ah)-

tolliatología pulmonar es la illisiliti, peui en lado d cuy ho se puede pv1,vi~ 

Uir va liii sollo allí tui -o con ccl iiltínl illtt(iiieo. FIl el 1 	i ulterior nittitcz 
y ausencia del IlUlillIlillo Vi-Ulular. El liío:tdo y (1 lazo est:íii randes. 
Pulso 1411 por illhlliutO . (11(1 nueva JtulilIhdil pleural da salida a . e. e. de 
1115  achocolatildo con abillidaniv, ileuilloco(ts. Otra IoltiiIigiaija 1105 1(141(5-
I1,11 bu !tersisitlieia 1Ic1 Ilioilluiotitt'iroix de la gr:iii civithatl, ciiil auilleiutl) 
ilt' híi1uiihii con, ((ii(iilo ciw ltt ioIihiogitiIíi 	1 
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\ovitqnbre : \1:i litoux. negativa 
Novienihie 21 : Liitra lne]oria (1(1 itzido general. Se :ililiieiita bien 

Diii(-a iiieiios ititena. Lo- síntomasti'ico' de su inilnon derecho 	iisis- 

fin. El retintín nietíilico es bien neto. Uia nueva punción piinhite extraer 

2() c.c. de pu. Se practica un lavado de peura con 2(( c.c. de optoqnna 

iI 1 % . Se extrae la solución mezclada con nueva ca itidad de IfliS y 

-( iliyecta iiuevameiite 5 c.c. de la nniia sollicioli (IP optoijuina, que se 

deja (u la cavidad. 

El cjo,nc,, de •,ni#qri dió una di-ininución glolmiar, roja franca : I1e 

iiogliliiiia, 75 ¶ 	uioiiuios rojos. 3. 6( . ((U(l 	ilohiilo. blanco-.. 10 

Iolil1Uclei1e icutrífilo.. 76 	linioito-. 23 	; inononuckar. 1 

II ea cci ón 11 \V a -.erni aun : Y (1111 t jvfl 

Ritdiojiafí.p X. J.—De ti lite y 1 jie. lo r ..Ic  
PI ci Servicio 

Novieiiihie 23: La mejoría se aieiitóa . La eii 1elllijla estí uiiiís trilui-

(fula, la tos y la disnea han disiiijiiiiído . Se iOactia ulia lineva Illilicióli 

pleural y invado ini optiquioa, dejando luego en 1,1 ca\ idad 5 e. e. 

Noviembre 26: Mejor estado general. La tiebrp li disnuitudo, o. 

hilldo el it re 37 	, :ts° 

	

S . 	Y uev a i' UI ició o i ileura 1, que la salina a 1 v . 1 . de 
pus iivectimndoe sólo 2 e. c. de (Jptoquiia . La radiografía Y: 2, II) 1111-

nt) que la radioscopía, denuestan la per.istencia d& neulilioti'irax. n'ro 
ieveimi talihieli la dj-.uuijiiijijóii ilPi nivel del líquido, apiiciiiiiilo 	eii 111 

i;ae Ulla oiui,ra que da la impri,sión du tina corI icopleuritis 
Noviiunhre 25: Nueva Maiiliiux, negativa 

I)icienihre 3: La iuiia lii unejortd.o llotablemente. La liebre ha iles-

colido inrniiivciendo por debajo de 37. Los acce-o,  de ni,  loiti dis-
iparecilo, quedando ulla fo- discreta catarral .A la iii -.lieiciói toróiica 

Se IiOltl 111111 retracción dei liilliltóiiX diieclio, iiaiiiovilidail y PXdUlsioti 
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toritita di.niiiiitídi, lli1)olnardatl, ausoll(ia dol iiiiirnnilltt Vp.i(uIi.ii. So- 
do aii óri(o CII Ci ticio superior. ltttiiiíit niptaliot, 1)pOl11l 	c.hozado 

1' 1ll1I1t'Ol izquierdo xiI) ita rl itUlIl iidades 

El 	era ni en (11 a: I/ (/ re p va ul iea (It). da un a mej olía fralica co su rol a - 
(- l()t) al anterior: 	 So Ç 	gióbulos rojos 4 .2t).00f) gIdhu10 
Itlatico.. 10.000 	polillueleares iieuti(ti t o-, 52 % ; eo'iitótiI, ti % 	unJo- 
tito, it) %T rnOlIoIIU(leare, 2 % 

La radiografía x: :3, sacada (1 dia 7 de dicienii,i de 1 )3(i, al Int ,s de 

r internada la una cii ci Servicio, deinu&tra la dosapaiiridn (1(1 líqLli(1(( 

ilcural y la reapaiieidti de la mitad de la irania pulitionar tui vi 1i&indui 
derve Itt), (hIeda 1 do itd 0(1 tit, (1 1 0)0 ll( t dra x a ni a ami tul la de ni re de f tuni a 
tv, d dal co ti teli (10110 i a a ion l )H uI 1H Y CI 0011 rctci del it 10 de P°t°  t tel)!- 

Jindo / , (// lit 	\ 	-1--E1 	iiIni ii ¡iii 	i k 	II liii 	ti 1 0SI11 pi tlllitltI 

taj. En la 1iie Ini.ii( 	III -((1111(111 de ('OIt i&o1diitiil i 	eOlito CI) i;i 
1tt 111)1(1101. 

1)ieivitihro 12: La cii Ieriiiiti 	iine Itujor, atinienio de pc-o.& Otiti II 
lii II) (flIUl) V 1lC1i). 	 sil tui 	 catarrai. La torn.1(Ii tIol 

lnIuiti die ho poililite apreciar la soiioi'idad inllnolla 	en 	2/i °l' 
noto . En la ii-i ligei'a sitltiuititez y reiiiraeido oit la( alijada. A la 

tttullaeidii de sil., 2/3 1lptrio1C uIlIIlli1l1ll(( Ve.ieillar eai normal. La 
1 1i(1 i01411) fía IIiln.t la la (l(aparitid)( va-i 101111 del neiuumtdrax y ieal:i- 
riridll tie sil 1tiiltitdn 	En la base Se aprcuia todavía la peisitetieni de una 
cdvi joo1 deuril 

lii nijia ha voiltilillado iiiiu' lntn Iiat:i ti 26 de ,lioieiiil,re, lot-Ita en 

(110 liltIlIllece 0011 19", ¡os Itee nonio y catarral, oatltuo O(lllOUhlill. El txii 
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niet i gHwml de la ei lerma y especia inici te de u lo (('II i u 	Ii a (1' 	 II 

liii su ca Iliflimi 

Ile'! ulés (le los (1 las de i iic oua e I'lI • apa rece un a iii (ci isa (liii  le lO 	- 

1 811111101  IOS8 , coincidiclido esta ('rUt l0lO II (.011 la aparición de iiia Viii Vi)-

Vllgillitis a gi)llOcocOs de Yeisser 

I)icienibre 24 Una radiogralía los revela la deaparici6ii del pioiiu-

lilitorax. 

Enero 4 de 1936 : Despu& ile su saramp(iii, la nií5a ha quedado eon 

t4l iiit(l)a, Ireeueiile catarral. Al exameti pulniiiiiar, ralos de hiroiiqiiitis 

0l')iil'lihZlidOs (It aiiihos campos pubnoriares. En la lia.e del puimii de- 

1(111)1 resp i rl) ci óii a iij ada 	El esl 11(10 gel) CIII 1 1101111111 oto muy bue nl) . Su 

liehie estl'i 101  dei II) (1 de lo 11(1 i'mal . SP 11111)1011 tIl hiet i 

Enero 11 : Ilitv aI)lIrcce  oit ei'ZPlfla VII los niietitiii'os V 11)1)10(1 ((00 des-

1 1II1FO1e a los pucos días col) un 1 rataniieiito aI)rilpiado) 

Enero i(1 El eXaflieli ('110100 Y la radiigi'afía Y." 4 en distlttlas p -
cii)lt(s 1IIU(sti1ll1 los ptiliiioiie ('1) exuelelites condiciones 

Enero 23 •. Apariiii'iii de iiii 1110-0050 ('Ii ('1 ('(lelo i'alieliido del 11)1118110 

do uita aVehlalla, que se iiiciitde. dando salida a ahultdalitc 11(0-. 

Fol llecO 1.'': E ile) esta (1(1 ge III 181, 111111 1'] Oit 08 	('1 	pl it a de su ab— 
(,es() 1 inlpétigo solIrelIglegadt) 

Fehrei'o a: MlIlltoIlX, llegativa . El examen ilíiiico de los lIlllltlullPs y 

las railmgi'afías, muestra)! los (illltloIles lil1Ipio.. Si ila de alta i'iirada el 
(1111 7 de felirero de 1936, despu& de llernlallecer lies Ilesos en el Servicio 

l!'e.sunI( i: Se 1 rata de Ullil niña de 22 meses que iiii resa 111 se]-

vicio después de tina rubeola \' que pl'esellta liii 11151) illollIllifolme 

difícil de Iasifiea 1 y una bluneolleumonÍa lii lateral Presint a 11(11-

liiÚ.S cii el pu! mI'ul deieeho un i ioneuniotiia X 11 neumococos, (ial a- 

ib 	con pulleiones evaeiiai ocas e iln-ieeumns de 016 oquina. Pernl;I - 

11100 3 meses en el selvielo, contagidudose (luilani e 511 estaIlÍll eoli 
sala m 1iión y una vol vovagiliit is . Es (lada de III la eonlpletlimente 

curada . Jterprcfumou su pWilCUnIotór1r como pioducido por su 
b ro lICO 11 CH nion ía 

()sitiviii6x 11 

JJtajiusliro : ljoltViilliot 'iI1IX pietiiiIilllolIetlllliiiicIJ. 

TIme.;) (It., 2 :uiiis . 	Xaiida II lrIniIii 	de 	)1I1ll'i. salios 	L11il;IliIii 

¡raIcIlla I0tIll liis dos IIi(si, des1iu& liiix1. 10)111 lh1i'Il i'ns())IliillI It la 

OIillt(lltltijdll artilIcial. 1111 teiiiilo lilgullo' trast(li'iills iit1istiiials de li' 
cuales tulil Ineti. 1111(1 5 niee tuVo saialnl)I(ili 

í/ 	la lilfc)iO((Ifl(f (ilUdil 	llace 25 dín., tUVO ('si81 latitill, 
1 )'ltjllntliliiente (Oil un 1e•o pnlnioiiar. del itial llo iitioríi. -jtitiiitdo III 

itl'eitiieila(I UIt cursI) lento. i)esdi mice tris dias tietie IelnlleiIItlIl  II 	19'', 
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intensa disnea y palpit;ieioties, agravñncloe su etado, por cuya causa los 

1:tdres reUelVeilinternarla.  
El día de su entrada al Servicio, la cii fei'nnta presenta el siuitiite 

cuadro clínico nial estado general, iiresent;indose  la niña cii estado grave: 

lei isa (11S nea y cialIOSis acOlilpañado de a tigo 1 iii, desasosiego 	E ti fria- 

miento de las extr'fliidades. Fiebre que oscila entre 3811  3  391, 1,rehi'iendo 

la tinta estar en itosiciomi sentada 
Piel : Intensa palidez de la piel que coiitrata con la cianoh de los 

labios y las extremidades. Descaniacidii furlur:ícea geiieralizad:i. formando 

cmi alguns regiones pequeños colajos. Iiitiltracion de lag  

gua rda la i ni presión del (ledo 

Boca: IiiteiisIi ciaiiosis cii los labto- Mucosa bucal, 'iii 11ii1Ula1iI-

(les. Leiigua saburral y uii paco seca. Garganta ligeranieiite roja -iii txii 

(1 a do. 1) iscret a a den oi uit ¡a cii aml tus lados del e md L, axil a e it igles. 

A parato respiratorio : Disnea iiitetisa. Tim'ae uiinaesternal y claviu-
lar. Aleteo nasal. Inspeccióii : Respiración superficial costodiafr.igniíitica 

l)ismtiiiiucioii de In ('N(Oisioil tniiicicti 11(1 lieniitorax izqtuerdo. Tu trecuien- 

de tipo pleural. Percusiói 	l'nlmiión izquierdo. 1)1)1 detríis. Matjtez 
cii 	la base. II persot ion di d cii su 2 su! erior. p  ir deI att te lo le NO ni inid a 

ti iii  ia iii ca ex gera (la. P nl miion deree ho, son cii dad rionmimu 1. A uscultu cmii: 

l'n Ini iS ti izq u ierd • ausencia del nui ini 11 lo ve-ic (llar. Hespiravión 501)1 Iii) te 

en su mita(l superior. Por debute respiración soplante. Puinión derecho. 

Respiración superficial sin ruidos sol iei gu ega (los. 

Aparato ci iiiil a t ni0, e u iiiii.N. malas co it dic ¡u ti es. T( 0105 ea rdíaci 

j:udos. (iran desviación del corazón a la derecha, p;uliidiudoe la punta a 
(los dedos i mr dcii t ro de la t (1 1 la izquierda. Pulso ma lo, incontable. Ta-

quicardílico, a i et tus i ereelit u ile. 

Abdomen aumentado de volumen, tinlliduico y blando. Hígado un-

mu cnt a (lo de vol u me ti pa IP ti di e a cuatro 1ra vNes ile dedo por del mi u 

del reborde costal. Bazo no se palpa. 

Sitenia nervioso. 1 nteiva Potracidn, desa,.osieuo. Hi1iereiisihtilidad. 

Reflejos conservados. Psiquismo de acuerdo a sil edad. 

Dicietuhire 12 de 1935 : Al día siguiente de su euitrada al Servicio, la 

e it lermi t a p'cse t ita ai  ia re itt i'nne tite niej (ir a i ect o. El ex ti ti te ti pulmun am 

leve la a la a uscu Ita cid ti, a 1cm ti s de los .igu ios clí ni cus del día a mit erior. 

timbre muetólico de la tus y llanto. Este timbre mio se put'de alNcillttlr 

con el estet oscopo. 

La 	irniu  ci dii pl eu iii 1 efect ua (la, da salida a un 1 ¡(lO u lo se rolieniorragi- 

co y gas. El examen hacterioldutico del lh1umidu extraído did el siguiente re-
sultado Fibmmmia, c"lulas platias. leucocitos noi'itiale y en degeneración. 

1 dliii! os de pus y gért tic u es ro mi cara el eles di' i'st ri' litoci leus. El hiemno-

cultivo a las 24 horas, hié,  nemuativo. 
l)iciemuhre 13: La tinta peimn:uiuece tni'is ti Itienos cii el luisiliO estado. 

La 

	

	t'atliogra lía N.° 5, nns coti lirmuti el diagnóstico de pioneumuotomax to- 

tal, (iuetltiuiilti el pulmudn izquierdo reducido u imita huiutitia i'ti III parte 

sliliet'i)r (III vrl ice. El hlemnocuiltivo a las 72 horas fue negativo. 
Dicieitmhme 17: Ení me el día 13 y el día 17, la cii termita presi'mitaha 
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IU(JOI 	(ta(1( 	Y 	:11 	((III (IIII( 1 U 	-'(L ((UI 	((LUjI 1, 	lr1-t 11(U))) 	iii 	((i1(il)i() 	II 

igiio' ( '1iiiIi). Uf(o)) (U II tija It 	tt ((lilaIla al Servicio, 1ai (iiiIPFi había 

lIfluiilUíd() Y iii) (Xití(i la iiitU1() )i(IliU(. Lf idPiIiiI liiiii tbapaic(idI). 

(II (anihil) n 

 

si-nos di dvirame 1titnrai y dii iI(U1)it)tOlilX, 	han va- 

iidIl. II) ¡(uHf) que la (i(vIa)iui) lardiala V el 2raii lilIlitHIf de 

liígadu. 

En 	la fecha, (Iii). 117), la niña ¿nhln'uia, volviiid 	I len II 	lan di-- 

tiea, eiiIOU- v 11111v nial (4ad)) general A la radinnpia ))U()iteli bn 

igII(N tui 1)I(IiiPllfliUlOuaN. 	Se iit(iIi I i)i I1 tialaniiiilct tnItl(uardnn( 	y 

i(Iie1a) ))ara les-antar ti (.1(1(l)) s.,,rn\ - v tic la t'iilttiiiitii. EH li titdi' iijiiiiii- 

II 1(1 tat)i(i, apareven Ifl(IVHLII)l(( 	fI(it )(I)l() ii ((VII dci hiazu \ Iti1- 

1 ilt-ietiia (ii1Ill iii li hIHI y ,(iIli)U tU UIIUUiIH(UtI) (fIl e)e 

II 	UIII 	J j] 	Vi III I, 	IÍa 

1 (((HIlO 	uittinua 	llllli( ((((U 	Inflúce, 	cn la 	Inol (ftIH)I(I 	tU 	IiIfl 	1. 	-jIte 

(li(U dc1ni(' II) -U ei(tií((li( ún iH .iihi. 

.\utuiia : 	Plcute-ta 	piiiiit: lii 	I/()iiiiU)lI, 	(((Ii (fiHiI -I( 	IIIHII 	tul 	pul- 

món. 	purulenta 	Hip1,111,oVin II) 	1rtdI 	inu-tila 	1 lftHIlU 

¡IIfi(iHit). 	\leiiiiii.ii1í.' 	 con 	Ifl(IiHI)III 	ir - ial 	de 	lit 	1 inI-Hl 

._\i(iiytl((lit( 	(1(1(1 1)11. 	I'iiiiiiii 1'- 

(((iii. 

En 	i - tnInt a: 	Nwil ¡a inEti omm, ataeaila de itini (i)'(Il1il 11(11 

(u SUS CuIHICUZHS, igislta (-n11,jIiii1iuiniule liii ('1111) lun 	wlunoiut que 

IH1 1(1 (VH)iIeiI'(l( )(i((flI (lii ('(fU(S), Y la ('11101 de 1(1 1(1(1(1 liii Sil 

	

ll'Oh(il)l(l(i('i(l (' iuIu;i 	((el ¡noii a 	l una hn iii  
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1i1a Il(((I()it, \fl (fl poc \ÍI 	IU2Umflfi O por lii iiiptuia iii 
liii j)((j1I(fi() abscuso (11 la 	11i iii it ¡e ImInionar 1) 	)iil aflhl)1IS vms a 
lii \'eZ, ¡It) tiiid(,  iii complicarse (011 Uit l00i1eUfl1ot(rax y lina p111- 

tiiitlii i 	pititileitia amba.s 11 ltirma (Sti(plii(i'ie(i(a tute tavtireeiilas 

liii 	11 iei'lit liii, ()ÍiIStOII() lii llmerle du ¡iltistra enIiirn:i iii ¡lii: 

de 	iii 1(111(10 51 t iii l(ilei1t 

1)iuj/iri : Pi(iileliflh()t('O'ltX 	0IF ileuri4a iitliiilenta lstneunotijiit. 

(ir10 	\. 5., aigeiiti= 8 atos de edad. iiigin tI! .'eiV01(i ti raíz de 

tilia vi)tlti(a de ptt, anitipaniida de txpetnrriti ¡ wada y 's1tilItoe.a 

(It aire 29 de 1934).  

t-L iaiinraii. \i tiene unu ¡u-.. 

.1 i,/e(erl(Iu/(, 	jaiintIu: 	1 mii 	ini ano tuvo di finta. 	1 lato un ¡tic-. 
.-.ntti]iilt. 	1 )''tle 	iuutiitiii-» 	t 	1111(01 	Su 	en letiodad 	alioli!. 	'fre, 	días 
tlt'iiti-. ultI 	"tt,ttiiiiii'tui, lttli rin 	lovo iieiiitii'iilio (it Itt lit"t 	ile! 	1(UIiii(Sii de- 
rIii, tue  luz> (ri-.¡s little itiuive tlí;i, evulu>uututiitdui ui-ile iuitonut-, ti 

iiiflhi, (((it 	Ciebre ¡ituide, aula itittl((i(tI(u:t 	V ¡ti! 	-t:udo 2ututral 'une uo!itit:titl 
1 ,1 1 1:1 	hoy. 

Jtiou10 (010(1/ ( t() de octubrú dr i)4 ) .\ loo tui nial 	taulo 	tunal 
y de ¡tui riolOti. 	Eti 1 latititniiiii(lutuu 	itotuittoittdi. 	Piel itttoeiia, -.((,(, 10((11 - 

Í:itidloi 1(ti(iiielu(us iI(si:uiittutj\t, iii la itthttitt de Iti ¡(tubO y 1oht°,tti de lo- 

lt.iouiue. ti atrioiale. de illiliétigo, ii!(ottoIa- 	('II 	iii'. ¡iuienil>tte, iii te- 
t Ints. 1-tota : Ltilin.us -etu,s 	Iatu:t ,-ahort:i]. (aiiaii1 u sin io.rtieuIanida- 

di-.. 1 ¡itt-eta aolttuiolotitía iii tubo- latlo 	ti>l itullo. axila, e 

Aparalo ie-.lurttliorno : lib-pee iti. Ligera utiatii>uvitiolad del lieniitórax 

dereoltti. '!'uu.-i 	1 rtuttite 	e:ttair:ol. 	1 i-iRa 	inou1tii Itt. 	Pereusiit : Suhniate- 
i( z el 1 	itt liase ti treellto 	Et 	u, 2/:t -ntpii , itut-es !ui1ut 	utnoriol:ol. 	Ptilinn 

it'oluierilou. irett-.iiu 	ininiiial. A a-> nP aeiui . 	1utiitiutu 	d eme he, 	tlijantitiitn 

del tiutuninilo vtsi(oial (ti tiodu -.0 exieii-.ii. PuiiiuoSn i/(biiieruliu, "u 

1 otilo ¡idailes. 

Aparnfi;Oji(tlibio,t1O 	Tuitiuo eatdiu>io unto-. No huy .opio-.. l>til-n 
¡ tun li 	u - ji ni it> u, 	julia 1 	116 	1 oul-.ai-ioii iC-. 	por oIl It itt u>. 

.\ liulo,itieti : 	\iiutlme 	hIiiiilio 	uleioie-.ilile, 	ioutlolouioi_ 	no 	e 	luollotu 	htiado 
iii 	tizo. 	Si,,tta 	ibeiViutiu. 	1 )ee:uilibjtibtuo 	1 151(01, 	(te'lli(iOto 	v 	ii1i teme ¡lelO 
1 ri los ouhijii>, que le rodeali. P-Iqui ,nio 	 Illejo-. otnt-.eiatIi- 

oit rut) les. 

'tivi>iiihit-e ti: D,,de tt t-tilrtoiltt al SvI.vivio liti-ti liit, el tui00 tito loi- 
so ti ti lo 	_u'i ti h. 	vi tito-ji ini 	iii 	-it 	ç-.l 11(11) 	i.o- t iirtt 1 	V 	00 lintontur, 	1 mv 

otei\t u ttuiit tilia tuitiva v'itutjon de 	n, ellyo exaitto'ui reltí li 1.it'u'Oi 
ii de tuottiiino>->u. La h>tt»tpti>in ooh,ja ohi hotio I t  Ktu>lt, (110 tt--.tjl.ia• 

do 	t ieat i ito. 	Se 	t>sj ((Itt 	itti 	iii uiiuttttnoi iSitu x 	po ir 	It 	-.i iii iuti0)t 1 olio5 jt 	ilt' 	sil 
u! otto liii. 	( biloiNooiiultloliui 	o-oit 	ttjitoboti)iu 	oit! 	inurilitillo 	\n-ieO1- 

It 1. 	Se 	Ota(i tu 	it un 	Inilición 	1 Lot iI 	¡tu ttltlttt it t(Lt( 	ui 1 loIti tk' liqutohio. 
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La radiogia tía N." ti, prartieada el ncinio día ante- de la l( l] llei6ll 
pleural en posición aeiteruputeriur y lateral, con tirnue un pioneuniotóiax 

loli eece-:I eantielad de líquido. 

Yovieuelue 7: El niño peenlaIuee en el cnNm(( estado geinial. Al exa- 
¡(Oil peiliciocecir ei1eentranio : 1iiiliiicSn e1i ((1(0. Mcii itez (Ii la IicI. 	1 lil(er- 
Oili(il(lail (II sil, do 	tereiee- -uperiore. 	Pulnoie iZquiei (Iii, Ieeee.idie 	Ji- 

IIIUI . 	\ u-rulloiiin puliei(n elereelco. Aii-ceoici 1111 nciii'neullo veielat 	Sig- 
in de la ueuieie liiiorciiea, bien neto eec la 1oiaióie -eeetada Vii(O--

Indo. La tos peii-te inlen-a N. inole-ti. Se pie erihe eloileidiati de ro- 
denea. \aeuiea aeetipicegeii;i y aholeol al hl 	eeidveeo»oe. E-.ta terapeu- 
lien Se repite, ieeit ecdoe eec el llifit. celta 1ccicoa ide joc'ia, en -u eindo gele- 
ial 	y lUiliiiOililr, eaipezaiide 	ce le III ein r -ii Iueoioei:einieiiio 	oima]. 	1 eta 

Jl1Po!/IIJÍJ 	V. 	e; - le• 	ial. 	liii 	ciii 1Ji\ 	11-1 it lilia 

¡cUeVa iaeliogiti 1 In pi coticaile el el'ia 1:1 de dieieiuleie. eio 	reveló lii de:e- 
icli, ii(ee 	(ci.i 	(olnhiiela 	1el 	eleri:eeeec 	'e 	elel 	ie'eeeeceet(e;e';, 	ieeieteeicietele 	el 
jeelieeóo, sil 1eeieieee iieeiieecei. l:e eNilea- ice ilU 1111:1 ticcieeiii. leiletii \ al- 
geltoes gaeegliee 	eie 	více- de 	celeiliciciecie. El 	eln 	re-belice Fvagieecetiro e - tcc. 
1 davía euiileaelo. 

1 )ieirieileie 	2:1: 	El 	cxci cali 	leie';eeoecer ie(e 	revela 	ieadce 	de 	lee rl ceular, 
la 	rceelioropjce 	ieeuelrce 	lic 	ceee-eeleia 	clii 	derrceieee. 	Seice 	ceetoelice licegrecceteeee, 
libre. \nilece, 	 m. ¡eeeceveei, i liii ele-eietole elo iIail 	el 
clii caguen en el lado el cree ho. 

Enejo 5: \pcir:iIo relieciIorice.\ Ici leHlieece(te itoehue- cii uióeex 
exeurioieaIe -iieetriecunenfe. 	\ la tuclileicceecee, e oeeervauióiide l;i 	viiooic- 
¡te- voecele.. l'eruujeSii : ligera 	uIeieecetitez en la ba,v d eree lece . 	Ant uIt e - 



- 286 - 

Iig('1a (iitlIinht)I)))I Itt ittiit'titiillt> vesicillal un Li Itc (l(t('('I11. l( 

tiada de ahiolIuuuti. Itu'ui (''i hid) uclucihul. Apetitu 1uuuei'aui, aumi'uitauidii 

el 	tutn, huti di 	i 	Li ra(I1)gra liii Y: 7, revela puinuini.'' linupu. 

liTin-. 11111\ 

1/ it .:; 	-- El 	pulimil 	 hin III) 	kIti.. 

l'i siim it.: Este titñu ni'iti cualido los tituIeiediiit-. tiatia decían 

iespeettt de itt existeticia (ie utia esetiulatitia 5111(1 tIt.' tui st'iifflh) it )Iu, 

se la t'utiidttti (')ltii(i tal iii laZiti de la deseuuut,iin tílaa  qtte pl'c- 

sitittihit . 1'l pruceso itli('1a1 	' complicó (01) titia ih('lim(it)Íhi y liii 

piotuetuniutwax latente ¡'lié 	hagiit:sl icuidu en ti 	Fvi 	y tttiiiitltt 

('0111)) tal, sietitia d(s)tlltbl(la 111 causv 1wilusii i' la ('VOIUIl)ti (li-

111(11 iii la tultitiotu, la ausintia dci bilcilo de kalu ún las espiita 

(ti ilisi titas ttpiittiitiiilatlis \ lfllflhiieti pol. la(VOili(ii)1t ulttiior del 

ituiettuio. a ilutieti putinnus stgui1 taiga it(1Ul. PiestutalIdu init'ti 

sl adu .il eta 

Itutetiitet;utnas este (tisti euttia utia pleutI\sia pt)5l11e1ltt1tUCtt itt- 

iiitistada a de la ittuit 	ayudadque st t'liiiutuii i, VOtfl1(lS sucesivas 

V 	1111 	1 (ti121ti 	;i 	itt 	tu uliiitttt ('(111 X 

Iustuidt 	la 	tiiis;t 	tul 	piittitiiliiotoitlx 	i5latltflItt) 	eti 	lis 	1 I,kli 

(115(5 tit ltlt(s, (tUOtit ilithu(iih Iti )ueuutnoluta N.  la 	ht0tit(titun)01IÍt( (01111) 
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el ñictor primordial 	Eslas IC(tU!'S tigui'iln cii pliniel' t'iflhim 

por su frecuencia corno causas p red i r't oras de la t'nfci'rncda 1 que 

urs ocupa. siguiéndole en frecuente la 1 os convulsa(coqueluchel.  

la  bronquitis, el enfiserna. la di Iataein bronquial y la sífilis ini - 

mona 1 	1 a esta (liSt ica tic 1 ei'i'cl )OUI leÍ. 1 c1oii ir y Even es c este 

i'cspecl o conci uvcnte . En los 4 eaos cita (los en su trabajo. 14 

han sido al i'ibu dos a abscesos del pulmón. 12 a la neUmun ía y o la 

hi'oiicoiieumoiiia, ti a la coqitel uche y los restani es 1 : casos o afee-

clones diversas. Si tenemos en cuenta que los 1.t'tlucnOSa1)5ecso 

piilmonu'es son c'(5j siempre eense'iit ivo a hroio'oIietifl)°-

iucos. aunienta la impol'ttiflcia \' l'ecue!icia de este lactoi' ('tutU 

CiI)1SO del pioneumolo'ax espoiili'ineo 

La priiducción (iii piOiicIilflhitOi'lIX Si' realiza casi sienqu'e (le 

o> Ientro hacia afuera por la apert lila de pequeños ahseesos, como 

ha 	sucedido probablemente cii iiuesl los (los 1n'i meros casos 	En 

('uonto al tercero, va hemos diehe que creo mos se tiche iii tci' neta i' 

cern>) una pleuresía postiieurnóitiea. evacuada p01 vómicas sucesi- 

vas y que oi'iginó ini pioiieumoti' x 	En el iieUfliot óiax 5t e)) la 

ruptura se realiza cii ulla vesícula vieal'iiolle del enfisema pulmonar 

que se produce alre(Iedoi' de la zona iiiflaiiiatoi'i.i ocasiolialulo la 

iri'Upcion del aire en la cavidad pleural con el i'iejiazu >lel pulnioii. 

(lite rcti'aído sohi'c su liilio forma sonlbras variables, que han sido 

muy bien descriptas 1)01' \Iani2ot . En cuanto al iicuinot''i'ax simm!-

le benigno. neli motórax 1(01'  esfuerzo, es conocida la moderna teo-

ría sobre su llajugenia \' que ha so lo bien estudiada cnt le nosotros 

pum' los 1 )i'es . I'al'dal y Mazzei ( '\eurnoloi'ax espontaneo heinirito 

1>01' rupt ui'a de burhuas aiiipulares suhi deui'ales. Buenos Aires, 1933 1. 

1)1' la ta('ilida(I 'oil que 105a desapercibido iin llcufliotOl'llX 

lbs da una idea el hecho que los lies casos observados 1)01 nosol ros 

'li el servicio. habían sido vistos i'cpetidanwnle por (1151 iito h-

cimltalivos en la ('liemitela privada sin haber llealo a sil (tll(2ilustico 

Los datos aportados 1)1)1'  los fiimnili>it's i't'sl)t'cto el la cvolueion 

de la en ferinedad no hace lo'llSil 1' (lite en los 1 les casos se ha 1 !'a-

lado de loneuniotói'ax u forma latente, vai'iedad la nis común y 

que pasa la mayor l(arto de las veces desapcm'cihida 51 110 se loensa 

en t'lIa y es eOlflldetlido el exarncn clínico vol! el I'a(liologico . Emi 

nuestros casos, el cliagiióst ico clínico se hizo p01' la semiología fí-

sica, eomifii'niamido el examen i'adiológieo la cxisteii('ia it lii l(lec('iOli. 

La radiología si ¡)¡en es el elemento nudisl(eilsahle cii Iodbis 11(5 

afecciones pulmonares, cobi'a mayo!' importanvia uúii el! los casos 
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de iieumotórax csJ)Oi1tlneo en todas sus formas, dunde ho solo ("01-

firma el (liagnóstico sospechado o ignorado sin; dan una visión 

exacta sobre la existencia y la localizaci(n en la cavidad pleural. 

adeniús (le mostrarnos la presencia o a usencia de 1 íquido y el as-

pelo del estado pulinoiiiir Los exúnienes rildiOIó2iCoS i'epetidos 

iiiuesl rau la evolinióii (1(1 iIeflFilotót'ax (Itie la mayor parte de las 

Veces serií faVoi'al)le (ii el iieiimotórax seco cii ini tiempo mós o 
menos corto con la reaparición i pida de la extensión pulmonar y 
adquisición de su fiiiieioiiajiiiciito normal 

En los casos de pioiieumolórax el pronóstico te la atect'i(ii sti'a 

muelio mas grave y la muerte se produce en un So Ç de los rasos. 
LOS casos iiie evolucionan hacia la curación, a la de-;a oirieión del 
líquido 5 tille poco a 110('0 la ilesaparieióii (lel iieumotórax y recu-
pelaciohl iuneional (¡el pulnióii 

La serie de Vadio2rib fías que publicamos en la (lhs('I'Va(ióil 1, ha-

lila o de por sí sólas de la evolución elín ica de la enfermedad y de 

la 	i fl1 )oI't a u e i a l Ue el exa m ei la (Ii ol og i ( 1) desem l  e a en la con d uc t a 
de su trata ni iento 

llespecto al 1 rataniienlo que Ile UOS seguido en ,iuest los en fei'-

mos, va lo mene ionamos al trata t' ('a (la ('aSO 1 art ieul a rmente 

En tienei'al podernos op iar que en el pioneumotórax la con-

(Iliria a seguir debe ser la expectación arinada. Las punciones eva-

etiadoras eoiI o sin ulvecelones modificadoras pueden aportar la cu-
i'aci(')il ('0111(1 en nuest i'o.s (''(505 1." y 3.''. En el a." de nuestros enCer-

illilos la infección general por el estreptococo calisó eoinplieaeioites 

iiioi'tiles, pericarditis y iiieiiiiigit is purulenta, que lpreuraIt1r 
Si.  



Sociedad de Benelicencía de la Capital - Casa de Expósitos 

Enfermedad de Heme Medin, apirética 

por el 

Dr. los¿ La Rocca 
Médico Inspector 

\Vest cii el año 1845, describió en uti estudio sobre 2)) eas(Js de 

la iái isis infaiit ji una forma elínica, que evolueionando en sileneio, 

se ma u it iesta hiusca y soi' iresivamen 	oua ndo se insta] a el 1 (erÍo] lo 

i araiítieo Tal variedad eiíniea de enfermedad de heme Mcdiii. que 

('oiioeemüs con el nombre de I)aiIisi matinal de \Vest . no es en 

Pa1ieiwia una forma freuente de ob eivar 2eflelalmelit e Ii 1 l(i-

iie-Medin se manifiesta después de los eiíisieos síittonuis generales o 

loc'aie. siempre aeonipafludos de fiei,i e 00 re9Ului o alta uitensidad, 

iie, o eulmina con la iii ieiaeión de las parállsis, o éstas a] o] receli 

después de algunas horas O (lías de ajiiexia. 

Se admite que 011 el Iactaiite y en eneial oit el niño pequeño, 

los signos )ifldl6mieos o de iii vasi6n posan desapeieibidos 1 eyehi-

do esta afirmaein ( ('laude, l'faundler, el e. ) nos liemos pregtlnl a-

(lo si es habitual que la tenipeiatui'a 1 ehiil. principal síiitoma lii 

¡ )eriodo de mvasi6n, caracterizado 110 sñIo pui' la eleVa(Omfl tolla iea 
SitiO por todos los signos acompañantes: de(ii ini ieiito o cxcit aciii 

j)]iliphiea taquicardia. etc., pueda pasal inadveit ida a las mmlies. 

Ejerciendo la medicina infantil, liemos llegado a la eoiielusiii 1' 

la fiebre es el síntoma que mis (htc ibm tite usea pa a la ol;serv:icin 
r.iaterna y uno de los que nuís alarumír. Podi'i'i no (1arely ini 1 (Olti] ti- 
cia cii el seiitido de motivar la 	Jioii iiltne(liat1 al iiiédioo. pelo 
pol' lo menos será tenida en cuenta para relatarla a éste si las UI te-

rioiidades ol)JwaIt a ir en su busca 

_\lotiva esta mt i'Olue(i)u el heho ae los casos que colucilla ré 

i'esUifli(lah]i('ilte liaii tenido ccjino eanj('teI'ísti('a la absoluta l)01)ieZ1 
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;intoniit 1(1 (le iiiieiacióii, y ha faltad) ci síntoma COm liii \ i1 (NiCo 

la ficbi'c. 

('.so l.'—El 17 de abril de 1936, la nodriza Hutina M., dnrniiiliada 
en Sarandí, Avellaneda, lleva al CoiiulIorio (le la ('11 :1)' E11ósitos :i 
a niña Sara 45052, iiie tiene a su (Uldad)) . ESlul lilliii. de 1O' años y siete 

iiieses (le edad, 1reeiit;i (le(uiitUeiitO, iiiijit'teiiii 	y (''tiid(( atarial de las 
'bis tespatoria... 0h-ervada Oil varias opoituiiidade., mejora su e..tad() 
general y es daila de alta . El 4 de mayo, es decir 17 días después de aqw'-
ha smtoillatoloi4ia htaituil, la cuidad ra nota (Inc  la niña, qn'' ya liahiía re-
ciiaiui(lo su apetito y 1(11(11 aspecto, se resistea lutraIse  y a caniinar.  
()hiligada y ayudada, le oherva manIta claudicante, y eiitoiiie.. ii 
(1' inmediato a la Casa 

Notuinios lilia nnia cii lineo (-Indo (le iiutri(iu, apirétira, eo:i u- 
reflejos rotu'iaiio 	Y aquilini (1(1(1 los ii'i iholiilie. El tonisino niucul:i 
i:oiiiial . 	.1oviniiento.. uietivo- 11111V Ii'oiiiiiuido-. . Lo, pasiv'. si' obtienen 
sin 	iii istuiiui i'..istenei . Tenior V elatidiención (1(1 ioieitihiri iiilieiior (II'- 

reclio dui'aiite la itiarelia 

Peii»anios cii una En Ieriiiedad ile 1-lente Mcdii que ..' ilil) iii 
jalilos en la falta de fieltre 

Al día sigineite, los siguo,  paié.ico 	m on 	i- acentuado' . Suue en 
apirexia. El líquido cetalorrai1iiíd'o, límpido, ion ari,'terjticas Inneros- 
cópicas lloriliales, coiit iii 	e 1 rilaba (II' uii,i J-Iejne Mcdii al 'lic el si- 
pluieult(' re.ulta(lo 

5 \ho 1036 	
11Mayo 

1936 
14 Mayo 1936 

Elementos celulares 	. 6.10 X mm. e. 20 65.2 
Reacción de Pandy 	. Positiva Positiva Positiva 

060 % 0.30 0.40 	i: 
7.10 6.90 tiTO 

Reduc. Feh. alunen. - llediic. 	normal 

Albi'iniiiia ................ 
Cloruros 	................ 

95 00 85 % 
Glucosa 	......... 

5 8 o 
Linfocitos 	......... 
Nelitrófilos 	.......... 
M onocitos 	....... 8 10 
Examen bacterioscópico Negativo Negativo Negativo 

La niña se iu)spitalizó cii el Servicio del 1)r. Lucio (tiiicíi, y ilhi tuvo 
i1 iiiiner día, telulieraturu) .uhfehiil, iguiend , luego apiréti'l . Xii '.ahieu-
do si al rihuir ea tetiiperatiira a la en !erna'ilid o a lui-' niaoipulacione' it 

:ile ¡'lié sonlelidui : punción luitihar, inyecciones, etc., de..eaitaiiio'. este 
(:¡S0 eolito a pir(t no puro, imotálidolo sin enllniri.io. 1)1)1' la pobreza y mili- 

1 	óii de los iguos de invasión, consistentes en deiaiiuento, ililn'teil(i 
y eluido c'it'ni'il (le las vías respiratorias, sin tielue. y porque adeínís, 
él luis siivió paraset inu'Is exigt'iutcs en la investig.a'itin de la tiehre cii 
lo. cutos sncesi\os 
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('s 	2.. —El (1 de millo 1936, concurre al Con,.ultorio Y.' 1 de la 
Casa de Expósitos. 1a niña María del Carmen Y., domiciliada en Eón field, 
Y." de orden 41426. Niña de 8 mees de edad, nacida a tét'iiino Y criada 
a seuo ma 1cm o hi.j a de padres sanos . Ti e ile t re he rina n 	a nos . Pesa 
.5650 grs. 

He' al a la ni a d re que. en la in a ña it a del día a n temo o', ai acerca i'se a 
ii ln]a, la nota 11111V triste Y depi'itilid), cOn todo el apecb de estar cii--

lerma. Como no tiene fiebre, controlada con tei'motucti'o. no se alarma. 
La nula durante e) día e demue4 la iiiajteteitte . A la ma ña ita 'ogui('ltte, 
el it ado general e mó s o loe, los el ni inio, pero al ca ml ti a ! 'i y lev a i ita ria 
1:1 	Ilota como tnUñ ('co de t ialfl) . A!iii'ini (la. ('Oil cli ITV al lo iota!, (1 o 1(11' 

'tamos estad, 1 (le 11 itt rilioli de licien te . Pa ni lisis flñcida ilel ni i emilio su- 
pel'iol' derecho Y, del iii tenor TZq tuerdi ('oíl ahol i1'ióii de li 	-e flejos tetidi- 
noo- e lii ototiía . Leve edema del doi'o de la, baltos y dorso de pie. 
_' titud de itmtli terenria . Depreión . ]'einpm'rltr1a rectal 

Líquido cetalm'raquídeo cai cii i'Iioi'ro, límpido, (la el iguientc reu1- 
lado al -ti iitm'ml)Zfllu, 	irotocolo Y.` 594 y Pi'oto'mI 	Y.'' Ii15) 

6 Malo 1936 	 8 Mayo 1936 

Elemento, celularcs 	• 	. 21 . O 	X 	111111. 	C. 
Reacción de Pandv , Negativa 

7 70 Cloruros............... 
0.20 Alhúrnjna ............... 

Glucosa 	........ 
E a alen hacterioscópico 	. Negativo 

Fórmula citológica: 

Reducc. ión normal 

% Neutrófjlos 	........ 10 
Monocitos 	...,,.. 2 % 
Linfocitos ......... 88 % 

21.6 X mm. U. 

Negativa 
7.30 
0.15 

11 ed ucción norm al 
Negativo 

10 % 
5% 

85 

El 	de III iIV() 1' i'e5ell t a la 	;,i-:'ml i .i . cii el ini sitiO (' ta lo, pvr 	(' agrega 
lii estado soporoo, con mirada vaga ; 110 ncocoee a la ;nadt •, todo lo cual 
i:o 	mduce a hacer iroulóstico i'e..et'vado . E,.to t'e,ñno'no lelsali y despues 
de tu-tintas a'tei'iialivas, IlW,joi'a -u estado general, retrocedo mido la'. iai'ólisis. 

Ei el curso de la a sastet icia 1 UV1 nios opon tiiii dad de iii te ,l. ai' t ani h ió:; 
il padre, e ittistinios en ili,.tiiitas t':'rniaauite la inadni, iii', ('tig;lldo 	ielII- 

1;rv la jmre'eto'ia de lo,. 	igIlo'. pneiarnlítiros Y 	1ilt1W1W mi' 	a t ichi'e 
La eiicUeta con firmó que la niña Ita-la 24 loras ant' estaba pet't'ta- 
Po tite Saii a, con su i iq lii 51110 m inri!: l , -oti reía y 	ro!i la tu a (1 re 

('.so 3." .--El 11 tIc mayo di' —1936,  jnj'jatno, la lItre ii ok.,a,'v,ieióii 
iiiiiimdti 4846, de 11 1IIP-Is de eda', ci'iada ti 1'ho poi' Ja nnvii iza Atmu,izia 

1''., domiciliada cii Lanó- 
Esta nlu,jer, rnlmcept nada i'omn hnemia nni;t, tei tía a la iii ita uesdi one-

ti. El lila anterior (It) de  lilavo ) , notó que 1:1 criatura ('taha molesta, iii-
(jilita y muy llorosa. Cuinidicímdo las instrucciones generales que r('cil!e11 



- 292 - 

la- nodrizas y cuidadoras, se preocupÓ de ob-cavar la temperatura. ' 

(- la no excediera de 37°  rectal. no le dó iniportanvia al malet nr de la niña, 

irerpndo que todo pa-aría. Durante la noche 1W le notó fiebre ._\. la ma - 

ñ ana iuien te encuentra a la niñ a ni uy ahat ida, y al quererla parar, rosa 

que antes hacía perfectamente, nota que no P sol iene y ella misma dice, 

al presentarla horas depués al examiien, que tiene las pieluas como pa-

va izad 

Observamos una niña con antecedentes distró1ico'. \\ a erniann  y Man-

toux, neativos. Presenta facies de sulriuneiito con llanto continuo. Defi- 

ciente estado nutritiVo pesa 5500 gr . Piel 	flhlicoa sana . Pulmones y 

cci'ilZil, nada de particular. Yo se nalpa liígdo iii bazo 

i'i''senta una paraplejía con flacidez, lnpotoiima muscular, abolición de 

!o, reflejos rtnliauo y aqinl 	\o hay resitPnt'ili a Io inoviniieiitO 

Miembros de policliiiiela . El t'xanieii exacitha el llanto. Tempera-

tura rectal .37. Líquido 'cialorraquídeo : límpido. Su andlisis (la lo si- 

guiente (Protocolo 	,' 1132, 11 de mitayo de 1936) 

Elementos celulares 112 	x 	ohm, 	e. 
Reacción de Pandv Positiva 

0.30 o Albúmina ...................
Cloruros 7. - o 

00 

Glucosa 	......... Redor. del Fehling dismin. 
Exómen hacterioscópico Negativo 

Fórmula citológica: 

Neutrófilos 8 
Linfocitos 92 

Posteriormente la puÓlisi- -e liieier in extei:-ivas al muienibro superlor 

de rocho. Se est al dcci ó conlo en el ca so mi tenor, un esta do 1 IletiíligeO (t U-

(i(O (JiiO III.) niodifió li curva térnnca osvflante entre :161 y :171 . Di- 

tintas iicidencia 	vónntos, diarrea, descenso consiguiente de po etc., no 

odi fien ron la evolución de tii En fernieda d de FI e iii e Medi n, (1 he  filé 1 uena 

col retroev,o de las p aid Ii si- 

La evolucioii y ti'atannento a ha-e de raloterapia, diaernun. etc.. II)) 

itrere motivo ile interó- (le-ii' el lomb 	de Vist:i (loe pri'ento 	cOfliuni- 

cae ion 

i:SIMIENDO: lIemos 1 ('111(10 oCdslÓii de observa e tres casos de 

Enfermedad de Heme Aledin, en los que el ln'i'íWl() de iii vasiómi se 

ea i'acteiizó poi' la pl'esemlcia de sigilos escasos 	vlec:iiiiiiv'iito, iflilp('- 

1 eiWiii coriza, bronquitis, llanto dolo'' s 	. estamidi ausente la cId- 

sien elevación de la t(lrll iem'atUra 

(reenios que tI cuilcepto de (ltt 	os sÍntomas prepai'alítieos pa- 

san desapei'cihiilos ('ti (1 niño pequeño, -s po!,  itisti íieieneia de obser-

vación uiatem'na, 1111)1 ivada a su vez poa la falta de liebre. 

l uclias de las 1 lantadas paialists matinal mio serían sino formas 
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clínicas en las que el 1)eríodo de iiiva:ióii pasaría ina(lvelI ido jor 

er apir(tieo. 
Los casos observados no iueden vksificarse como paríil isis ma-

1 ¡mii. porque han existido síntomas en el período )iepaialíticO 

eso prefiero llamarlos: forma aI)iIti..  a. ya (lU(  la apirexia ha sido 

la distinción con los casos comuneS. 

Relacionando la forma de iflicIaeií)I1 von los conocidos ciHos 

Irustros, abortivos, ambulatorios o leves, creemos que desempeñan 
un rol importantísimo en la pi' pagacióii de la eiifeimedad de Reine 

Medin El diseminador enfermo tendi mucha más eficacia en pio-

pagar el contagio, que los portador's anns Esto expiicaríi la apa-

lición a saltos' de la enfermedad 

En la bibliografía sobre la eni erniedad de Fleiuie Mcdiii, que 
lic alcanzado a recorrer, he eiicontr'do muchos casos, casi todos, que 

a IJesal de ser niños pequeños est ovo lresentc ci sindrome fabril 
solo he encontrado un caso relatado ior el inolvidable maestro uru-

guayo Morquio, quien al estudiar los ienómcnos que precedieron a 

las parálisis en la epidemia de Montevideo de 1917,   sobre 56 ('usos 

utilota el de un niño de 14 meses de edaí1. 9 tiieli 	iiI ilt1s le ocho días 

de al)atimiento sin fiebre, presentó las lalúl isis 



Calcio dífusible y no dífusible en los lactantes 

por los doctores 

Juan P. Garraban y G. F. Thomas 

Es sabido (1UC el calcio se ell(llcfltla en la salul, I'e cli (los estados 

(i f(LSi bit' y 110 (lifllSii)le 	El 11) se lo La del cern inado mcd ja nfs. ml o- 

(los de dij lisis y de ultrafiltiación Varios iiivest iQ'a(h)reS, entre ellos 

(_'antarow, consideran que el calcio de! líquido cetaloiraquídeo equi-

Vale al calcio difusible de la saiiiic Este modo de pensar ha sido 

(iis - Ui 1(10, si bien se muda cii la compa iaei(oi de los datos obten idos 

al dositicar el calcio del líquido cefiloiiaquideo ('011 los 	otreiii 

los referidos procedimientos de dili -as y ultiafili i-acin aplicados 

para determ iuiilr en la sa uigie la fuaceión difusible. 1 )e cualquier 1110-

do se arei la que, 10ñeticarnelte, para las uie'esidides de la clínica, 

la fiaceiui di fusible del calcio 5a112U!uieO puede ViilolaUSe 1 itu!aiido 

el contenido de calcio del líquido espinal. 1 )iien ( 'ameroli y 'ilooi-

house, a piolo sito de este asunto, que es de creer que las patedes 

de los capilares de la menibratia rntlotelial de los 1kxos coroides, 

son dializadores míis pertet os que l's usados cii las experiencias 

de laboratorio (.1. P. Go lo/Hin: Lo (111e se sabe sobre i(l0I(l0l1 

eliuninaeioui de calcio y ...El Día \lí'dirl 

Esqueinal icamente puede expresa is lo siituieiite el talco 110 

(ifilsible coiueslrnildc a las vombinaeluies 0igii1ieiis, y el calcio di-

fusible a las iu(u!.juiicas, las eude.4 eshjn sólo paeeialin-nle iOiiizl-

das. (alcio di fusible ¡lo C5 por lo tan u eq0iV!leu1te a (alelo ionizado. 

e considera irnr la mayoría, 'flie ( 1 cabio 110 lifusiblc eslzí 11- 

a las lo-olcítias sauliillíuieils. POr tso en las miHrosis hay cierto 

lalalelislilo CIII te la uedureion de las proteínas y la hipoealeemia 

y (mi Iziles rasos es la lrziceiii no di fiiiblv la que se a tecla. 1 la 

111(1(01 ziineido vilire los invesl iiadoies tesloelo a las eouidieiouies 

el! (JIte se ern- iient la cli la sato_tic el (-do difusilil&. 
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c liii demostrado (jUe los proe.''is )atol6gtcos que iuf1uyn so-

bre la ealeeniia, modificami en eierto ca(s. divetsamelYle ambas frae-

clones. Elio puede tener intcrs pai a (1 diagnóstico y iotra el en-

teno terap(utieo . Algunas, 0l)5cV1Ç'i )nque opot'tut1ai1ente (la re-
mos a Ç'011OeCF nos han permitido coii'cl'oiai' alteraciones patolíigieas 

de la relación de ambas fraeeion.'s dt 1 calcio sanguíneo, tal cita 1 

informan trabajos extranjeros 

Nos parece que el asunto, aíin ro suficientemente est udiado, 

quizás Ile ue a aportar datos de uf iiida(l práctica Por eso nos lic- 

mos 	ii'oj  )ue.sto realizar invest uaeion 	sobi'e el liarticula e. 

Ahora bieit, 1)01' lo (jite 5C iefi otra nifios peqitiíos, it htetanteS 

sobre todo, no hemos eneonti'ado en la hihliort tía a nuestro al-

cance, tlatos precisos sohii'e citias nomirales, it) que es indispensable 

lenei' ¡)¡en (letermninado pata eniprender cualquier invesi iición 
soliO 

En esta eomun icación inicial damos a conocel' lis i'esult a dos que 

1 respecto liemos obtenido nosotios . Pero a ntes dr reierii'los, nos 

t1(Ul (alemos de la calcem iii normal dci lactante 

En un cuadro ok eomijitnl oo jo'ee1tmos los olios (iii' 50)1)10 ('Oh-
('o'tHi;I 1101 ira! tlo'h htilio so lan oti diversas publicaciones 

utur 	 i 	Cifras 	1 	Edad (le los niños 

Jansen 	.• .  13.5 	a 20 7 7 semanas a 16 años 
Jones........... 12.3 1 horas a 12 días 

11.25 lactantes 
138 4 a 	10 años 

12.65 recien nacidos 
12 1 a 10 meses 

\Iaver ........... 
Nolilen 	.......... 

11.6 1 a 10 años 

Niehssen 	......... 

Schoental 	y 	Lmirie . 	. 	. 	. 9,75 5 a 	10 añ(os 

Mayer 	.......... 

11.7 sangre de cordón 

Leicher 	......... 

7 días 
Mtihl 	y 	11111 	. 	. 	. 	. 

. 
0.4 12 a 	14 días 

Mull 	y 	13111 	....... 

10.5 de mSs de 6 semanas 

Mtihl 	',' 	13111........9.8 

10.8 - - 
MoihI 	y 	1h11 	........ 
Jaiiregui 	y 	Aa1a 	... 
Palacios 	Costa, 	Escardó 

y 	Schere 	. 	....... 9,53 10 	ir uleros días 

Nosotios realizamos detei'ittimioio,': de la isttecmnij (It 21 casos 
de lo días a 1 itnO de edad . ( ) id itviinos uit lasmu4lio de 11 . 	eoht 

Una cifra máxima de 13.1 y titia mí luna de 9.5. 

Estos resithtailos 1)11(51 tos y 1a (1 ti'iiS que da mi Ala.ver \' NielS- 
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sen -úiiieos iiivestigiidwes (I1JC  se ref ren eXelIiSiVitiii(lltc a lactan-

es- a utorizan a estal)leeer (Inc Cfl e! limo de pecho la calcemia jior- 

nial oscila en general entre 10 y 12 n 1 	ra1uos nopor ciento, y iio cu- 

re 9 y 11 (0fl10 coirient emente se lo expi esa para adultos y niflos 

mayores. 1 )e acuerdo a ello 9 mil iillm)S 100'  (iento significa ría 

lina 1 igera lii pocalcemia 

	

No lunios iiieoiit iado (latos 	rci - íu Sol)1( tI (1(1(10 di fusible y 

(-1 iii) difusible en la (dad (le! lactanb 	( da eofllO cifra del adulto 

y de los u inos m;i ores la siguiente : 1'1 (0(1 (((IWI (11 (11!r O (!ifl(silJh 

(O lo .saoqi 	 ()IIII 11 •J. 	4 / (1 .5; Çf (1(1 ((l/CO, total.  

liemos realizado 10 	 siniult ÚIIeiS de Calcio total 

del suelo sanguíneo ) y calcio di fusil le (del 1 iquido c'etalorraquí-

(1(0 ) en igual número de lacia iitcs (1 Ífl icameilt e sanos, cuya edad os-

(lIaba de 1 a 12 meses, alimentados (mi fornia diveisa (natural, mix-

ta y artificial ) . La jivestigación fu ríalizada n el Instituto de 

Iatcrind;td ( Prof. Peralta Ramos) . i os resultados los diinios (Ti 

II 	('1111(110 ((IR' VII II ('011t inua('ioil 

	

Calcio total 	Calcio difu 	
Calcio 

lfIc 
	HO diflisible  

( )bser, ación 	1 12.0 6 6. o 

)hservación 	2 11.5 ((.8 4.7 
Observación 	3 12.3 6.5 5.8 
Observación 	4 11, :t 6.3 5 
Obseración 	5 10.9 5.8 51 
Observación 	6 10.7 7 3.7 
Observación 	7 10.9 6 4.9 
Observación 	8 11 6.3 4.7 
Observación 	9 13. 1 6 7.1 
Observación 10 lO,) 6.4 45 

Cifras nIlíxiloas 13.1 7 7.1 
ifras mínimas 10.7 5.8 3.7 
Promedios 11.52 6.30 5.1 

1 )e iciierdo (011 estas (liras, resiJta qili ('1 	ihio (lilusi)lle es 

(1 111115 fijo y (Inc 110 sigue las variaciones (lel calcio total 

1 )hservación O (alejo total 1:1. 1 	Calcio difusible 6 

)hservacjón 1 	 ( alejo total 12.6 	Calcio (lihIil)Ie 6 

Observación 7 	 Calcio total 10.9 	 Calcio difusilde 6 

lbsiilta tainloeii que cii (1 laÍaiiie III ci 'III 1101111111 de clll('i(( 

difosille, sobrepaso (lisi si(n(l(I0 iI 50 lí del lo1,11.  
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Tanto las deterniinaciones en sa !Ve eolito en líquido ce falorra-

1iiídeo, se hicieron con el uiétodo de 1'. jirnel y Tisdail, modificado 

por ( 'lark 	('ollip 	El calcio del 1 ¡qiii&1O e(-1aIt)1raqu(le(( dió la ci- 

Ira de la fracción di fusible Hesi ai) do esi a cifre a la de la ealeemia 

e obtuvieron los valores de la fracción no difusibie. 

La investigación que liemos efceivado ¡los dara basas más segu-

iils para juzgar las observaciones que subre el parlicular ('51 aIT1OS 

realizando cii afecciones alérgicas y n casos tratados e iii hormona 

a it iroide. de cuyo asunto esperíanios Si a vimmer cli breve algu-

nos resultados 

De acuerdo a nuestras invest ig cielos ereenios que la calcemia 

animal del lactante, es algo superoi a la del flO de segunda in-

lancia y a la del adulto 1)) a 12 md ínemos por ciento 

1 )amos a conocer los teso It a ilos de la determinación de ambas 

fraecio les de ealeio en it) laetanls. apareiitemeflte normales : téimi- 

no medio 6.3)) (le ('alelo difusible y 	.21 de ('lilCiO lo) (litusible . En 

la mayoría de los easos la fraceión 	i fusible ini portaba más del 

i() % del total, lo que significa que en el lactante cii general tal 

tracción del calcio saniiuíneo es algo su 'eliot a la que e (111(111(9111,a 

in adultos 	niños uiav tOes 

1l11ll,Io(;RA1'I:'L 

J. 1'. (a''ol'' ,H, G. F. 'jJt011l(l.' 	1/ JI. J 	ifl,—L 	,lel ((ile de lii" 

.Ari,r,utin,, de Pediatría'', Y.  
1. P. Go, ,uI,,,n.—L,, que se salle s,,lire aljsureión y elimiaa('ioll 1,1 'alejo 	501,11' 

IUS 	 en que se ene u cnt ('a en la sani re. 	El 1 (ja M Ii ro 

año VII, Y: 67. 
¡'Ot((CiOs L'r.,lo, E.',('ür,ld 1/ Si)i' II.-' Res. li' 111 Se. Aig. de Bi''I. ' ', N.' 6, 116l 1. 

V. K. XieLisen.— ' _-\ ni. .1. l)is. cf ('huliren ' ', no',. t':1,  

y _lyala,—' \j'li, de I,',liat. dci I'l-uguav ', jonio ltSil 

.ChO' 	!/ 1(—'' .\.n(. J. lO. ('hilton'', nov. 	p'. lois. 

.t'ull ((col BiIl.—Rsuna'n ca 	Am. J. 1)• 	f ('lijl,hen '', Fcii''o 11u4, 	Aii. 411. 

(a,,to,r, Ii.—('ak'iuin t1etai,olisni aud ('aic'innc Tlierapy. iu:ía. 



Bodas de Plata de la Sociedad Argentina de Pedíatría 

20 Octubre I911-1936 

(Con clusión 

DISCURSO DEL PROF. Dr. RODRIGUEZ CASTRo 

Señor Rector, Señor Decano, 

Señor Presidente de la Sociedad de Pediatría, 

Señoras, Señores: 

En esta época de ciego utilitarismo, en que las sociedades humanas 
sólo se apasionan y luchan movidas por resortes materiales o inspiracio-
nes pueriles, reconforta el espíritu, contemplar estas Asambleas destina- 
das a hacer surgir la obra de los sabios, que con obnegación y sacrificio, 
luchan por el bienestar y el perfeccionamiento del hombre. La Medici- 
na, ciencia humana por excelencia, ha iniciado después del luminoso si-
glo de Pasteur y Laenec, un nuevo movimiento que métodos y prácticas 
científicas, va transformando la vida social. 

La gran rama médica, factor decisivo en el progreso económico y 
social de los países modernos, la que prepara niños fuertes (le cuerpo y 
de espíritu de los que surgirá la raza sana y consciente, que sabrá crear 
la felicidad de la nación, la ciencia del niño, interesa cada vez más viva-
mente a todos los pueblos civilizados de la tierra. 

Cúpole, hace cinco lustros, a la Sociedad Argentina de Pediatría pro-
siclir y orientar en este gran país, la floración de la especialidad autóc- 
tona naciente, impulsando y guiando su marcha progresiva. Apoyada en 
la experiencia secular, en los magníficos tesoros acumulados por la cien-
cia del viejo mundo, pero sin perder nunca de vista el ambiente nativo, 
con sus complejidades étnicas y sociales, sin buscar utópicas y prema-
turas liberaciones científicas, ni servil imitadora ni audaz iconoclasta, 
ha hecho obra (le alta ciencia y sano americanismo, creando una pediatría 
plopia que es hoy respetada y considerada por tO(lO5 los estudiosos. 

Nacida en una época en que los hospitales y centros (le estudios es-
pecializados, disponían (le escasos recursos, estando todavía en vías de 
formación; en que había que luchar contra los prejuicios y los precon-
ceptos populares, que no aceptaban la hospitalización de los niños enfer- 
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mos; y contra la apatía de los médicos, absorbidos por un árduo ejercicio 
profesional, supo con maravilloso dinamismo desenvolver una gran ac- 
ción, dentro y fuera del país, manteniendo el interés por los estudios clí-
nicos y las actividades especulativas; vinculando las organizaciones si-
milares sudamericanas con un intercambio activo, creador de esa aproxi-
mación amistosa de los hombres cultos, tan útil para el progreso cien-
tífico. 

En veinticinco años de vida intensa, esta prestigiosa entidad ha sa-
bido escribir en sus boletines y actas de sesiones, una ya larga y fecun- 
da historia de la pediatría en el Río de la Plata. No hay capítulo de la 
patología y de la higiene de la infancia que no haya inspirado a sus 
miembros estudios valiosos e interesantes trabajos, en los que se apor- 
tan ideas de gran interés práctico y doctrinario. Gracias a su actividad 
admirable, se ha extendido ampliamente el conocimiento de la práctica, 
los secretos y las bellezas, de la especialidad pediátrica en esta parte 
del continente. 

Hoy con más de tres mil camas para niños en sus modernos hospi-
tales, con una falange de pediatras distinguidos, disfrutando de sólido 
prestigio universal puede asegurarse fácilmente a la pediatría argenti-
na un brillante porvenir. El progreso y el bienestar del niño recibirán 
seguramente, de este grupo selecto de clínicos e investigadores, los más 
grandes beneficios, y la ciencia de la América Latina conquistará nue-
vos blasones por su esfuerzo generoso. 

Desde el alborear de la pediatría en el nuevo continente un médico 
ilustre y gran patriota, clínico, didacta y sociólogo, en un puesto de van- 
guardia, supo luchar en la cátedra, en el libro, en la tribuna, en la pren- 
sa médica y profana, por la salud física y moral del niño. El gran maes-
tro Aráoz Alfaro, sabio consagrado, gloria de la medicina Latino Ame- 
ricana, con el poder de una inteligencia privilegiada y la inagotable 
generosidad de un alma nobilísima, consagró con fervor apostólico, to-
(los los minutos de una existencia benemérita, todos los entusiasmos de 
una actividad infatigable a un puro ideal de mejoración colectiva. Higie-
nista, pediatra, puericultor y eugenista, su acción se extendió a todos los 
campos de la medicina profiláctica; enjugando muchas lágrimas y l)rOte 
giendo muchas vidas. Supo hablar a la inteligencia y al corazón conquis-
tando un gran respeto por su sabiduría, y una inextinguible admiración 
por sus virtudes. 

Luchador incansable y fecundo, sus artículos, lecciones, discursos 
y conferencias constituyen un acervo magnífico de intelectualidad bri-
llante y cultura superior, abarcando su obra de sociólogo todos los pro-
blemas médico sociales de la vida de las naciones modernas. 

Los pedíatras uruguayos aprendimos a querer y admirar a esta gran 
figura médica, primer miembro honorario de nuestra Sociedad, familiar 
para todos nosotros desde los primeros balbuceos en clínica infantil, 
pues nuestro Morquio nos enseñó a ver en él a uno de los grandes crea-
dores (le la ciencia rioplatense del niño, impulsándonos a seguir las 
huellas de su vida luminosa y a ilustrarnos con las excelencias de su 
espíritu de vidente. Su influencia se extendió a todos los países de Amé- 



rica, afianzando firmemente las relaciones intelectuales, al realizar una 
gran obra de colaboración mútua en la que participan todas las repúbli-
cas del continente colombiano. 

La causa de la infancia de América tiene en el ejemplo y en las en-
señanzas de los hombres-guías, como el maestro Aráoz Alfaro, una mag-
nífica bandera que las Sociedades de Pediatría latino americanas, her-
manadas por idénticos amores y movidas por los mismos ideales, sabrán 
sostener bien alto, honrándolos con una obra sólida y durable. 

El Instituto y la Sociedad de Pediatría de Montevideo envían por mi 
intermedio un gran abrazo a su hermana del Plata, y se inclinan reve-
rentes ante los extraordinarios méritos de su Presidente Honorario. 

DISCURSO DEL Dr. BERRO 

Señores: 

En momentos en que parece que la humanidad llegase a un codo tan 
brusco como peligroso y traicionero en su camino de progreso secular 
continuado y admirable estas naciones del continente nuevo, de aquel 
que surgiera de la audacia de un navegante visionario aparejado por la 
hidalguía de esa España cienveces inmortal, que hoy se sacude en vio-
lentos estremecimientos de un avatar desconocido, estas naciones nue-
vas decía, tienen mas que nunca la obligación de sentirse solidarias, ín-
timamente solidarias en todos sus esfuerzos, en cualquiera de los cam-
pos, y mas que ninguno en el de la ciencia; y dentro de las ciencias en la 
medicina que es, como dijera aquel gran médico brasileño que se llamó 
Miguel Cuoto, un terreno cultivado para el bien, pero en donde no se ha-
ce el bien sino sufriendo; y  dentro de la medicina en la pedriatría que ha-
rá ese cultivo, tan noble y cristiano, en un terreno de extraordinaria y 
trascendente fertilidad 

En nombre del Instituto internacional Americano de Protección a la 
Infancia, que nació de una humilde semilla sembrada en el 2o. Congreso 
Americano del Niño, vengo hasta vosotros portador de un mensaje cor-
dial y una felicitación calurosa. 

El mensaje de la infancia pan-americana a esta Sociedad Argentina 
(le Pediatría que por iniciativa del profesor Gregario Araoz Alfaro se 
constituyó el 20 de octubre de 11911 bajo la presidencia del ;ofesor Cen-
teno, aquel viejo maestro que era una lección viva de la fé que agiganta 
y de esa humildad que enaltece. Y habiendo nacido así arn:da de las 
virtudes cardinales del triunfo y la simpatía, llega hoy a :u mayoría de 
edad, y cumple jubilosa sus bodas de plata con el éxito indiscutido y con-
sagratorio. 

La felicitación sincera y fraterna para todos los triunfadores, los  
viejos y los nuevos, los de antes y los de ahora, los que descansan en el 
recuerdo imperecedero que hoy se agita cariñoso en nuestra mente. y los 
que viven en plena acción, gozando del más grande de los placeres, el del 
trabajo, capaz de erguirse sobre las mayores fatigas y capaz de vencer 
los más crueles desengaños, 
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Pero ahora, permitidme señores, que particularize mi mensaje y ini 

saludo. 
Con un gran sentimiento de justicia, con legítimo orgullo aprovechais 

vuestro aniversario para honrar al iniciador, para designar solemnemen-
te al maestro, a Aráoz Alfaro, como vuestro Presidente de honor. 

Y esta circunstancia obliga más aún nuestra presencia, porque el 
profesor Aráoz Alfaro, que recibe ahora la máxima consagración de la 
sociedad científica que primero soñara y luego realizara, es el Presiden-
te del Instituto Internacional que represento. Llegó a este alto cargo con 
todo derecho, pues fué desde el primer día, cuando todavía se estaba en 
el período de gestación, el puntal más fuerte de la iniciativa de Morquio. 
No podremos olvidar los que tomaramos parte en aquel Congreso de 1919 
las palabras de apoyo, de adhesión y aliento que surgieron de los labios 
de todos los delegados americanos, pero especialmente las serenas y con-
cienzudas de Aráoz Alfaro en nombre de esta tan querida tierra argenti-
na, y la frase elocuente de ritmo sonoro y elegante de Aloysio de Castro, 
el ilustre representante de los hermanos norteños. 

En el desempeño de esa presidencia ha sido el homenajeado de hoy 
el guía seguro, el consejero insustituíble, en quien busqué ciencia y ex-
periencia antes de cargar con la responsabilidad del timón, que vino a 
mis manos modestas cuando el destino tan arteramente nos arrebatara 
a Luis Morquio el gran patriarca de la pediatría uruguaya. 

Por eso, aunque hiera y lastime la modestia característica del pro-
fesor Aráoz Alfaro, debo cumplir con mi deber haciendo un elogio de es-
te médico, de este insigne argentino, de este excepcional aIflei'iCaflo, que 
ha ido cumpliendo con verdad, —encontrando respuestas afirmativas y 
sólidas,— las etapas interrogativas de Pasteur en su jubileo, preguntán-
dose cuando jóven lo que había hecho por su instrucción, cuando médico 
por la ciencia, cuando hombre por su patria y luego por la humanidad. 

Y aún cuando voy a ser cálido en las palabras y extremoso en la 
simpatía, inspirándome en propias palabras de Aráoz que repito casi tex-
tualmente, no he de recurrir al ditirambo ni la exageración, sino al espí-
ritu de equidad y de imparcial rectitud que hace juzgar serenamente a 
los hombres. 

Como ha dicho uno de sus más brillantes biógrafos, Ricardo Rojas, 
el ritmo de la vida ascendente de Aráoz Alfaro no tuvo el vértigo de una 
carrera sin la armonía de un crecimiento. El huérfano tucumano cris-
tianamene educado por su tío, el canónigo Alfaro, que contemplará des-
de el más allá el desarrollo armonioso de la escultura que fuera el prime-
ro en sincelar; el provincial adolescente que descollara en las aulas de 
la urbe inmensa; el médico joven que ambicionara honradamente subir ca-
da vez más para hacer el bien cada vez mejor; el profesional hecho y el 
maestro respetado que triunfara ampliamente en su medio y que brilla-
ra con luz propia en los ambientes fraternos; todo Aráoz, niño, jóven, 
adulto, y consagrado, es una línea invariablemente recta de serenidad, 
inteligencia, cultura y exquisita superioridad espiritual. 

El hombre no hizo nada más que confirmar, puliendo las facetas y 
avivando los matices, lo que el muchacho prometía. El recuerdo de un 
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amigo nos lo confirma; allá en mi tierra, una pariente cercana ha unido 
su vida a un caballeresco argentino de la vieja familia de los Frías, que 
fué colegial cornpafiero (le Aráoz Alfaro. Y comentando un día los éxi-
tos del amigo Común y glosando una autobiografía publicada en una re-
vista bonaerense en que se relataban travesuras de la infancia corrida 
en la tranquilidad pueblerina de Tucumán (le entonces, me aseguraba que 
Aráoz Alfaro en aquellas páginas omitía, —por modestia sin duda,— la 
mayor verdad, la de que era el más aplicado de los alumnos, el más sen-
cilio y tranquilo del grupo infantil, en el que hacían contraste la natural 
alegría (le su edad con la gravedad naciente de su juicio, con la madurez 
de su espíritu. 

Y después, y en toda su vida, lo vemos siempre como un carninant 
infatigable (le la medicina, como un constante peregrino (le la higiene y 
del ideal de la infancia a través de las tierras hermanas de toda América, 
siempre sereno, tranquilo y erguido, a pesar de que sus alforjas han sen-
tido más (le una vez el peso de dolorosas incomprensiones y aquel mucho 
más grande de los hondos pesares íntimos. Y siempre con perfecto domi-
nio de sí mismo y de sus facultades. Es que Aráoz Alfaro ha compren-
dido bien a nuestro Rodó que en páginas inmortales afirma que la fuer-
za (le nuestro corazón ha (le probarse aceptando el reto de la Esfinge y 
no esquivando su interrogación formidable, ni olvidando que en ciertas 
amarguras del pensamiento y de la vida, hay, como en sus alegrías, la 
posibilidad de encontrar un punto de partida para la acción, para fecun-
das sugestiones, cuando del seno del dolor, nace el anhelo varonil de la 
lucha por conquistar el bien que el mismo dolor nos niega. 

Así en su última recopilación de hermosos artículos, se complace en 
ver, en sentir, en conocer para sí lo bueno y lo grande de las vidas ami-
gas, y luego de haberlas comprendido y adentrándose en ellas, las exhibe 
y las enseña a los demás, con fervor de rezo, con unción justiciera, con 
amor para los hombres y los pueblos, con mucho de Ariel y perennemen-
te enfrentado a Calibán. 

Aráoz Alfaro marca además, a mi modesto juicio, la consagración 
definitiva de las verdaderas características del pediatra. En ninguna otra 
rama (le la medicina es más visible la orientación moderna. La preven-
ción (le las enfermedades, la higiene y la profilaxia ganan terreno año 
tras año. El arte de curar se va reservando para los casos en que no ha 
sido posible l)re\enir. Y (le la acción preventiva individual se pasa a la 
colectiva, se entra en el terreno social, buscando el mejoramiento de las 
razas en una estrecha vigilancia (le los l)roblemas congenitales, ambien-
tales, y a(lquiridos que las perturban y las enferman. 

Vuestro presidente honorario ha labiado hondo en todos estos sur-
cos. Su obra clínica la recuerdan bien sus discípulos y la agradecen se-
guraniente sus clientes. El Departamento Nacional de Higiene, la ofici-
na Sanitaria Pan-americana y los numerosos congresos en que ac tuara 
o presidiera hablan bien claro de sus preferencias (le higienista. La lu-
cha antituberculosa argentina, a cuyo frente figura con singular compe-
tencia y dinamismo, revela la honda preocupación que el flagelo blanco 
graba en su espíritu humanitario, y la gravedad que reconoce a este di- 
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fundido mal. La obra de protección a la infancia en todas sus fases, ha 
sido recorrida y considerada por el maestro, quien con rara tenacidad ha 
insistido e insiste en la necesidad de dar unidad a la acción dispersa que 
desconcierta y malogra a veces las más sinceras volutades. Por eso su 
simpatía nos acompañó, —honrándonos muchisimo— cuando en el uru-
guay, a pedido del Presidente de la República doctor Terra, con franca 
convicción nos avocamos e esa tarea, hasta dejar constituído el Consejo 
del Niño, que abarca la obra integral, y el que me ha confiado también 
la grata misión de traer su adhesión y su aplauso, al maestro que no ha-
ce mucho honrara su sede con su presencia y su palabra, y a los colegas 

pediatras factores primordiales en la lucha por la salvaguarda física y 
moral de la niñez. 

La protección social de la infancia ha tenido en el Río de la Plata 
dos precursores, Aráoz Alfaro en esta orilla, Morquio en la otra. Este 
dejó su escuela, y en ella haciéndo honor a su ilustre fundador se sabe, 
reconoce y acepta que aún sabiendo mucho no se es buen médico de ni-
ños si no se adquire una verdadera conciencia social. Y al poner la So-
ciedad Argentina de Pediatría en primer término el nombre de Aráoz Al-
faro demuestra también claramente que siente la agudeza de los proble-
mas sociales en el cuidado y la defensa del niño. 

Marca, pues, la ceremonia de hoy en esta preclara Facultad de iIe-
dicina de Buenos Aires, una gran jornada científica bien cUmpli(la, mag 
níficamente realizada. Pero más allá de esta realidad ya adquirida veo 
yo un símbolo de esperanza porque llegais al fausto aniversario con máxi-
mas energías y con la mirada puesta en vasto y promisor horizonte, en 
donde ha de encontrarse al niño, —el fruto más hermoso de la creación,—
a cubierto de las acechanzas de la herencia, del ambiente, de los flage-
los físicos y de los factores de perturbación moral y social. 

Para alcanzar este orizonte. y (le acuerdo con el concepto totalitario 
que ha hecho carrera en el mundo, como lo prueba la Nipiología, es nece-
sario la colaboración de los médicos y los juristas, de los pedagogos y 
los sociólogos, la armonía del corazón grande de la mujer y del filántro-
po con el pensamiento alto de los estadistas, la solidaridad de los que tie-
nen y pueden y deben dar con aquellos que de casi todo carecen pero que 
a la misma felicidad tienen derecho en el concepto fundamental (le la 
fraternidad cristiana. 

Y bien, amigos argentinos, seguro estoy (le que las grandes jorna-
(las que se vislumbran en el porvenir y que apuraréis victiriosamente, OS 

han de encontrar como en los años pasados pidiendo los puestos de van-
guardia en este ejército (le paz y de progreso, para demostrar la acción 
humana y social de la medicina, para forjar la salud y la cultura del ni-
ño de las ciudades y de las pampas, y para la grandeza (le esta patria 
a quien considero más cada día como la hermana predilecta de la mía. 
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i)ISCURSO DEL PROF. Dr. GREGORIO ARAOZ ALFARO 

Señor Rector de la Universidad, 

Señor Decano, 

Señor Presidente, 

Eminentes colegas uruguayos, 

Señoras, Señores: 

De los ocho que formábamos la primera Comisión Directiva de la 
Sociedad Argentina de Pediatría, elegida hace hoy justamente un cuar-
to de siglo, solo vivimos cuatro. Otros cuatro, la mitad exactamente, 
nos fueron prematuramente arrebatados por la muerte. Y al conmemo-
rar al nacimiento de aquélla, que llega hoy a la mayoría de edad, debe-
mos evocar también la efigie de vuestros muertos que trabajaron para 
darle vida y para preparar su porvenir, ese porvenir en el cual nos en-
contramos ya. 

Así entre la vida y la muerte trabaja, señores, la naturaleza, 'die 
ewige Natur" que dijo Goethe, la naturaleza eterna, insensible e indife-
rente, para la cual la vida y la muerte individuales no son sino meros 
accidentes sin mayor significación en la caudalosa corriente sin térmi-
no de la vida universal, en el flujo incesante de las cosas, de los hechos, 
de los fenónienos naturales. Así trabaja. Y con la vida y la muerte, 
en constante sucesión y transformación, va elaborando sin cesar, la gé-
nesis creadora que se renueva en cada minuto, en cada segundo, en ca-
da momento inapreciable del tiempo infinito. Todo es creación perpe-
tua, cambio continuo, progresión indefinida, perpetuo devenir. 

No se extinguieron aquellos amigos en la ancianidad tranquila 
que pone, alrededor de las cabezas blancas, una aureola luminosa y se-
rena. No. Se fueron prematuramente, en la madurez de una vida ple-
na y laboriosa, cayendo como esos árboles a quienes troncha el peso de 
sus propios frutos. 

Angel Centeno, que fué nuestro primer Presidente, maestro y mé-
dico insigne, fundador de una verdadera escuela de pediatría cuyos dis-
cípulos llenan hoy nuestro escenario científico, ciudadano probo, caba-
llero sin tacha, práctico que supo emplear su arte para salvar la vida 
lo mismo de los pobres niños expósitos que (le los ricos herederos que 
habitaban los palacios porteños Genaro Sisto, vivaz y laborioso, en 
constante acción y en constante inquietud, expositor brillante, escritor 
fecundo, médico y educador, cuyo paso en la dirección médica del Con-
sejo de Educación marcó iniciativas felices y dejó huellos profundas; 
Antonio Arraga, aquel hombre de alta talla y corazón bueno, gran mé-
(lico de vasta clientela, que organizó el moderno Hospital de Niños y 
creó allí una escuela práctica de inapreciable valor; Máximo Castro, 
el hábil cirujano a cuyas manos debieron la vida tantos centenares (le 

niños en el hospital y en la clientela privada y que, apenas mejorado 
de la parálisis que había atacado sus miembros, volvió a tomar el bitu-
ií para seguir siendo útil hasta el fin de sus dias 
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De entre los fundadores y miembros de nuestra Sociedad que llega-
ron a presidirla o fueron sus dirigentes, quiero recordar especialmen-
te a Delio Aguilar, espíritu estudioso e inquieto, puericultor entusiasta, 
que tradujo sus preocupaciones en útiles ordenanzas en el Consejo De-
liljerante Municipal; Cai-los Lagos García, ilustrado y hábil cirujano de 
niños, que mereció importantes premios por trabajos científicos; a Sa-
muel Madrid Paez, benemérito Director de asilos y hospitales de la 
Sociedad de Beneficencia; a Joaquín Llambías, anatomopatologista in-
signe, que era nuestro consultor y guía en asuntos de Patología; a Abel 
Zubizarreta y Alfredo Larguía, médicos prestigiosos, laborioso director 
el primero, de la Asistencia Pública y el Segundo del Hospital de Ni-
ños; a Rodolfo Rivarola, cirujano, profesor y escritor brillante y final-
mente al último caído, Juan Carlos Navarro, el médico eminente, el pro-
fesor insigne el patriota ardoroso, el amigo inapreciable, cuya muerte 
plernatura unió en doloroso estupor a nuestra sociedad toda. 

A la memoria de todos ellos y de otros que sin ser dirigentes, fue-
ron. como Belloc, Busco, Naveira, Oliva, Cucullu, Dagusti, compañeros 
ilustrados y laboriosos en la tarea común que ha llevado nuestra So-
ciedad a su estado actual de prosperidad y prestigio, van hoy nuestros 
pensamientos impregnados de afecto y de doloroso recuerdo. 

Señores: 

Permitidme que, cumplido ese deber piadoso para aquellos de nues-
tros compañeros que cayeron en el largo camino, dedique algunos ins-
tantes al recuerdo de los que, directa o indirectamente, contribuyeron a 
crear entre nosotros la medicina infantil y su lógica derivación, la pue-
ricultura e higiene de la infancia. 

Hace medio siglo, cuando yo empezaba mis estudios médicos, dos 
grandes voces habíanse elevado ya en favor de la infancia que sufre: 
las de Guillermo Rawson y Emilio R. Coni, higienistas los dos, que lla-
maron la atención sobre la enorme mortalidad infantil y sobre las cau-
sas que la originaban, procurando oponerles los remedios necesarios. 
Pero la medicina infantil, propiamente dicha apenas si se diseñaba co-
mo especialidad. 

Ricardo Gutierrez, el gran médico poeta, había venido de Europa 
con nuevo bagaje de especialista pero su influencia era bien escasa en 
la formación de la juventud puesto que apenas podía ejercitarse sobre 
los poquísimos estudiantes que trabajaban como practicantes en el vie-
jo y pequeño Hospital de Niños de la calle Arenales. Antonio Arraga, 
José Ma. Jorge, y más tarde Eliseo Ortíz, se formaron en esa escuela 
práctica pero allí o había cátedra y la producción científica no pasa-
ba de uno que otro trabajo aislado. Hago expresa excepción con el u-
l)ro de Jorge Ramangé sobre "Difteria y coup" que fué, en esa época 
un trabajo importante y bien documentado. 

En la Facultad, acababa de crearse, por entonces la cátedra de "En-
fermedades de niños" y se designaba para desempeñarla a un maes-
tro respetable, de talento y de general cultura, el Dr. Manuel Blancas, 
pero que no tenía una formación especial en pediatría. Por fortuna, Ile-
vó a su lado un Jefe de Clínica que lo secundaba admirablemente en la 
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enseñanza 'ráctica, Facundo Larguía, y cuya acción benéfica sobre va-
rias genei iones de estudiantes pláceme señalar tanto más cuanto que 
es genera siente desconocida de la gran mayoría de los jóvenes. 

Largu t había hecho serios estudios en Europa, en Francia que era, 
por entoi s, el único centro a que acudían los pocos argentinos que 
pudieron ir al viejo mundo en procura de perfeccionamiento. Había 
seguido 	dos grandes médicos de niños, Cadet de Gassicourt —cuyas 
adiirlles lecciones clínicas pueden todavía leerse con placer y con 
gran rovecho— y Jules Simon, práctico de singular prestigio en el 
`Hpital des Enfants Malades". Familiarizado con la semiología in-
fntil, práctico de vasta experiencia y de excelente sentido clínico, Lar-
guía, enseñó a muchos ele nosotros el examen minucioso del enfermo, 
el examen 'total" del niño y habituándonos a procurar el buen diag-
nóstico, agregaba preceptos terapéuticos bien fundados, sin ese afán 
inmoderado ele novelería que tanto perjuclica a muchos hombres jóve-
nes. A Larguía debemos especialmente nuestros conocimientos en pe-
diatría y, sobre todo nuestro entusiasmo por la especialidad, muchos 
jóvenes de mi época, entre otros Maximiliano Aberastury —que fué 
un apasionado de la infancia antes de dedicarse a la dermatología—
Genaro Sisto, de quien ya he hablado, y yo mismo que había de suce-
(lene, por concurse), en 1893, en la Jefatura de la Sala de Niños del 
Hospital San Roque (hoy Ramos Mejía), único servicio de la especia-
helad con que contaba entonces la Asistencia Pública de esta Capital. 

De ese pequeño Servicio, en el que empecé a trabajar con gran 
entusiasmo, con el concurso de amigos como Horacio Piñero y Avelino 
Gutiérrez en calidad de cirujano adjunto, empezaron pronto a salir múl-
tiples publicaciones y comunicaciones al Círculo Médico Argentino y a 
la Sociedad Médica, únicas corporaciones científicas de entonces. Can-
tidad de colaboradores conté después, que me ayudaron grandemente a 
dar prestigio a ese pequeño centro de estudios pediatricos, que fué, 
puedo decirlo con satisfacción y sin jactancia durante muchos años, el 
foco principal ele irradiación, desde Buenos Aires, ele la pediatria y pue-
ricultura . Trabajaron y en parte formáronse a mi lacio, muchos espe-
cialistas y profesores futuros, los cirujanos Nicolás Repetto, Carlos Ro-
bertson Lavalle, José Viale, los médicos M. Avila Méndez, Manuel San-
tas, Delio Aguilar, Mamerto Acuña, Enrique Pueyiredón, Enrique Vira-
soro, Luis Imaz, etc., etc. Durante muchos años, los cursos libres dados 
en ese Servicio, el cual fué ampliánelose y progresando siempre, atraje-
ron numerosos alumos Algunos ele los primeros, y más importantes 
estudios sobre "Punción lumbar'', "1 nvaginat'ióii intestinal". "Neunio-
ida", "Meningil is cerebroespinar', ''Parálisis tnfant u'', "Enfermedad l)c 
Barlow", "Anemias de la Infancia", "Corea y cardiopatías", "Cit4)diLg 
nóstico", "Tuberculosis infantil'', salieron de esas modestas salas y allí 
se fundó tamhién—contem poráneameiite con otro en el Huspitzd Norte—
la primera "(o1 a de Leche", germen del Servicio Municipal de Protec-
ción a la primera infancia que había ele crearse después. 

En la Casa de Expósitos había también un pequeño núcleo de es-
pecialistas. Angel Centeno y l)esidenio Fernando i)avel—cuya primera 
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inoculación antirábica liemos festejado hace poco, al cumplirse 5() años 
—eran los dos más importantes, alrededor de los cuales se agrupaban 
también jóvenes pero sin que hubiera cursos ni enseñanza regular. 
Centeno no era todavia Director de aquella casa. Solo lo fué varios 
años después y entonces empezó a hacerse allí una verdadera escuela 
que se combinó más tarde con la de la cátedra oficial cuando aquel 
maestro sucedió en ella al Dr. Blancas. El resto, así como el desarro-
llo ulterior de la enseñanza práctica en el Hospital de Niños que es 
hoy un gran centro pediátrico, y en muchos otros hospitales y dispensa-
nos es ya cosa de nuestra época, bien conocida y de la cual no necesito 
hablar. 

El reconocimiento (le la pediatría argentina en el exterior, empe-
zó recién al final del siglo pasado. En 1900, presenté una comunica-
ción al Congreso Internacional que se reunía en París y en 1904 otros 
dos al que se reunió en Madrid; trabajos de Centeno y míos CoflienZarOr 
a aparecer a principios del siglo actual en algunas revistas europeas 
y particularmente en los "Archives de .ldcinc des Enfants", y en el 
mismo año 19'14, en la 2a. edición del gran "Tratado de Grancher y Com-
by", aparecían artículos de Arraga y Viñas, Cronwell y Herrera Vegas, 
IJavel, Lynch, Centeno y dos míos. Eran las primeras credenciales (le 
los pediatras argentinos ante el escenario mundial, que debemos agra-
decer especialmente a nuestro eminente amigo Comby. 

Esta somera referencia a los orígenes de nuestra pediatría sería 
incompleta si no dedicara algunos recuerdos a los maestros europeos 
que tuvieron parte principal en nuestra formación. Cuando, a fines (Id 
siglo pasado, hacía yo mi primer viaje de estudio a Europa, enseñaban 
en París varios (le los hombres que por muchos años aún, habían de iii-
fluir considerablemente en la enseñanza pediátrica argentina: Grancher, 
Hutinel, Marfan, Comby. Los dos últimos viven aún por fortuna; sus 
ideas, su enorme producción científica, el franco auspicio de Comby a 
los médicos argentinos, que tanto debemos agradecei', son bien conoci-
dos por todos los que me escuchan. La acción (le Grancher, fué, por 
causa de su mala salud, menos continuada pero tuvo, no obstante, ver-
dadera trascendencia. Sin ser un verdadero especialista, fué un gran 
talento, un gran clínico y un experimentador, discípulo entusiasta de 
Pasteur cuyas ideas procuró hacer entrar en la práctica (le la higiene 
y de la medicina infantiles. Fué así que creó lo que el llamó "la anti-
sepcia médica" en los servicios hospitalarios de fliOS, la separación en 
boxes, la desinfección de las manos y del vestuario del personal, la va-
jilla y las ropas y utensilios de los enfermos a fin de evitar la propa-
gación (le las infecciones del propio hospital que producían una alta mor-
talidad en los asilados. 

Porque fué ese mi primer contacto continuado Con un gran profesoi 
en un Servicio de Niños; perque le debí, entonces y después, muchas y 
buenas enseñanzas; porque, además, ha sido menos conocido l)o1  los co-
legas argentinos, quiero evocar especialmente la interesante figura de¡ 
Prof. Grancher. En ese hombre delgado y un tanto encorvado por el 
sufrimiento, de rostro pálido y ascético, de gran frente alta y armonio- 
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Sa, de mirada profunda, reconocíase desde luego, en cuanto se le veía 
y oía hablar, a un gran señor de la medicina, de cuya persona emanaba, 
como dice uno de sus discípulos, una singular impresión de autoridad. 
Cualquiera que fuera el tema tratado sabía destacarlo con erudición y 
claridad, en una exposición un tanto fría en general, pero que se tor-
naba entusiasta y cálida en cuanto tocaba puntos de interés social. 
Entonces se comprendía mejor, como dice Bahonneix "el sentido ocul-
to de esa existencia, la razón de ese dolor que provocaba, en él, el do-
lor ajeno". Porque esa magnífica inteligencia llevaba en sí vastos de-
signios para luchar contra la enfermedad que minaba su propio orga-
nismo. Uno de ellos fué el que puso en práctica crear la "Obra de Pre-
servación de la Infancia" que prosigue aún hoy, bajo sus mismos méto-
dos, su benéfica acción y que lleva con justicia, en todo el mundo, el nom-
bre de "Obra Grancher". A ella le deben muchos países la salvación, año 
tras año, de millares de niños. Grancher percibió también —y fué el 
primero en proclamarlo— la iniportancia capital de la tuberculosis en 
la etiología de las enfermedades de la infancia. 

A Mr. Hutinel, el que fué después el profesor Hutinel, tan respe-
tado y tan querido por todos los presentes, le conocí muchos años antes, 
cuando siendo simple "agregé" dirigía el Servicio "des Enfants Assis-
tés", en el Asilo de la calle Denfert-Dochereau. Allí le seguía por las 
mañanas con el mayor interés su visita diaria; allí beneficié, mucho an-
tes que otros en la cátedra oficial de enseñanza práctica, y pude apre-
ciar sus admirables cualidades de clínico, observador, de juicio recto y 
sereno, y la sencillez y bondad de su alma de hombre campesino "bour-
guignon" que SUPO  conservar hasta el final de su larga y fecunda vida. 

Entre los maestros de otros países que me fué dado conocer y tra-
tar hace 40 años, todos desaparecidos ya, quiero mencionar a Fede, de 
Nápoles, fundador de "La Pediatría"  que sigue dirigiendo su insigne 
sucesor Jemrna; a Myarencia, que en el "Ospedaleto Meyer" había 
creado un gran centro moderno de clínica médica; a Heubner y Bagins- 
ky, en Berlín, cuyos cursos—oficial el primero, 	vatísimo" el segun- 
do— seguí durante varios meses. Heubner, a quien muy pocos de los 
presentes han conocido, era un maestro de una actividad docente y de 
un entusiasmo extraordinario. Rodeado por una cantidad de asistentes 
que han ocupado después las cátedras de muchas Universidades de Ale-
nia, nos retenía todas las mañanas en su Servicio de la Chanté, mos-
trando cantidad de enfermos e ilustrándolos con exposiciones breves, 
movidas y ricas en enseñanzas prácticas. 

Para los colegas jóvenes y para los estudiantes que me escuchan, 
he creído que podrían ser de algún interés estos recuerdos que mues-
tran los orígenes y los primeros pasos de nuestra pediatría. Para ser 
completo, debo agregar que salvo una cátedra de Córdoba, con un pro-
fesor muy estimado, peio que tampoco había tenido "formación pediá-
tnica", no había un solo especialista en todo el interior de la República. 

Las cosas habían cambiado mucho cuando en 1910 y 1911 empecé 
a conversar con algunos colegas y amigos sobre la constitución de una 
Sociedad Argentina de Pediatría. Nuestra producción científica había- 
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se hecho importante tanto que desde 1905 publicábamos con Morquio, 
los "Archivos Latino-Americanos de Pediatría" primer órgano de la 
especialidad en la América Latina. Ya he dicho que por otra parte, te-
níamos patente reconocida en los centroo europeos. El ambiente era 
pues propicio y la i(lea 110 encontró resistencia. A la primera reunión, 
celebrada en mi casa particular siguió pronto otra, definitiva ya, en la 
Sociedad Médica Argentina, y fué en su local de la calle Lavalle cerca 
de Florida, que elejimos la primera Comisión Directiva para cuya pre-
siclencia se me quizo hacer el honor de designarme. Yo propuse y ob-
tuve la designación de Angel Centeno, que regresaba a la sazón de 
Europa, y tuve el placer de comunicar al eminente amigo, a bordo del 
barco en que venía, la constitución de la Sociedad y su nombramiento 
de Presidente. Yo solo la dirigí en el período siguiente. 

Lo que se ha hecho desde entonces hasta hoy es de conocimiento 
de todos y no necesita comentarios. Las Comisiones Directivas que se 
han sucedido y en las cuales hemos ido ocupando la presidencia, por tur-
no, representantes de los diversos centros pecliátricos de la ciudad, han 
mantenido con entusiasmo la labor ordinaria y las cuestiones más im-
portantes han sido debatidas en reuniones especiales. 

A más (le la cátedra oficial, el Hospital (le Niños, la Casa de Expó-
sitos, los Servicios pediátricos (le muchos (le los hospitales, están con-
vertidos en centros (le enseñanza donde profesores adjuntos, docentes 
libres o simples Jefes de Sala rivalizan en laboriosidad y celo. 

Podemos decir hoy con satisfacción, que la medicina y la higiene 
de la infancia están entre las especialidades que han adquirido mayor 
desarrollo en la República y alcanzado en el exterior mayor prestigio. 
En la llora presente, cuéntanse por centenares anualmente los libros, 
monografías, artículos y comunicaciones publicados, y son ya legión 
no solo en esta capital y en los otros centros universitarios sino en el 
país entero los médicos instruídos en ese arte que según la expresión 
(le Granhei', es tan difícil, tan delicado, y tan atrayente a la vez: al 

arte de tratar un niño enfermo". 

Empero hay algo, en nuestras tareas que nos distingue (le las so-
ciedades de pediatría del mundo y que considero como un particular 
timbre de honor. Refiérome a las reuniones conjuntas ríoplatenses que, 
desde hace muchos años ya, celebramos alternativamente en Montevi-
deo y Buenos Aires, los miembros de las sociedades uruguaya y argen-
tina. Esa labor conjunta, a mas de estrechar cada día mejor nuestras 
vinculaciones fraternales, es de la mayor importancia del punto de vis-
ta de la colaboración científica. La alta preparación (le los colegas uru-
guayos, su laboriosidad encomiable y su elevado espíritu de (liSCiplifla, 
debidos principalmente a la acción entusiasta y sabia de aquel ilustre 
amigo que fué el pediatra máximo de la América española, el prof. 
Morquio, (lan a su participación en nuestros trabajos un interés y una 
eficiencia considerables. 

Esa colaboración constante, esa mutua penetración intelectual de 
hombres de estudio que nos respetamos y estimamos, es la culminación 
(le la obra (le aproximación inteligente y  fecunda que iniciamos, COIl 
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i\lorquio, Sisto y otros amigos hace muchos años y cuya primera eta-
pa fué la fundación, en 1905, de los "Archivos Latino Americanos de 
Pediatría" que por varios lustros fueron en el mundo científico el pres-
tigioso heraldo (le la pediatría rioplatense 

La presencia, en este acto conmemorativo (le los eminentes y que-
ridos amigos, Dres. Berro, Rodríguez Castro, Escardó y Anaya, que re-
pl'esentan a la Cátedra (le Montevideo, al Instituto Americano de Pro-
tección a la Infancia y a la Sociedad de Pediatría del Uruguay, y de 
los Dres. nurghi, Cantomet y Mourigan, viene a demostrar una vez 
más cuán sólidas son ya nuestras vinculaciones, cuán cordiales e ínti-
mos son los sentimientos afectuosos que nos ligan y han de seguir ligán-
(Iones, como representantes de la cultura (le (los países unidos—no se-
parados,—por el Río de la Plata, países hermanos por la tradición, 
por los orígenes, por las aspiraciones comunes (le cultura, (le paz y de 
progreso. 

¡ Gracias, colegas y amigos uruguayos, por esta nueva prueba de 
consideración que nos dais! ¡ Gracias, además, por la demostración afec-
tuosa de que me haceis personalmente objeto! Permitidme, empero, que 
os diga la inmensa pena que experimento al no ver presidiendo la em-
bajada uruguaya a quien fué vuestro maestro, vuestro jefe, vuestro nu-
men, a quien cubrió (le gloria en el mundo a la ciencia uruguaya, a 
quien fué mi compañero y mi aliado en todas las luchas por el mejo-
ramiento físico, social y moral (le la infancia en nuestros países y en 
América toda. 

Yo siento, Señores, que el gran espíritu de Morquio flota sobre 
nuestras cabezas. Sus ojos han (le mirarnos carinosos desde las regio-
nes serenas de la inmortalidad. Su alma generosa ]la de continuar des-
de allí incitándonos a seguir trabajamio unidos 1)01' el niño y para el 
niño. Elevemos hasta él nuestros corazones y jurémosle que hemos (le 
ser siempre fieles al credo (le fraternidad y (le amor humano que tan-
tas veces proclamamos juntos, que hemos de preocuparnos sieirii'e, pI'i-

mordialmente, (le salvar y preservar la infancia que es la fuerza y el 
porvenir (le nuestra América! 

Señor Presidente: 

El título de I'residente (le Honor que la Sociedad se ha dignado 
conferirme y que, con palahras tan benévolas, me habéis ofrecido, me 
llena de satisfacción. La infancia, su salud, su vigor, su bienestar, han 
('onstituídio la preocupación (lominante (le mi vida de médico y (le ciuda-
(lillio 

Al agrndeceros el alto honor que me habéis (lIscernidIo, renuevo 
solemnemente el compromiso (le seguir trabajando hasta el fin de mis 
días por el mejoramiento físico, intelectual y moral de los niños argen-
tinos it fin che que generaciones cada día más sanas, más fuertes y más 
C1 ) SCOS ('((1) (luzca Ii di uestra (fIl0 li Ila })flI. ii ti a 1:i en Im i nación de sus gran-
des (Iest inos 
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Sociedad de Pediatría de Moiitevideo 

SESION DEL 21 DL AGOSTO DE 1936 

	

(1 I'i(f. 1)1 ..-1 	li((1I qa 	Ca)!, o 

Invitación del Ministerio de Salud Pública 

El Piesid1 titO. IhI vilelita te jue el Mi1IIte1 	te Ñilu.l 1'111fli,1t invita a la 

I(CIeItii(l pata asistir a la eolo(lcid'i lt' l:i pie,i1a 	 dul i'í,41dii 

de Pul,,'llni,as (le! 1l(()l(ital 	 ( se(t'idi niPa(s) y saliiita se 

1111 aialai l'ara oficho arto. Se designa al'Sr. Pi'e'ddente. 

Agradecimiento de condolencias de la Sociedad 

La SI.a. Tulia U' 	de Naat'ru ai4I ile, 	las ((lI(h(lolI(ias enviadas 	un 1(11- 

iva 	del falleriaiientii he su vposo, el Prof. 1)1.. hi.ii,n (atlas Navarro 

la 	'oIie(hit(l Ai,geiitiiii de l'ehiatria ai.tI ndere igu,,liveiite Ía 	(111-1  u' fu,' 

1 (fl Cflviadas 11' lii Illisnia ('ir,'Ilti)tan('ia 

Elogio fúnebre del Piefesor Dr. Juan Carlos Navarro 

Ib'. V. Xi rbisu. - l)n leetitia al logia fúii,doe. 

Ti amada la litina 1,, iste, la ,\aiiil,lea se palle do 1.de y guarda sileliria 

lututIti 	UI 	nhjIlliti, en lilIllInil e al il,tt re IlIIl(rt( 

Tcrsión de testiculo ectópico en un lactante 

1)'. J. Ji:: (lO Pi:: i.—Njñu Ip 7 ues, 11 11' e,l((ieIhii a lliral' IIIUSIUI1O tile 

io' la tarde sinhuhe llevado al lía sigillitI de itiafiatin, al notarle la madre 

Illil ttiitiil';uridtt ingitititI i'/.Itiiie1'd , 	'Pu h(er'ithliiI 	i7'' 1. 	EIL li tnu,le 	/ilIiulu se 

liaba utia t(tI(iel'IrIiliIl ovuilea, le glulli Cje aldí,tio Itatia al(aj( y adentro. 

$;tl real(i,(Ii 	ti I'lattiuitoi ¡a leritunral 	1,iasui 	tija, 	11111V Il(,iuIu.uI 	1 	111 	j1'i5tti. 

t'(IiisttitI, Sitj lttt&zui la flllItltlieidtt se OII'tuIttI la aUSetlmia hl tistuulo iz- 

(11!iel(lo (ti la lIsa 	1 dte,hi, es iii,, titI. 11iag11stia tOlslut( It t,,ti'ILh( en- 
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pieo O iiltliVi*IiP (liii Ú .ii 	iíi1tt, 1((tI11 UI día .igliitittO ti la visita, pl cir- 

vulistancias ajen:ls iii ti illitl1(t . 	titO tO'ifl l(ttitl (Oit nvIUaílttt al 1/2 i% , losin- 

fí((i111 0011 eloroformo lulUihi it1 5 Ç'< 	iiioP.itit tu lli-ua. eitio pitia ti, oni a ia- 

1.ieitl 	lo Iti-nia inguinal .\l itivol 4 kl uiiittiut 	utilli 	11 ittititl ilgtliIt:tl apa 

loi 	tI 1tiult. i(tltiII(t [UI! 	IIIIU vagtiiitl 13ititt1i1tt. , 1v tullO! 	I1)(t1l ti 	IIIiilittI 

lIla uit tvlgiItal . 1 lalía Hita vulta oontpltta 	lii t-,itl!, pIIF liii nia do Itt 

vaginal . A pvsar It' IUU liovas pit>1tlIiliI1aIltH iii' OJ1tl(Vihla III t.tkUlt) liii Itt 

txtii1, Itiltit(tlI(lIIS(' a lilttiai-lti 10 iltiIU ¡iIuilIlO, alt-altzaltltt la palto alta ilel 

istitutit . Secundai-iantnt 	Se J.lodujo In tttFtia de iRlOI 

Absceso de pulmón curado espontáneamolite 

1)t. ( . 	 d e 9 aii., hija única de  mho que tuvo :l añoS tl1t 

to 	I11.11moltisis en dos th(iiUiI(lltS . P>storiuirittoutv, lii fltV5tiittIOlt 	lo ltii(llttS 	lo 

Nooht y la expluración eluitit'a, fuoiitim 11 0gitiVi(. La iiiiia ieuiltitt 	U(tlfli& ( 'tI- 

lttvtt0 al naeor. Ita suflido le liunquiti' fmItucitt! 	A la ilail le 	tilo. liii 

i.totiVi) de la tntom niohil it la utah o. rosilil verea de 1 liOsos en eantpiña 

Llovala a la tttnsulta dVI 11o1ital 	Viei. 	pum- los y tioltit 	-ii vista lo lo' 

itIitOt'OlOfltf'S !i(t$I uIt 1.115 Se StiiIHt't 1111 oxaliteli lUlittSOIl1Il(u, 0i1C(tltttitflh ltt 	Itítit 

sihlillia eoit ])¡"el Itilra(m-tu oit la t-otiiiii palalliliar iLqutoillit . 	Pi- ianitt o! 

bito rrogatmio st supo que la niña había titilo, 2 flOSS ant!-, ULLa viiitieit, 

,11yos 	 [tlooIs;t11 p010 	no 1Iiti'(ífl ltaltoi- pus, Iii Sangi-, It! ittontlttaiut S. 

Xtttiiti(iii hmmtita, sigiltri 	lo ausoultaeitlti puto pretil. it . EXailteil tlt' t1.jttitus 	ni 

gaiiiiiot, iii lta-iltts de Fttt-It . 	t[ojttm ía 	iil1tiIa voli t iittautiontt gen-ial, Itill-tit 

-nraei'Ot (-tutilta.  opina (lue Sú (jata de un alt-ott ptiltttttnttt u-vttu:td Ir 

'fula 

Meningitis supurada a 1 1  proteus vulgaris'' en el niño 

J)tí.. E. Pi 11fío, (. Lt,bstttti 	f E. I)t 	Jqutslit.----Líu-titiutt 	ttHitit It, lIC 

:15 lliUs, ((it 111 itelgitis!(g tía stmpuizttlit, ouvut tttltjtiitintu, ti Ítt,t! uita 	tit -tu ,l tluit. 

oxanton so ai-li un mttjoi-,ljt 1-1 guIpo 	1itou- . El hut1uihut iotintluu en 

VU 1IitS plifloilliOS volit ri-i_ilaros, '-t- iopmotl utín mil iitlatttout(, jh'1O presentando as- 

111 	liV(i't.)S, t'tii051,iitlitittlo a estt1tts It IuOJOtICt o 	1' ai1iaViti-ioml . 1-:l V aSO 

ti-inun 1 tat al nionto 

Púrpura postvacunal 

1). 	V . 7 	-'iñtt dv G ilfuus y iii, 	ttlIIItI(hit 	itt-una -itil tantiva- 

iiílu-a tI inalzo ímltiitttr, mediante lis oseaiitit-;t-ins tu el utosli ti ti-it- lii. C¡n-

eo lías li--itus 	lt . lii), 	el IS, litlttltvosíelllit y libre 4.11tiv ::S"y 

tI 	2t1, itliiPXiit . 	El 21 ata moto tttlttoltt-il. jt;lilit, 	it-pi uitiila, vola lmgele' 	lultm- 

oil 	itt- hmms y vn las ItiomItas . El 24 ititit lot-en en ttos ptt'qtihts y oquilitusiS, 

que st-  oxtioittlim despiu,.s al tm-tnt-ut. ('intinúa sultoltm U, iulam't- imtultt ltlt\iS II0- 

ti jttias y t-tjuíTIiIo-i" en 1. dos tllsigui-Itt-! 	Ni exi1.temk ni 1-pitttXi5. ni u 

iliaturias, ni li-ntuI liigmits tvilt-ntn- . So ialit:t higtaitttitt 	ti It:t.t 	ti itigaulo os 

itoiimttl . 	Fh 21, exauuoit 	le saliglo : 	4llluuls 1jut., 4. 2tI. (Jipi) 	gluilttilis l,laittts, 

I. Ullo 	lteiitglttliiiia, SIP (7 ; valu gbItulai , mt•I.14 ; iashimtti- htitettol.tlt'tus 
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g anulocitos neutrófilos, 34 % ; granuli ivitus cosi n6filos. 3 	gran ulir t s la 
sfi1», 1 	% ; 	niatrolinfopitos, 25 	% ; 	niirilin toritos, 27 	; 	iilneit,s. 
1 	: 	no hay 	uquilcit 0515; anisoritosjs 1)10V hisi1rt:i 	'lilIlihlo le roilgula- 
i-hn 	( 1uhliií;u  vellosa) : 21 	ni.; iagulaeiñn Inariza, 	iAgiile Julo retriu-t ji. 
Ti e ni rio le su ng al it : 1 ho Iii, 43 miii ut Os. 1 les le el 28 no apa reee'i nuevas 
pet(JIlias, iu equimo5is. Convaleseencias sin accidentes. 

No 	liar ant tridentes heno r'itgi tos en esta u ita, sal vn ep i st ax is aluni it n - 

te. en otra infeciidn : salanipión . La nOltIli, de 28 años, sufre lilióihieitnieflLt. le 

Iñeilcs tquininsis, hialuindo piesitilu hemorragias gingivisaraiz ile 

lace oms dentarias y niet ro Si g ia 5 fi en st uit lis al umla u tes, (j ue lu rau 8 lías 
sus heridas curan noruialuiente. En las lieritunis sie  esta sitru se señalan ni' 
ti oil ap ias al;un]a tea y en una de ellas, epistaxis nifusas . La abuela materna 
tiihjn pl sentó notroriagias menstruales. El estul iit de sangre tic la nialre 

in uiutstrll liii nial. No se han apreciado alteraciones de las plaquttae. Parece 
lalr, sin 	nil ti rg, un estalo tontifurjinal fa miliar de truial aastnia o de 

it :iiil it ragihi ud. 

1 Ii sr mii 11 . —In te ivi (ni 11 "u ilI a it 5 1) iT. . Ci CO ti, 110(1 bit, E.m .aldó ti -1 iO-

', .ilciiriqin, 1 ot(;:i, ¡ ijnio Pi::i, Plfort, (ib u PoI/ ti 11 E, ri,nerrii y a 
luís ile ella se resuelve dili-ii-So al Minist riu de Salol Pihia 1,ilinilo si,  re-
g1 i1eit loen la tóniea le la v:1-nnaiiin antivai ijhea 



Crói tica 

Nueva Comisión Directiva de la Sociedad Argentina de Pediatría 

¡ a SOeie(la(l A egea tina (it Ped tal lía, ea la Asa flI 1) It a tea i za da el 
dia 13 dci corriente mes, Ita procedido a la rettovac ión de su ( 'utah-

51(111 ¡ ) i re tiva 1  aea el periodo 1937 - 1939, quedando constituída en 
la siguiente forma 

Presidente Prof. 1 )r. Etlri(1uc Beteteivitie. 
Vieepresidcnte : 1 )i. \I,t ti itt Ha mótt A iana. 
Secretario Getieral : Di. Haítl Maggi. 
Secrel alio de Actas: 1 )i'. Fel i1 te de Elizahk. 
Vocales: Prof. 1 )i. Pedro de Euizalde y Prof. ¡ ) t. Al iredo (a- 

saUholi. 
Bihliotccatio y 1 )ireetor de Publie;ieiones : Prof. I)t. •J Hall P. 

1 arrithan. 
Tesorero : 1)1. ('a rl os ('orn (t lo. 

1 )ada la actividid y reconocida l)ieoeultaeión de los electos (liJe 
siefili oc han tenido para la Sociedad, se ha de natal ener V acree iitai 
el sólido prestigio de nuestra Sociedad Argeni ma de Pediatría. 

4: Congreso Internacional de Pediatría 

JtI 27 a l :iu du 	 iróxiiiu, -e realizat'n vn Roititi, el 4. ( 

gto ititeritacinital de Pediatría, bajo la pI1i(I(tt(itt del 1rrieI SitIve_ 
'.ini. 

El 	CoflI it ó E jee uf 1V( t do dicho (o itt gt€so, Ita el nh lccido li 	tema it fi - 

cia'e que se disvutirouti, y Ion deigi000do los relatores y vorrvIatore de lo- 
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rlistjiito-' liaí€',  hainend* -Iiln (li',iiiI)l,l. cii calidad de cnrrc]aiorc de 
la República Argentina, lo'. uy 1i''in'e- 3larnertii Atufia, Raúl ('ibils Ag'ui-
vn, Jo'.'é Ma ría Macera y el Dr. A quilos Gareio. 

140, litinis a roiisiderai''.e son los siguictitio. 

1.' 	Jlclahcliwnio noiicral e IIÍI/lilo en 1(1 ¡irinh(iu ni/lío, ii 1,1 r /0 rl 
54044 501) 41' ('1 /) ro liii 444(4 (le 1(1 (iii iii Ci? lacio ti o it ifi cia 1. 

2.° 	LI probleni (1 dc 1(1 tu be reul 4,s en 1(4 iiif a ti ci(1, oit relación a 

a)Lo niiideriiiis c-tudios sobre ultravirus; 
Ji) 	A la coiitagiio.idiid de parto del iiiiiu 

o) 	A la profilaxis y tetaltia. 

1. 	lAus (li! (ro? edades 444 U ro psíjii icas (ii ])ei/ia 14/(1 il(l /1410I) i/( i'/sfO 

r'líoico if social. 

El Cottitle Argeiitiiio quedó coiistitiiído ('ti -41 i'portuiiilad 4/ii 

gujol les 
	la- 

per.,oMis:  

I'ríSid('lite Prof. I)i'. Mamerto Ar'ui5a. 

Jiceprcsidcotes: Pi'ots. Dres. Gregorio Araoz Al layo Y Jo,é M. \dldez. 

"eere toril) Ge',, e rol !f  Teso re ro Pt', it. Dr. Ji) sé 31 a ría 31i ce ta 

Pi'ofs. Dres, Pedro de Elizaldr'. Forna mIo 'cliwcizei', Ji ad l 

('ibils Aguirre, Al fi'edo Casa ului, Juan P. Garra han, Florencio BaIauII, 

Ma rio J usto del ( at' y, E ti tique 1-ti' nt erv i (1 o, Manuel Huíz 	h'piio, José i 

María Jorge, Luis rJltttIiii y Miguel '.Íusiiii. 

E -1 e Coniit é iii vi t a a los i  ud ial ras a a dI ieii ri' a e.te i'iq'ta tu bu, e u - 
viaiido sil tidltesioti personal Y ti'ali)ijos ('ieutÍfi/'Os, ilt'sde qul' también su' 
Ita resuelto aceptar coniiluicacioues libres subte tenias ditiutos a 

tos 	cii dieusiói i, los que esta nS ti supeditado., a su aoci it a ci iS ti p,it' pa it o 
del ('onutó Ejecutivo de Roma. 



Aiilisis (le Libros y Revistas 

I.FSNE, SAENZ, SALEMHIEZ y COSTIL.---1,ob drl bucrll' brr,r rirs 1 (10)- 

IOrié (1 	la ni(lrir0/it( 	f,rbrrcirl. 	chi: l 'i-,ilant. 	'Air'liivr's 	le 

d 	

Me-ler'ine 

e Enfanta , dicieniioe I196. 

1 )esd e hace e nutro a II rs ir rau ut rl-es buscan si st e ni tic a mcli te el o gen le 

1(;s bacilos respunsa lles le las mciii ng it i t ulwrr' nir rau en el niño 

Reunieron 1 :;r ca sos 	uyr rs i í quid rs cefal oria quid e' rs acm h 1-a lun en mciii 

le 	Laruvenstn ( s,'nsilrlr' y (tu,' pei-nritr' dit'ei ,'iiciai ci 1 inri!,, huiriano le! bovi- 

no prrr el simple aspecto riel cultiVo) rl,' los qn' 11 iesirrrnrlían al tij'o hriiiiunrr 

y ! al tiprr lrroinrr 	Estrrs úitiiiioa fur'irrii rrlrjr'trr ir' un ('aturlio clínico y familiar 

mn\-  ciii dm1 so, olul que sr' saca ir a las clise ñanza 5: si et o o le ir rs a nc VI' t ciii a 14 

menos de 5 años de ciad 	S ingirieron ini-ante Iai- rr tieiuprr Irrite r'rnria 	lut 

Tri'aVoría plovenían rIel r-aii,irrr rr en r1 Itir-ir'rrrn laigas 1rr'rrnaitr'nr'htc flhi1gituirr 

ir' estos mclii ngí tir' rs vivía en Pa ría, etc 

Y hechrr a resaltar: que una airsoi ci,ril iirasiva y relrr't iii, rl, lcr-br' c'rntanhi-

asia, pal-cc' ner't'sai ir, lara rirtr'i'niina r una infr'r'cion 1 rrrviura , r-&rflr ticiuties r111e 

sr' eflr'urflti-an en Irra r'uiarrs estnriiarios. 

Insisten Irra auitrri-ea cii la utiliriarl rl,, rlifnitrlii en irrs nu'r!irrs i- uralr's el ciii-

tivr.r ole Lu,'weinatein iror  la facilirlari y iiiuis arin prr rse, tan seguro colar, la 

inoculaci,'rii al crbavo. 

tfrrrfirr C. ('orlrrr 

E. LESNE, LAUXAY et ('XRREY —Py10-roctrm cstib a darr.s 'rl )ir(flflrrF 

rrría,icr- cf n,olforrrtafiori.s- ih5 rrrir a (rir,r(fjrea. ' ' Archives rl,' 31rlr'cine 	les 

Enfants'', enero 1937. 

El 	rr rl rl e las nial frr rniac ir riles con g n itas rl ci it rl rr rl u ii ti a ri ri 'ii las 	riel o- 

i.efritia y ,'istitis de la lrriila'ra intutitria. os  rlistintainr'ntr' ajrieciarirr 

1r a a nt rl-es It un ten ir Ir r rrr'a sir rites dr' e mata ta i las en va ri os la r' t ates, y al 

pasar en 1-ev i ata las rl i st itt as nial fr rular ir rP ('5 ciii' ont rs, las (t res ca sr rs rl,' sn' te 

v,'rificarlrpsanatr'riinr'anrentr' ) ar'rnsr'jan collar Ir, ilnr'eil los 1rr'diatras y urrIo- 

gustas a inei'iu'anrrs, la 	 '10 un exairten nr rrlrrg icrr ,'rruurrlr'trr, en las rn- 

fr r-rioitea niinurituts del lactantr, rr'lrr'lrlr'sa tina teririrríntira mrrlicut 

Martiii C. Corlin. 
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(rf ILLA, fll1 	y Mlle. LOl-tA1N . --sae la •'iqIliilcetio,( (1 la c,i.r fil, 

((CI 10)) ( (0 )VJ (II U JI ('opos íl 'dii C(0 (IP COtO l'y1'01jlijco II) lU( 	Ai°t'lii VIs d o 
Med rs inc les En fartts ' ', ene ro 1937. 

El estudio de ji n ja so tic coma aooton ónt i co, del que se sale en It oros Sin 

Ilsal azúcar ni ljirt rltonato, ls sugiere a ISautIl '5, cnt re ((tras, oslas coflsl-
lid aciones tteresantes : No usar la insulina ( do uso tan dituni ido en t'iettos 

Ii os) siii o Ofl000 1' plimeraniente la gi uoe (0 ¡ , leo o ol ando q nr la ni a )) lía I1c 
los 	auto i'es, ( Lel ong, Ma rs (511, Le rrei lo oil ot etc ) , lo a COflS0 it II Úli t'í&flleflte 
dli 	los casos proloniu1os 	rOl'ol'dar (III)' existe lo pog-lu)'eruia inicial, intensa ('U 
1)15 illlIttl(iIos \ ótititos 1(el'jódjt'(S V rS le ilitagina rse los riesgos del empleo de 
la 	iii sol i tia en este esta do. Insisten en lo mal so p It a 10 (101' ('s el uso 1(111 51V0 
l 	1 ji ca ii1ta tu y conto j'oiicl nsj ón: 91,111 	mi 1111 ida oit las i ntervene it nos tora- 
'óu ti i'as pie pretend 011 colupensar las 1) rutales po mt oil 111014 mis nietil,61 loas. 

Es un terreno Jaco 001100 iii)) y las arma e del itttt Ii ('4, con el progreso de 
1 ' 	fisiología, Ita n perdido Su ea rúct 1' 1' 1111)1(1 ill O. Es uit p rogr('sI Pero ('5 ta ritl 1 

Oil riesgo. 

Martín C. Colija. 

Mlle. 1iO('(NEFi et G. \AILLE. —.ur 1 'i51/)ie,i (1)5 scrums .Slli(' 

.5 	¡es di olj it isla .ilili 	Xi oIt i ves tic 31, deci no i les Enfaits '. feli re- 
j) dO 1937. 

Los 	aut OlOS 111111 1'ecu rri lo, ('1,11 1 eSilitit dos tt) tiv alen t 11)10(05. a las i 11 VrO ci it- 
lIS 	lii II(rt di licas de SUNO sitlt lo, j'xcl o 'dvii liten I' j'ji los, ('jt5O5',ritye5 (10 si lid ro- 

it O ci de mi forme, rl 5)1)) la rl i fir'ul t 101 d 	su 1 óc fi 01k, de lt s trac,iiofies fr' u li] OS 

Veces oit ()('S (100 pOe)lell Ji  rl )V0('II 1, ('001)11 ocieitd O, sil! enIlla 1')4(I, (1(10  05 superiol.  
al 	trata liii cnt)) 1)01' suero 1 1000sallo o alcalino 

Emplean una solución de cI ((ruco de smi i o al 20 % co inenza ni it p01' pe-
quedas d osis (1 a 5 e o.) ya una 50111 VOZ o va ios tla St'14lt iI 05, 00(111) pa dad o 
lI' iltS'CO)'iUflOs stll)('fltÚllelts de 511010 fisiológivo o de l-Jiiigei-, Usalloli. ('11 iitiuii-

(lflllcilt las bellidas, ilt(liS1IeItSllldt's en t,'stos )lrI-Itilirata)los. 

ÁIa rtifi C. Corliii. 

y 	l\  lI.'r1ll .--l"ornte JIS/Itt fiqui 	ile la /01(10 I!jIlhoil1c e/ii: 1'i,i- 
1001. 	Alcilives le Mtsli'citie 	les Eiil'aiits ' , tilireiti 1937. 

LOS 	lteittiti 5 tíficas collslderj0lljs tan ro I'lts, 	t1i recelt 110 serlo y es ('sil 
i'i )ll),j('ttl 110 los alltoles al ilallial' lo ateltciólt cli esO Selitillo. 

En 	1101-ti), el! 11110 SItj int epi leotia de tifoidea, de unos 103 011505. hultij'- 
1)111 S ilioltaltis, el) rjut' ('líll III) !tti'iil e se1 ))_llostiI')5 insot'icieiicia hellftt ion i°-- 
111lttiit 	! 	)0lllittflIt 1) stiildg ¡i) ltteliti . 	1 ltSistI'll ('II 	Ue la lieI'mopsiii sistellliiticll 
iii' tot ¡os itte ('lisos 	It' ti l)tilll':t utortal, 	oost Turia la Freojieloil) del ata(iu(' 1110- 
fI 	tilo tlt'l jlitlóltq)ti 0(1) lo, pátivo y 1(1111)0 ría 	i'  ('1 Sii)ll1011tj' niiittoiiiocliiiico tic 
1) tel It gl'itvr' ('5 11111) eltti)Iltil 1001. 

Martín C. Cori ja. 


