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VARIEDADKES MEDICA S
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El suscrito Cirujano del Ferroca-
rril de Antioquia y ex-Jefe de Cli-
nica de los servicios Quirirgicos y
Cinecolégicos del Hospital de San |

Juan de Dios. |
CERITIEIEAS

Que ha usado siempre con buen !

resultado el VENESOL como anes-

tésico local en intervenciones de pequefia cirugia, y aun en algu-
nas operaciones delicadas e importantes, empleandolo diluido en los #
casos en que se ha necesitado de una gran iafiltracion de los tejidos;
v que el VENESOL tiene sobre otros anestésicos locales la venta-
ja de obrar bastante bien en tejidos inflamados.

ALBERTO GOMEZ ARANGO

Medellin, agosto de 1932,

OV ARICINA |

mente igual al extranjero, deben pre-
f6rmulas no sélo por su alta calidad
bién por protejer nuestras industrias

Este preparado que es perfecta
ferirlo los senores médicos en sus
y sus magnificos etectos, sino tam
nacionales.

OVARICINA.—calmante y regularizador de las funciones catamenia-
les de la mujer.

La formula de OVARICINA, bien conocida por los médicos, no con-
tiene narcotico ni sustancias venenosas, motivo por el cual puede em- I
plearse con absoluta confianza.

Los senores médicos y muy especialmrnte los que componen el cuer-
po de colaboracion del ‘'Boletin Clinico' deben preocuparse 1o solo por
la salud de sus pacientes, sino también de su capacidad economica y re-
comendar en igualdad de circunstancias los productos nacionales, que

producen el mismo efecto y solo cuestan la mitad.




VALRIFDADFS MEDICA S
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“El hombr: es un aprendiz; el dolor es su maestro’”.

Dr. DARTIGUES
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Medellin '
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yurus Vermicularis

Tenia (solitaria)

Nudo de Ascaris (lombrices)
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VARIEDADES MEDICAS

Rl.i.'ﬂrii }'I.'] Sid{l T“:ITIIHE-H por un gran mumero nlr: -.l.tl‘L"‘-il.LiS bﬂnﬂ mots
y anédoctas (ricordianas) rzlativas a su especialidad. El doctor Wendell Hol-
mes le caracteriza comoel “Volteaire de la literatura pzlviana: un escéptico
acerca de la moralidad de la raza en general que hubiera sometido a la pro-
pia Diana al tratamiento con sus especificos minerales v ordenado una receta

de pildoras azules para las virgenes vestales.”
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VADIEDADES MEDICA S

Medicina antigua

Otra supersticion que procede iguﬂh“_ft‘f de _]ﬂ astrologia caldea es:
Ja de que los cuerpos celestes tiene alguna influencia S{JE:H'L‘ las enfermeda--
des. El Sol. la Luna, las estrellas y los planetas eran t».)ﬁtllt[ﬂl‘ﬂ(]fis como se-
res animadosy vivosque ejercian un poderoso influjoen lafortunay enla des-
gracia humanas v hasta el décimoséptimo siglo la humanidad europea acu-
dia a los hordscopos antes de realizar alguna empresa de momento, y muy
especialmente para determinar el instante adecuado para la sangria, los vo-
mitivos o los purgantes. La luz de la Luna se suponia ser capaz lo mismo de
producir la locura (lunaticos) o de conferir la belleza o de curar las verrugas o
las efermedades. La salad, la fuerza y el poder sexual se creia que variaban
segun crecia o menguaba la Luna.
Garrison.

[
!

- SENORES MEDICOS:

|
Prefiera siempre productos del pais que son mé4s baratos

EXTRACTO DE HIGADO

| Frasco de 100 c. c. Higa “ 1,80
| LIPOVACUNA TIFO-PARA TIFOIDEA
‘ Ampolletas de 1 c. c. (1 dosis) Litt “ 050
{ QUINOBISMOL
| (Yodobismutato de Oyin:
Caja de 10 ampulletgs 1‘:111;1123)& C. Ki 4 5
rascos de 30 ¢, . }{l‘nﬂ “ g,
| Frascos de 50 ¢, ¢. K!jf:a é 0
.I i
| RADIOBISMOL ﬂ 5
(Hidrﬁxidu de bismuto di
%ﬂ]ﬂ de 10 jlmpo“etas I;?E I?FEE}JE - .
‘ rascos de 30 ¢, ¢ ' Sadi 150
Frascos de 50 C. c. . Ea?‘ . L00
afo “ 1.50




DR. GABRIEL TORO VILLA

Meédico y Cirujano de la Facultad Nacional

Profesor de Clinica Tropical en la Escuela de Medicina de

la Universidad de Antioquia.

Miembro de la Academia de Medicina de Medellin.
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BOLETIN CLINICO

NOTAS EDITORIALES

DR. JOSE VICENTE GONZALEZ

El mejor panegirico de un hombre es la
imposibilidad de elogiarlo dignamente’’.

Mons. Carrasquilla.

Qué bien se pueden emplear estas palabras cuando se trata de
elogiar la memoria de un hombre que, como el Dr. Jose Vicente Gon-
zalez, cuidd siempre de ocultar los altos atributos de su mente y las
preclaras virtudes de su personalidad con el manto de la mas ingé-
nita y encantadora modestia; porque ésta, con ser tan grande, corrio
parejas con su talento y su saber.

No pretendemos al dedicarle este sencillo homenaje del cora-

zén, hacer el estudio de su personalidad cientifica que con paso se-
las mas variadas rutas del saber porque seria ta-

guro transitara por t
nhelo, ya que él, desde sus anos

rea ponderosa y superior a nuestro a
mozos, parece que tomo como norma de su vida las palabras del Ma-

cedonio invicto: ‘‘Has hecho mal—escribia Alejandro a Aristﬁtales.. su
maestro—, en publicar las lecciones acrdticar. En qué puedo ya dife-
renciarme de ellos mas por el “‘saber’'que porel ‘‘poder’’;no, quere-
.mos sblo decir las palabras de dolor que atn nos anudan la‘ gargan-
ta desde el dia en que la suerte artera lo arranco de en medio del co-

razéon de sus discipulos.
. 151
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Desde temprana edad abrazo .ll prnfes.i&n'd:_ la Medit:ina, no
con el criterio del mercader fenicio, sino con el mfstlcn entusiasmo de
un sacerdocio que se ejerce con igual uncién al pie del camastro dﬁﬂa-
vencijadio del pordiosero que en la alcoba perfumar:‘h d-rl fa‘lr:nrecldn
de la fortuna; para todos tenia el recurso de su c:en.c*m acrisolada,
interminables vigilias del espiritu v el hélsan:m_del carm‘n. la I:ralnbra
deconsuelo que brotaba de su corazén magnanimo. :&rnn las ciencias
meédicas con entranable afecto y a su cultive dedicé la mayor parte
de sus horas, no sin que sus envidiables facultades mentales espiga-
ran copiosamente en otras ramas del saber, Conscientede que la soli-
dez de un edificio depende de la firmeza de sus bases. buscé en la his-
toria la razén filosofica de la medicina porque como lo dijo un escla-
recido pensador ‘‘La historia de las enfermedades hace parte de la his-
toria de la Humanidad: guiado por este criterio, gusté de hacer dila-
tadas y provechosas excursiones al través de la noche de los siglos.

rnard es profeta y vidente, y Pasteur, el

i sas y de la epidémicas: los

problemas cola-
la herencia patolégica, la

; oderna ctonquista terapéu-
higiene publica; en u

pmi‘:; ;:j: ci' la humanidag = n;gdi::'?ut Constituyen el mas

también un. n:;]:; 3 mi; de distinguido hombre de ciencia, era

al estudio de la hi:turinlt:i;r(:i;:q:.l S c“'f singular amor se dedicé

:mr'plrte de la Academia Antit):lu:::rr;lmmdn = “m?'du & Tor-
Hucion que pierde o 5 i

ho
" ra acostumbrada Por el Maestro



para dictar su leccion docta y benévola, sus discipulos lo llevamos S0~

bre nuestros hombros a la morada del descanso perenne; y alli, don-
» i 3

de, segin Barres “‘un pensamiento se eleva de cada tumba", supimos

.como era aun mayor la pesadumbre que llevibamos sobre el corazén
En la loza de su tumba quisiéra Fegal B0

st mos grabar con'caracteres eter-
nos las frases de Tacito sobre Agricola: 'S; hay algin lugar para las

almas de los hombres pios; si, como quieren los sabios no mueren
con el cuerpo las animas grandes, reposa en Paz, y a nosotros levan-
tanos del deseo enfermo, y llanto mujerila la contemplacion de tus
virtudes que ni es licito llorar ni planir, -para que con admiracion y
loores inmortales te honremos, y si la naturaleza nos diere fuerza
para ello te imitemos. Esta es la verdadera honra que podemos ha-
certe'’.

Abelardo ARANGO A.

Septiembre 5 de 1932.
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PATOLOGIA GENERAL DE LA
- SIFILIS.

INMUNIDAD

DOCTOR GABRIEL TORO VILLA

Profesor de Clinica Tropical

La sifilis es vna enfermedad esencialmente hamana, sélo expzrimen-
talmente puede transmitirse a los an.males,

Toda persona sana esti en capacidad de contraerla cuando se expone
al coatagio, y probablemeate |a adquirira, porque no hay inmunidad natu-

gozaban de ella, como una excepaadn al resto de la humanidad, pero por las

. a demostrado que

la enfermedad no se ha Propagado alla por la sencillez de costumbres y las

condiciones sociales de los islandeses, perg gua

an alarmante
: Europa a fines del si-

duo que se pued % que no es dificil acep-
POr no faltar entre ., Pueda coasiderar ﬂbsﬂlutamente e
= | SUS progenitores alguna fueqte inf inccne,



manera prodigiosa y se ven formas de malion . :
ATy o T (de malignidad no vistas sino rara ves -
en paises Infectados desde hace mas tiempo.

Tal sucedié en el reino de Ugand :
ganda, protectorado inglé :
en 1862 por exploradores que buscaban las fuente ingles, descubierto

. - L) dEI Nilﬂ, [ r
informe de Lambkia al Gobierno Britanico, n que, segiin el

habia cerca de un 90% de sif;
iy Zeao - o de sifi-
liticos, un 75% de abortos en todos los embarazos y un 60% de mortalidad

infantil debidos a la misma enfermedad. Las manifestaciones de la enferme-
dad tumnbar'l caracteres alarmantes no vistos en Europa.

EEse remo antes desconacido abrié sus puertas a |1 civilizacian europea
con lo cuel recibié buen acopio de sifilis, reforzado con la que llevaban los in-
migrantes orientales. Entre las causas a que atribuye Lambkin tan rapida y
general difusion enumera las siguientes: abolicién de la poligamia; abolicién
de los castigos impuestos por las leyes indigenas a los trasgresores de la mo-
ral y la emancipacion de la mujer, que, antes de la llegada de los europeos,
era tenmida con tantas restricciones que mas parecia prisionera.

Proceso general de la enfermedad

La sifilis tiene caracteres que la hacen considerar como una enferme-
-dad dnica entre las enfermedades infecciosas. Es una fiebre especifica de mar-
cha muy crénica y es un granuloma infeccioso. No hay enfermedad que co-
mo ella haga llegar sus efectos hasta 20,30 y mas afios después de contraida,
y, apesar de estar aparentemente curada, producir lesiones denaturaleza de-
generativa Ninguna es tan claramente hereditaria como ella.

Es una enfermedad contagiosa en el szntido estricto de la palabra, es-
to es, pasa tnicamente por contacto directo entre un sii:ililicn: y un sano, o
indirecto pero inmediato. Esto se explica por la poca renr:tencm que tiene el
treponema fuera del cuerpo humano, como ya lo he::ms visto. Ths

Se trasmite generalmente por contacto venereo, pero no es este e
dnico medio, si asi sucede ea un 90 6 93% segtin la estadistica de Fn:rmer,
‘en los restantes el contagio es extravenéreo ;‘ataca pues, aungue endgra‘ uu:r:;
nor, al casto y al morigerado que ha podido contraerla ignorando siq
‘que estuvo sometido a contagio. : _
; La puerta de entrada del treponema al organismo 5;‘1 lmcﬁiff;‘::
revestidos de epitelio pavimentoso—esto se puede _ﬁ““f_‘_“f:lrm, S ey
absoluto—Eaq la sifilis de los 6rganos genitales la In?:uu lm:c;& :Eta.l S5
wuretra en el hombre y del cuello uterino en la mujer; en lt;r fmucmﬂ#.
mos situada en la boca, las amigdalas, la lengua, la conjuntiva, la mi .

e Ny T -1._-ﬁ-.h| [ Hecélnl .
sal, la faringe y la piel, igualmente remhdnsdfl@fﬂlg faerd
arriba del esfinter anal. quuﬁ;hﬁ“ ST
ponema por esta clase ducﬂtf}ng: ) las cuales el
‘mentalmente pasa algo contrario, ya ¥
por las cuales se puﬂdﬂﬂh a

% |
SR o e —_
RN

-
=
T T

__________

. - '...' _,-__r.-. 5 l'i-'- : ..__-._:._-":.L:. = iy
Dl eptie s '::Pﬂi{f © Neisser frotando ma
treponema, asi lo demostro INEISSEE
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e de una amigdala, de la mnjunti\‘{l y df_‘ la mucosa “FHB]- pero
PRCENIcE S lucién de continuidad, que ai siquiera sea apreciable a la
I:;.astaklain:::nm;;l U::ﬂ;m alli penetre al organismo, y dejando mas tarde su
:ﬂil;;ﬁ:pir Iasqcélulas" planas se adueiie y domine ea todos los tejidos de
.l.a cmr;;:::ﬂ penetrado al cuerpo humano *pmducc este agente una enfmr-
medad que tiene muchos caracteres en comun con las enf::lrrl‘leﬂﬂdﬂﬁ ¢rapti-
vas, de las cuales solo se diferencia por la marcha muy cronica. Como ellas
tiene an periodo de incubacion durante "‘1. El.llﬂl el parasito Iuch:} contra E::s
agentes defensivos del organismo, se multiplica “".“I punto de lnut::ulaclun,
hasta que siendo lo suficientements numeroso y resistente en el mf:d.n nuevo
se generaliza a 1a economia, quedando coastituido entonces ¢l periodo de ia-
vasida, m el cual hay clevacida de la temperatera v aparicin de exantsmas,
en la mayoria de las veces. La tnica difereacia que presentan los exantemas
sif-liticos con los de las fiebres eruptivas es su mayor duracién y su aparicion
por brotes sucesivos v peniddicos que pueden sobravenir aln después de mu-
chos afios de contraida la enfermedad y de principiado el periodo de invasidn.

Por otra parte tiene caracteres que permiten colocarla al lado de la
tuberculosis y la lepra, cymo productora de granalomas especificos. En una
mfeccion bacteriana aguda los agentes defeasivos del Organismo son en pri-
mer término las polinuclearss que se meltiplican v entran en gran actividad,
la defensa leata que puede sumiaistrar el teyido conjuntivo no entra en accidn
SN0 a:l tinal, en la faz de reparacién: en cambio, en infecciones como la tubzr-
i‘.‘u]us_ls, la lepra, el muermo y la sifilis. no eatran ea actividad los polinuclea-
TS SINO. que los elementos conjuntivos se multiplican y por sa agrupacion
Consltituyen un granuloma o tubérculo donde fratan de localizar la accién
lfm;_? del 'E’ﬁ“t‘ infeccioso; agrupacién celular qus se reblandece o se vuel-
.:trlad ":5;: :‘E‘m la ::;tiﬂ“itlli ellllffcrmedad A:‘.'i Vemos que en la puf.rfa de

< {repome * 1na proliferacion de células, células plasmaticas,

de gomas.
Incubacién.—Después de
penetr
de latencia que dura de diez 2 Cincuenta :d 0 €l trepanema Sigue un periodo

o manifestarse. = que aquella haya

L - l: - I .
cos de la vecindad y a| tejld; dérm t,; fulanea y se propaga a los linfati-
En mnca subyacente con relativa  lentitud.



ficas y sus linfaticos obstruidos, causas ambas de la dureza caracteristica
de la base del chancro; dureza menos marcada, mutatis mutandis, ca la
mujer que en el hombre.

Lentameate se reabsorbe la induracisn y la reparacion sobreviene por
la formacién de una cicatriz muy discreta por lo general. El treponema per-
siste en ese sitio por un periodo bastante largo, todavia indeterminado: su
reactivacion es la que da lagar al chancro redux y a ciertas formas de la
reaccion de Herxheimer.

Llama la atencién que eafermedad de tal gravedad como la sifilis
prncipie por una lesién local tan discreta, casi indolora, sin perturbaciones
constitucionales y con tendencia a la curacién espontanea. No son el chancro
¥ su benignidad el exponente dz ls que ha de suceder mas tarde. como lo pen-
s6 Bassereau, quien formulé ley para el pronéstico de la sifilis, segun los ca-
racteres mas o menos benignos d: la escleposis inicial. Cada dia muestra la
clinica cuan lejos de lo cierto esta el que quiera hacar £l proadst.co; chancros
pequeiiisimos, enanos, desconocidos del mismo paciente, podrin produc.r mas
tarde un aneurisma de la aorta o tal vez llevardn al enfermo a un asilo
atacado de paralisis general ;

Fenomenos linfaticos concomitantes con el chancro.—A pesar
de que el chancro es una manifestacion local sin repercusién general esta siem-
pre acompaiiado de fenomenos reaccionales en los vasos Lnfiticos: ya vimos
como la dureza de la base depeadia de la turgecencia de estos debida a la de-
tencion del curso de la linfa por la proliferacion de las células plasmaticas y
endotelales; en esos vasos se multiplica el treponema v por ellos se dirige al
ganglio linfatico correspondiente al sitio infectado. Al estar afectados los ca-
pilares linfaticos se produce la induracion de sus paredes y la formacion de pe-
qaeiias dilatacienss debidas 2 la extasia liafatica; queda convertido el E;tnal
en on tractus fibrosy, saliente, apreciable al tacto y aun a la simple vista
interrumpido de trecho en trecho por nudosidades que sz han Ilamadn'hubnr?i-
li. En ocasiones es facil seguir el trayecto desde el chancro hasta el qmghu:
Este se tumifica, aumenta de volumen, se esclerosa y se hace apre::aable al
tacto. Es de una constancia tal que llevé a Ricord a decir que ‘no habia chan-
cro infectante sin bubon” y que “la adenitis sigue al chancro como la sombra
al cuerpo””. En cinco mil casos de Fouranier lo ha visto ausente apenas en tres.

El infarto de este ganglio, llamado por Ricord el satélite, aparece
por lo comin una semana despues de f*lmniﬁ:stadu el chancro; ocupa LFISI
siempre el lado opuesto al sitio de la lesion, por las machas EMStﬂmE:: ;L:'
faticas que hay en el miembro del hombre. De él pasa el treponema ﬂI - :
gli . los linfaticos interganglionares y de estos ultfmtrs_ﬂ os gan
Elfm eemnos PO srticos v a loe gruesos troncos linfaticos, como
glios de la pelvis, a los Precactiiees y di ;1 este periodo muertos su-
se ha demostrado por autopsias dz individuos en P
hlth:;ce que esta.cs.la-via mis c?muumenfe segu:dda por :: :tr:fi;:;
en cuanto a la sanguinea, si no es posible negarla rrut::n ::::;n :

que su papel en la diseminacicn. dc}germes ?'t!““ .hecrﬂlaciﬁn con la lesion
, La invasién prematura del aparato linfatico en
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o sea tan eficaz como profilactica la exs.cion clr.! chancro,
e as ideas de otros sifilografos anteriores: por-
ble qae queden algunos treponemas

inicial hace q ta
como creia Hallopeau -.ugmendc.r i |
que aunque se¢ haga muy comp e'a es posi
en las regiones proximas.
Invasion .—Durante
leve reaccibn general, 2l organismo est

para, todas las manifestaciones son « : 0 u
tismpo variable, gzneralmente sais a si>te semanas después de la aparic:on

del chancro o dos # tres meses del momento en que sz contrajo la mfeccion
= § = "
cohrevienen ana serie de manifestaciones que constituyen el periodo secunda-

los primeros estados de la sifilis no hay la mas
4 indiferente a la sorpresa que se le pre-
le orden puramente local. Pasado un

rio de la enfermedad. .
FEn & se suceden una serie de exaniemas en el tegumento externo de

las mucosas. alteraciones de la salud, movimientos febriles, anerma, -dolores
en los huesos, cefalea v tendencia a localizaciones fugaces y oscuras en las
visceras. Confrasta este periodo con el primario en gue solo se revelo la en-
fermedad por un pequeiio nodulo de infarto completamente localizado; en
que ¢l secundario se puede decir que no hay organo que en un momento dado
no pueda ser atacado por la sifibs, aunque ea cada caso particular se observe
tendencia a localizarse en unocs de preferencia a otros.

Por variados que sean los sintomas tratan siempre de conservar un or-
den cronolég.co.

Los fenomenos que se observan en este periodo pueden dividirse en
dos grupos: generales y localss.

Lc:s generales pueden pasar desapercibidos y no darse el enfermo cuen-
ta de su infeccidn sino por la apariciéon de alguna manifestacidn cutinea De
una manera generica los fendmenos generalss son mis frecoentes e intensos
en la mujer que ea el kombre y en los jévenes que en los adultos,

:1 Elevacién de la temperatora—Siendo muy frecueate es rara vez
observada porque tanto para el médico como para el paciente veces
=y & - = [ - pm .
jt:tpuc.htda 1 Pequedia osailacion térmica, casi siempre nocturna, atribui-
5 a otra causs si acaso se la observa. El enferms se levanta quebrantado, coa

unsumdequ:luhnrudemcﬁoqu:hatmidumhan reparado sus fuer-



especificas muy intensas y de una gravedad mayor a la de que aclualmente

tratamos. ~Bll=nn
Con la disminucién de la hemoglobina, y del numero de glébulos ro-

jos, en menor e:sr:aia. comcide un aumento de leucocitos en | porcion de los
linfocitos principalmeate.

Los fenémenos locales se producen cuando llevada la infeceidn a todo
el organismo por el torrente circulatorio, los treponemas, que en lo general
tienen poca afinidad por la sangre, salen de ella v se localizan en sus Organos
de prmiﬂeccifm. en. It:ls cuales forman verdaderas embolias infectantes.

Entre las afinidades colectivas del treponema ya se ha mencionado el
epitelio pavimentoso; en consecuencia el revestimienfo cutineo v todas la-
superficies que estan cubiertas por esa clase de tejido son atacadas de prefes
rencia. Parece que esta predileccién no se explique por la naturaleza o consti-
tucion de las ceélulas que lo forman sino por su origen blastodérmico, pues en
lo geaeral se nota mayor afinidad por los érganos derivados del ectodermo:
asi vemos que la piel, el sistema nervioso y los 0jos son los inas rapida e inten-
samente atscados; igual cosa sucede con las extremidades del dermo. Como ex-
plicacion de esto se ha emitido la teoria de que habiendo sido el treponema
saprofito primifivamente adquirié aptitudes para vivir sobre la piel, aptitu-
des que por analogia se extendieron después a los deméas érganos que tienen
el mismo origen embrionario.

Llaman la atencion los fendmenos locales por el gran poder infectants
que poscen, poder igual o mayor 1 veces al de la lesion inicial; por su simetria,
que contrasta con la asimetria caracteristica de las lesiones del periodo ter-
ciario; por la poca gravedad de las lesiones en cuaato a lo que se refiere a la in-
tegridad de los érganos atacados, en contraste igualmeante con la naturaleza
destructiva de lesiones de un periodo mas avanzado; y por la pigmentacion
tan caracteristica del puato afectado.

La naturaleza de los exantemas es muy variada, en la piel son secos y
aun escamosos, en los puntos donde es mas delicada y hay mayar sudoracion
se desprende la epidermis y se forma una papula humeda o pf?hfem E.I der-
mis para constituir los condilomas; en las mucosas hay rﬂr'"ﬂ‘:m‘_"*dc pipulas
himedas o infiltracién difusa que se traduce por una inflamacicn catarral,

como sucede en la rinitis, am.gdalitis y faringitis de este periodo. "
Los anexos a la piel no escapan de este ataque general: la alopecia

demasiado frecuente, producida por sifilides pilares, es circuscrita o difusa: las

onixis rionixis son igualmente muy frecuentes. ;
.;:lp:istema li.‘lfiﬁlcgu—-\fimm cOmMO en conexion e = ,c'h.nnr:rﬂ F::?:
s.multineamente con ¢l se producia el i.nfar:n del flmlgh:i Eﬂh’i't“ Y Su8
nos. A esto sélo no queda reducido el ataque ce 1a
fatico; al iniciarse el geriodn secundario, al mismo hthF ql:;glﬂﬂ:sr:?i:n!z
exantemas, el treponema se localiza en casi todos [msm:f g lios sateéthte,
los infarta yles da los caracteres ya descritos .Bl habeo Em']‘y mas gene-
Por razones hasta ahora desconocidas se localiza de preferencic

2 ‘nitales, E[pﬂlﬂ'
ralmente en algunos, el supraepitroclear, los “rmm':::b:;!;:n al atague.
ricular, (llamado el centinela), los '“bpﬂtm' el
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e relacion con alguna lesion catanea producida
'nﬁfart:m porque en ocasiones esto sucede antes
n suzlen estar ausentes a pesar

No se puede alegar que esten
por el treponema cuando se e

. ! bl
de que aparezca el primer exantema o fa

1fil) ida.
de un brote de sifilis ﬂ(’lﬂ. s
duracion de est: infarto es muy larga, a veces lin
laros o con anfecedentes de sifilis

ad por sa sola preszacia.

ilimitada. En clia;-
La | ;

ca, en ausencia de conmemorativos mas < i

muy antigua, sz hacz el diagnostico de sifilis en activida af

" Allado de esta localizacion es de mencionarse el infarto esplénico, apun-

tado por muchos en la sifibis adquirida, paes en la hereditfaria es constante y

no se ha remitido a duda. [
Aparato locomotor.—El apurato locomotor es comunmente atacado

de especificidad al comenzar este periodo, testigos de clltﬁ Iius dolores muscu-
lares, los ostedeopos v las artralgias. E! substratum ﬂ‘m[nmfn de las mialgies
e« drsconocido hasta cl pl“ﬂﬁl.'ﬂtl:. en las ¢rt ralg:as cs tﬂ.mhlﬂﬂ Oscuro aunque
algunos han descrito exsudados v tumefaccion ¢n las sinovias. Parece que la
causa de los dolores osteocopos sea la localizacion prematura del treponema
en la medula osza..Neisser ha encontrado que con los ganghos linfaticos y
los testiculos es uno de los sitios de mas pradileccion para el parasito, y que
alli adquiere desde el principio alto poder infectante que conserva durante
much> tiempo. Para los huesos tiene una electividad igual a la que ticne para
los ganglios. La diafisis de los huesos largos, especialmente en las claviculas y
las tibias, y todo ¢l cuerpo dzl esterndn son sitio muy comin de dolores especi-
ficos. Lo dolores esternales son fan caracteristicos por sa infensidad y por el
pavor del enfermo ante la id2a de que se trata de ona cris de angor pectoris,
que bien se pueden considerar como un signo especial de la enfermedad.

El periostio es atacado en periodos ulteriores.

Sistema nervioso—No escapa en este periodo, la cefalea, a veces de
tantailntensidad. ¥ la raquialgia, 1o atestiguan. Ya vimos cémo Hoffmann
pudo infectar un mono inoculandolo con liquido céfalo-raquideo de un enfer-
mo con roseola. Una prucba palpable de lo prematuro del ataque es el aumen-
to precoz de los elementos figarados: Nicolau de Bucarest ha estudiado el li-

quids r.!e 3 casus de sifilis ncipiente ¥ ha encontrado una linfocitosie™mis o
menos mtensa en 18 de ellos. - . TRNY
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factor de consideracion en la etiologia de la sifilis hereditaria por herencia
paterna.
Los fenémenos que constituyen los periodos primario y secundario
pueden faltar, dice Hutchinson, por lo menos aparantemente el chancro, ¥
realmente las manifestaciones secundarias. Nade de caracteristico puede pre-
senfer el chancro, ser nulo ¢l infarto ganglionar, no haber presentado la mas
leve manifestacion secundaria y sinembargo existir un estado de sifilis consti-
tucional en el individuo.

_ Cuaando existen no son permanentes y consfanfes los exanfemas v de-
mas manifestaciones del periodo de invasion, al contrario, son p‘.’:l‘iﬁdim]ﬁhj? se-
parados unos de otros por lapsos de tiempo, variables por multiples razones,
durante los cuales el organismo parece completamente sano. Estos periodos de
calma se hacen cada vez mas frecuentes v de mayor duracién, al confrario de
los brotes que se van haciendo menos generalizados. Esto se explica porque en
el curso de la infeccion el organismo ha ido modificando sa maaera de reac-
cionar contra ella. Si bien es cierto que las lesiones tiznen la misma caracte-
ristica d: la proliferacién de célolee plasmaticas, en los primeros tiempos de
la reabsorcion de éstas es espontanea y completa, se hace sin dejar mas huella
que la pigmentacién especial destinada a desaparecer; posteriormente hay
mayor tendencia a la localizacién, la infiltracién celular es mas abundante y
las nuevac se reabsorben menos facilmente, tienden a organizarse for-
mando las gomas cayas lesiones son de caracter permanente o acaban con la
vida del enfermo, al revés de las lesiones del principio cuyagravedad quo ad
vitam es inversa a su generalizacion.

Mas tarde las células de infiltracién se caseifican ¥ reblandecen cons-
tituvendo una ulceracion de nataraleza destructiva que doja tras si una cica-
triz indeleble o la pérdida de una fancién, o bien dan logara la aparicion
de los fibrablastos, precorsores de la fibrosis, que trae consigo pérdidas de fun-
ciones o se hace sentir en los vasos sanguincos principalmente.

Que es una modificacion en la manera de reaccionar el organirmo ha
sido demostrado por Finger y Landsteiner experimentalmente: inoculaado
sif:liticos viejos con dosis muy grandes de vires han observado, en los casos
positivos, que la lesion en el punto de inoculacion dejade tener los caracteres
del chancro para tomar los de uaa goma ulcerada. De esta naturaleza consi-

dera Hutchinson los chancros llamados recurrentes que aparecen al cabo de
2] mismo punto donde existié la lesion inicial, son dolorosos,

muchos afios en s
>n muy dificilmente al tratamien=

no se acompanan de infarto ganglionar,
to v no se encuentra en ellos ¢l treponema.
Asi puss al period> de generalizacion suceds

que la simetria vista al principio desaparece.

uno de localizacion en

.+ - Todos los érganos pueden ser atacados en este perfodo en que ya na
- - 4 - L - - r

oxiste la similitud con las fiebres eruptivas sino que ha sobrevenido s €poca

del granuloma infeccioso. No lo son con la misma frecuencia, en 4400 casos

“de una estadistica de Fournier ocupa el primer lugar la piel, luego el sistema,
nervioso central y por Gltimo los huesos. Aunaue la sifilis visceral es mas co-
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sriodos precedentes es muy inferior
-ada en este que en los per!
munmente observada

su frecuencia a la de los drganos ya mencionados.

Periodos en que se ha dividido su evolucién

Fn Iﬂ. Pr&i’:t:'ﬂﬂ e hﬂ ﬂfﬂptﬂdﬂ Cg:nuﬂj‘[lciﬂﬂ l.]. 1“"-';5561’] {I’E IEI. siﬁlis en
tres periodos: primario, secundario y Lerciario; a estos s¢ d*:'h‘-’ agregar f-"
cuaternario, llamado por Fournier parasifilitico y UL Mobius metasifi-
litico. Se ha demostrado que en ¢l, aunque el contagio sea muy remoto por
la profundidad que en el organismo ha alcanzado l’;‘l Seponema y'por el i
tado a que han llegado los enfermos, si existe el parasito dotado de \'lI‘I.IIEI'lFIﬂ
v que las lesiones que produce no son solamente de nataraleza dEEEHEFatll'ﬂ
smo irritativa, producidas no por las toxinas que haya podido dejar el tre-
ponema smo por el mismo. Asi el nombre dz parasifiliticc con que Fournier
lo baufizocuando de mostrd la relacion intima que existe entrz la sifilis, Ia
paralisis general y la tabes debe ceder el campo al de cuaternario con que hoy
se le denomma.

El periodo primario es el mejor limitado de todos, principia con la apa-
ricion del chancro y llega hasta el momeato de la generalizacién de la enferme-
dad, cuando esta deja de ser una lesién localizada en la esclerosis injcial Y gan-
ghos a esta correspondietes, para tomar posesion del organismo por una in
feccion masiva y sibita revelando sa actividad por la aparicion de exantemas
variados.

El period> secundario principia donde termina el primario, es lo tnico
que de una manera positiva se puede afirmar.

. Pued:-. faltar_e:[ muchas ocasiones y entonces el paciente llegara a su-
_frlrlmn I>sidn terciaria al cabo de muchos afios de pasada su lesién inicial
E:urandn tal vez que era un sifilitico. Para Stokes falta este periodo en un
hj.;ndﬁ los nl:f_asns je stﬁ!ls_qsclirﬂ_?ﬂ que el Wassermann y.ei tratamiento han

S i NAGO un d‘a'%““ﬁt_“:“- Muy expuesto a equivocarse se halla el

' .
m 101
edico en ta]es circunstaacias, s en el examen clinico de su enfermo excluye



471 en el tercero y 388 en el cuarto; en los afios siguientes va disminu d
su frecuencia sin desnpnrm_er del todo porque aua cincuenta T dm lo
han aparecido man.festaciones. e g

.Hial?itunlmentie no pasa t::l cnful:mc} del periodo secundario al terciario
en serie ninterrumpida de manifestaciones, al contraro, a medida que avan-
za el periodo secundario se van haciendo mas raras y separadas por period
de calma completa en que el estado general es aparentzmente bueno.

No todo sifilitico llega forzosamente al periodo terciario, mechos hay
qu: consiguen escapar de ¢l. Ha sido de observaciéon que estin mis expuestos
a sufrirlo los que solo tuvieron un periodo secundario benigno v poco alar-
mante, de ahi el aforismo: “Se debe temer mas la sifilis que entra que la que
sal2”. Cuando las manifestaciones secundarias son muy aparentes y ruidosas
el enfermo aterrado se afana en hacer desaparecer los estigmas que delatan
su enfermedad y lo hacea repulsivo socialmente, sigoe las indicaciones de su
méd.co, y se somete mcondicionalmente al tratamiento que se le prescriba.

Encambio, si al chancro, lesién indolora, con tendencia espontinea a
la curacion, han seguido unas pocas manifectaciones discretas, o ninguna
como aveces sucede, la franquilidad vuelve rapidamente al animo del eafer-
mo que considerara quz el meédico que le hable de los peligros del terciaris-
mo o de la naturaleza incurable del periodo cuaternario es un alarmista, a-
m.go de aterrar a la clientela para mantenerla s2gura; se sometera al fra-
tamiento con mala voluntad y aprovechara la menor coyuafura que se le
presente para abandonarlo.

Latente queda en él la infeccion, no destroida, para reaparecer como
el convidado de piedra de D. Juan Tenorio, en medio del festin, EUHIIL!J me-
nos se le esperaba, cuando pasados los dias sin prﬁtupac:ﬁn”dc Ia Javen-
tud, la edad madura ha traido la reflexién, cuando unaconcepcion mas racio-
nal, ya que no mas alegre de la vida, va convirtiendo al hﬂml_’"’ SO S AVAID
inconsciente de sus energias, cuando para la realizacion de sos ideales poae to-
do su ahinco en vista de que =l tiempo se le acorta y, en fin, cuando mas ne-
cesita de una buena salud, se le presentan giros .neludibles hechos contra

ella en dias remotos tal vez ya nlvidadf}s. 1o
Son factores que igualmente predisponen al terciarismo,

¢l tratamiento deficiente, todas aquellas causas que por una u otra razon dis-
minuyen la vitalidad organica aminorando las defensas naturales.

Factores que modifican la evolucién de la

r. - [ ]
sifilis.
mo de una manera metodica

La sifilis hace sus progresos en el organisme : e
dentro del aparente caos de sus man}festacmnes. Sélo hat_::lma nrr:.n r:t;;gnm-
llamada por Fournier sifilis anarquica gquc parece no o e::t::r: uﬁ
gla y en la que los accidentes se presentan de una mancr; m:re .Iar ¥

‘ A pesar de todo nunca se observan dos casos en bsud nlr 5 ;:E'an{ias
alcar el uno sobre el otro, presentan multitud de deseme)

lo mismo que

se puedan c
163

Boletin Clinico



ren causas exfrafias que modifiquen la infeccion. Esas cau-
factores, el ageats infeccioso y el terre-

a variable, bien por condi-

que hacen pensa
sas no pueden dependzr smo de dos

Admitiendo que la virulencia del treponema sc
havan exaltado, o biea porque no todas las razas

qal erado, es indudable que el terreno some-
tiene una importancia

no.
ciones especiales que se la :
que de ¢l existan la posean en 12 JTae—s
t:do a tantas influencias favorecedoras de Iu. infeccion,
mavor en las diversas modalidades de la mteccion >

" Fourniar enumera como factores principales en la ﬂr'.'nluc:m:l de la :-:.i-
ilis, fuera de las causas generales que depanden de los malos habitos de hi-
giene, los siguientes: -5 _

El alcoholismo que ademas de favorecer las complicaciones fagedé-
nicas del chancro, exagera los brotes del periodo secundario haciéndolos mas
confluentes o dandoles caracterss de un periodo mas avanzado o haciéndolos
subinfrantes, sin periodo de calma entre unos ¥ otros. ..

Favorece el desarrollo de sifilis depresivas o denutritivas que rapida-
mente llevan a la caquejia y es camino de rieles por donde el treponema
sin demora y directamente al cerebro afectandolo de una maners prematu-
ra. “El desequilibrio iatelectual que provozo se suma al que causa mi coém-
plice. Anulo lo poco de veluntad que el alcohol deje al bebedor. El alcohol
desencadena al bruto que se libera del sentido comiin y de la sana razén co-
mo de una carcel mal guardada. Por mi parte exacerbo su deseo de goces. . . ..
El crimen brota a menudo de mi asociacién con el alcohol.

........ El alcohol y yo somos los precursores de una extrafia epoca
d:: locura y de vergiieaza que los historiadores, dentro de mil afios, explica-
ran por el embrutecimiento alcohélico de las gentes combinado con la difusién
i;] lc;s de mi raza.” (Maurice Boigey—Les confidences d’'un tréponéme
= :
e 2 11-: edad imprime también mod:ficaciones a su evolucién. Los dos extre-
_:ﬂs e ad-“da son los peores. La mortalidad que la sifilis produce in utero
= aimhr :15;, d.e 458 e;ibarazm en s.filiticas ha habido en una estadistica de
2 L : . s
e = si:'i‘rhﬁy 33 muertos. I:a pol.[etalldad infantl en los hijos de
mml)e;p : dt-f-'ﬂsl emuestra cuan nocivo es este factor.
u€s dz2 los cuaren ¢ -
brotes son mas cunflu:::es e:atj:s : Ehar:cm tiende al fagedenismo, los
: ’ {8riISMo mas precoz v | )i s fre-
cuente. Es mg = : bl o Y la caque)ia mas fre
¥ clerts el dicho de que “Ia sifilis no qu.ere a los viejos””.

fal s ot ent caquectizante por excelencia modifica.de
r m"_ terreno, disminuyendo sas defensas, quz la sifilis encuentra en las

' Se encueatran ep las regi y Marroecos dice que las

fermos que las sufren tienen habitualmtngt::olﬂ s pﬂ&d_ica!‘ Y que los en-
¥ con una colo-
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las preocupaciones, & &. favoreczn considzrablemente las localizaciones
medulares o cerebrales. ' | '

La miseria, asi dice Fournier que la sifilis del pobre es fecunda des-
de el principio en accidentes serios que lo llevan rapidamente a la caqaejia y
a la muerte.

La herencia nerviosa hace del que la tienz un predestinado para las
manifestaciones encefalo-medulares.

La puerperalidad que pone a las sifiliticas en un estado de inferio-
ridad que ao deja dz aprovechar el treponema.

Los traumatismos ya sean pequeiios v repetidos o de mayor tras-
cendencia la hacen evolucionar desfavorablemente.
Hoy se dice generalmente que el sifilitico no ha de beber ni fumar. La ac-
cion irritante del hamo v de la saliva impregnada de tabaco exagera la des-
camacion zpitelial ¥ es una causa frecuente de leucoplasia y de glosits.
Las pequeiias irritaciones de la piel dzterminan la aparicion de manifestaciones
cutaneas, esto se utilizaba antiguamente cuando por medio de baiios sulfa-
rosos se queria saber si un sifilitico estaba realmente curado, caso de no estar-
lo aparecia un nuevo brote. Las experiencias de Tamowsky repetidas por
Neumann lo demuestran igualmente: poniendo una cantidad pequeiia de la
pasta de Ricord (acido sulfirico y carbon) sobre la piel de un ladividuo sano
se produce una escara que cae al vigésimo dia sin que haya reaccion en las
partes vecinas, que, al contrario en un sifilitico se infiltran, enrojecen y apare-
cen manifestaciones en ellas. Es esto de tal constancia que el primera de los
autores mancionados quiso hacer de ello una prueba para el diagndstico, he-
cha en 20 sifiliticos Neumann la :ncontré positiva en 19.

Los traumatismos graves determinan un lugar de menor resistencia
predilecto para la sifilis, bien sea esta anterior o posterior a -E"I?E..E" el primer
oduce en el lugar vulnerado una infiltracion gomosa, difusa que re-

exige tratamiento especifico para obtenerla; en el segundo,

tarda la curacion y rl :
en el momento de la generalizacion d> la enfermedad, el sitio antertormente

mortificado =s uno de los elegidos para la aparicion de las manifastaciones

La tuberculosis y la escréfula.—Todos los clasicos estan de acuer-
do en reconocer que la sifilis constituye una importante predisposicion para
la tubercdlizacién del organismo que se puede hacer de dos maneras, por in-
feccion local de una sifilides o por debilitamiento de la economia.Por la pri-
mera se forman los hibridos propiamente dichos, que se observan comunmen-
te sobre los tegumentos externos y en algaas manifestaciones internas, co-
mo en el caso de Fournier en que un enfermo sifilit.co presento dura.nte:'hfas-
tante tiempo todos los signos de una fusion pulmoaar,sin que en repetidas,
ocasiones se pudiera encontrar el bacilo de Koch en su abundante expectora-
cién, se frataba de una goma pulmonar fundida. Posteriormente f:.::l.: positivo
el ‘bacilo en medio de una buena salud general, el enfermo murio entonces
de una hemoptisis fulminante. Segun Fouraier hubo una infeccion de una ca-
verna sifilitica por el ‘bacilo de Koch.

Las lesiones especificas de la laringe son
cuentes para la inoculacién tuberculosa; segun

Ccaso s¢ pr

uno de los puntos mas frtf-
Landouzy ‘‘el laringopata si-
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oS adquiridﬂs para una tuberculosis laringea,

g t‘ﬁne tit”l — ¢
filitico, aun curado, i ” En los casos de tisis de este 6rga-

que se manifestara de un momento a '{}tm
no no faltan los atecedentes especificos. . ' |

Que la sifilis crea un estado de menor resistencia para el organismo es
indudable; la acciéa depresiva y debilitarte del tr:f:p::nmnm es de dm'rm ob-
cervacion en los sifiliticos secundnriu? cuya anemia ya hemos mencionado.
segunda naturaleza en que aunque el u'_ndwur.ium parezca tener una salud flo-
recieate se han producido ea su organismo cembios imporfantes que hacen
qus sus reaccionss sean diferentes de las que antes presentaba. Se PFQdUEE‘u.‘n:q
especie de estado humoral como lo llamaban a'ntu_.:uamentc, un tex:renn sifili-
tico muy adecuado para el desarrollo del bacilo de la tuberculosis; por eso

Landouzy decia que “la sifilis hace blando el lecho para la tuberculosis

(No siempre sucede asi, hay ocasiones en que la fibrosis que la-sifilis
produce modifica de una manera favorable la evolucion de la tuberculosis
en lugar de ser franca es de marcha torpida y lenta con tendencia a mante-

nerse localizada; casos como estos sca los que el mismo Landouzy llamaba
Esclerolatos de Tuberculosis).

Hay una infeccion netamente tuberculosa que frecuentemente esta aso-
ciada a la sifilis dando lugar a la formacién de un hibrido que casi se puede
considerar como entidad nosologica independiente, se trata del lupus cuya
evolucion modifica la sifilis considerablemente. La asociacién se produce y
porque una lesion sifilitica se infecte con el bacilo de Koch salido de una lesidn
tubercalosa vecina, o ya porque la sifilis elija para su manifestacida el lugar
de menor resistencia creado por la tuberculosis. algo analogo a lo que sucede
para la formacion de las sifilides por irritcion de Tarnowsky de que ya

hemos hablado.

Ha dado lugar esta asociacién a estudios descriptivos importantes de
!us CI.:I.H..IES se desprende que por la curacién de algunas formas de lupus con
Inyecciones ‘de calomel se pueden considerar como sifiliticas: que otras veces
este tratamiento apenas modifica la lesigq quitando el elemento especifico y
que en otros casos solo el tratamieato antiltdico puede bastar aunque el
elemeato sifilitico exista. Para Gaucher que estudié mas recientem:nte el
?suntu- hay tres 131:.:15&5 de lupus con respecto a su etiologia lupus tubercu-
0sos, lappus sifilitico ) ¥y lupas tubercolosos en los sifiliticos.

Observacion personal —Sr. C < . ;
en Agosto de 1917. Desde el afio :;:ﬂze L 28 afios—Viene a mi consulta

- = 1.’
nariz que, rejbelde a todo tratamiento ha ido progresa onen la punta de la
PlliSI"FEI_-. Sﬂgun dice Empgzﬁ por u =

df&spués de haber est

» se le hacia e] Prondstico de incurabilidad y

S estaban acordes para diagnos-
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Al examinarlo se notaba una lesién tuberosa de la punta de la nariz
que cubre las dos ventam&s y se confunde insensiblemente con los tejidos sa-
nos en el surco nas)-geniano. Superficie irregular con nédulos salieates: en
alg'u:l os puntos aparecen pequefias vesiculas que se rompen y dejan exsudar
un liquido que se coagula espontaneamente formando costras delgadas poco
adherentes. Coloracion violacea.

Antecedentes—Padre muerto joven a consecuencia de una neumonia—
Un hermano sufre enajenacion mental—El ha sufrido las efermedades co-
munes de la nifiez; una blenorragia hace bastantes afios y un estado Lpoté-
mico atrbuido por su médico a hipertrofia juvenil del corazon. Niega en ab-
soluto todo antecedente especifico.

El Wassermann de su sangre di6 un resultado de tres cruces; fuerte-
mente positivo.

Temiendo una Leismaniosis cutinea en vista de los antecedentes ne-
gativos sobre sifilis empezé el tratamieato por inyecciones intravenosas de
tartaro emético; las primeras parecen modificar favorablemente la lesion pe-
co las ilt;mas la activan suspension a la novena inyeccién. A pesar de la re-
s.stencia del enfermo que negaba todo antecedentente sifilitico insisto en la

.cesidad de un tratamiento especifico para atender las sugestiones del Was-
sermann y como tratamiento de prueba, fracasado el cual pocas pro-
bab:lidades de curaciéa le quedaban. Inyecto Novarsenobenzol a dosis cre-
cientes hebdomadariamente; a la séptima inyeccion curacion era completa;
s6lo quedaba una coloracién mas roja de la parte afectada que desaparecio
poco tiempo después. En todos los tegumentos afectados hubo restitutio ad
integrum que se ha mantenido durante cuatro afios.

Evidentemente en este caso se trataba de una sifilides lupiforme, cu-
vo origen es dificil saber si venia de una sifilis hereditaria o adquirida.

Al extender su accion letal a la descendencia no sélo produce la sifilis
manifestaciones hereditarias precoces o tardias sino también distrofias, que,
por el hecho de no encontrar en ellas el treponema no quedan excluidos de-
su dominio. !

No sélo se ve esto sino que también los hijos de los sifilificos son de-
biles, mal nutridos, de desarrollo incompleto o retardado son especies de pre-
destinadoo para las enfermedades. Sin haber heredado el viras han here-
dado el terreno. Nos parecz muy puesta ea razén la hipdtesis de Sergeat
para explicar estas diversas modalidades de herencia, tal como I'as di'.'icl‘e
Gastoua- Sifilic hereditaria y Herencia sifilitica.La primera la adquiere el hl:
j2 caando es engendrado en periodos de actividad de la sifilis de sas progeni

tores y la segunda coando estos sélo trasmiten el estado humoral creado por

¢l trepon2ma en sus Organos.
. - g . :
S; en términos generales la herencia siflitica predispone a la tubercu

losis mucho mas positiva es la predisposi.cion a las lesiunes.lnc;!l'es y torpidas
de estas, manifestaciones que entran bajo la comin denominacion de ElFrn-
fula. Grandes discusiones hubo ea otro tiempo sobre la un_i-:ida.d y dualidad
tre la sifilis y la escréfula; poco a poco la luz se ha ido hacieado, del acervo
- definido de la escréfula se haa ido retirando por una parte, las maaifesta-

1
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: ‘filis hereditaria, claramente definidas hoy, ¥ por otra las ‘maml’?s-
ciones de sifilis he berculosas; quedan ain gran numero de manifestacio-
} [ [ 2= 4 - -

4 e = i.u . -
taciones netamente de discusién y se denominan con el

F
! 1a son causa
rofulosas que todavia s ! : 15 -
o ?Lmr ; :*n ?Ie linfatismo. De las relaciones muy probables entre algu-
nombre gencric

nas de ellas, las vegetaciones a‘dcnniilfﬁ. PL1II‘. *j‘.“i‘-';-“rl:‘!*'-‘-. .‘:Ul; 5}'{2:::”;1;; ::::‘-‘
Gauchen, procediendo por estudios anatomoplatologicos comparé

Sl i s eandys
dlﬂtlsussljl:;z:en[.un,.:{.g pensar, dice :.i que la I‘li[l'_a:riruii:iu. !ﬂ ’Inflram'ac:i{uz
erdnica del tejido del apendice, reconoce 1nc.l.=m]alalurl11uri1t? ;1{ :‘I‘IIII‘I'IA[C:I,FS:]: q u:-_
la hipertrofia e mflamacion cronica del tejido “’-‘t":"-‘ f“:”‘_"* 4 TeLro 3”"5_5’*'

Esta causa comin, no vacilo en aSEgu‘rarl_r::‘ tru‘nd:u*xdn*rnc en nuamero-

sas observaciones, es muy a menudo la herencia 5111I11u::a. y a veces'la heren-
cia sifilitica remota, desde los antepasados. No he podido SIno cunﬁrmar_p:w
ellas mi opidion sobre el el origen sifilitico de las vegetaciones adenoides
v la apendicitis. _ ; )
) No digo, ¥ nunca lo he dicho, que la apendicitis sea siempre de origen
sifilitico, como tampoco lo diria de las vegetaciones adenoides. Lo que digo v
repito fundandome en los que he observado es que la apendicitis, principal-
mente la famihar, es una consecuencia muy frecueate de la sifilis adquirida y
mas aun de la sifilis hereditaria, ¥ que en los enfermos de apendicitis muy a-
menudo se encuentra la sifilis. Asi como digo también que los adenoidianos
son comunmente descendientes de sifiliticos”,

Refiriéndome a la dltima frase de Gaucher se nos ocurre anotar cd-
mo un caso muy comentado en la historia, el de Beethovende, una precoci-
dad sorprendente, estudiante de violin a los cuatro afios y compositor a los
diez, ha sido atribuido a la sifilis hereditaria; sordo este gran musico hasta
para los ruidos de una tempestad por las otitis maltiples debidas a sus ade-
noides pasa, para algunos, por la historia, como una muestra viva de los de-

sasjres que en la humanidad produce el treponema que ha infectado a los
padres.

Las aseveraciones de
no fueron aceptadas; sin em
distinguido sifilografo
en parte.

En los individuos escr
que le dan un sello distinto
ganglionar tiene distintos ca

Gaucher con respecto a la apendicitis sifilitica

bargo considerando los puntos de vista de tan

no se deja de pensar en que la razén lo acompafia

Y que por bastante ¢ du€ presenta Poca tendencia a la
e | de linforrea. Luego



en otro punto aparece la m'isma engafiadora fluctuacién, parece que alli si
h‘aya pus y ha'm: una nueva incision con idénticos resultados, hasta que decep
cmm_ldn cambia de rumbo y opta por un tratamiento antiescrofuloso que,
modificando el terreno, vuelva a encauzar la sifilis en su evolucién nomal.

E:x ]n:s escrofulosos la sifilis tiende a manifestarsz en las regiones don-
deiin diatesis se revela con mayor frecvencia. Las periostitis especificas son
mas precoces; las fosas nasales mas reciamente atacadas, hay necrosis de sus
huesos ¥ ozena las articulacines donde a veces se observan formaciones que
en nada se distinguen del tumor blanco. Son todas estas formas las que Ri-
cord llamé escrofulatos de sifilis, cuyo cam»o se ha ensanchado mas de |
que ¢l penso.

Al mismo tiempo que la sifilis encuentra en las efermedades prexsis-
t-ntes factores que favorece su desarrollo y modifican sa evolucion de wna
manera mas nociva para el orgaismo atacado, determina la aparicion de
parturbaciones morbosas latentes. Es, segim Guéneau de Mussy "un ester-
col:ro donde vegetan todas las podredumbres”.

La evolucién frecuente de la leucoplasia bucal hacia el epitelioma es
un e¢jemplo de 1o dicho igualmente Verneail, que estudio mucho los hibridos
de la sifilis, cita el caso de un carcinoma desarrollado en un testicalo sifilitco
tratado dos afios antes; Gaston Lyon ha observado la transformacion cancero-
sa de una infiltracion sifilitica del estomago.

Hutchison dice que mas bien que plagiadora de las enfermedades la
sifilis es gran reveladora de ellas porque pone de manifiesto las taras del indi-
viduo llama ¢l la atenciéon sobre el papel importante que desempefia en la

eclosion de la psoriasis principalmente.
Ravaut llama la atencién sobre la frecuencia de antecedentes espe-
"No quiere decir esto, agre-

cificos en los adultos y nifios atacados de eczema.
me parece que esta derma-

L ] L ] [ W

ga que sostenga que el eczema es sifilitico, pero si
LI ] y e

tosis encuentra en la sifilis un terreno propicio para su desarrollo”™.

Anatomia Patolégica

El organismo reacciona coatra la invasion del Trepone na pf-;llidu'-n por
la formacion de un tejido de granulacion caracteristico de toda lnﬁa.macmfl
crénica o de toda herida en via dz reparacion constituido por elementos de di-
verso  origen.

De origen hematico hay
baséfilos que si se ven en el granuloma es de una mane :
quedan los linfocitos que se encuentran en abundancia. Sﬂhl:t‘ su origen muc!m
se ha discutido, para algunosnoes sanguinea su procedencia sino que provies
nen de minusculos focos linfoides diseminados en todos los tejidos de la eco-
‘nomia, para los otros son los de la sangre que, ma}:ﬂizﬁndosc salen fuera de
los vasos para constituir un tejido de nueva formacion. ‘

Teniendo el sifiloma una tendencia marcada a organizarse y a vasula-
rizarse no es raro que se encuentren entonces gran cantidad de células endo-

. =

que descartar los polinucleares, eosniofilos
. #

ra excepcional; solo
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B s e 1 pmﬁf‘rﬂfif‘“ del endotelio de los vasos preexisten-

LNLC L3 - y y 3

t lementos conjuntivos movilizados. Hay una célula muy ?sp_zlalg ca-

es v ele 10Vl Ba %
teristica en el grancloma sifilitico que es la celula plasmatica de Unna,

racter

‘s grande que vn linfocito, afinidades tinto-

- 0. Mas g
ma redondeada, un poco ot .
de for (color rojorde su protoplasma con el método de Pappenheim

4l verde de metilo) cuyo orige es desconocido; para unos,
ambos provenieates del mismo tronco ge-
La frasformac.én ulterior de esta cé-

teliales proven

riales especiales,
a la pironina y
hija del linfocito, y para otros, son &
nealdgico, esto es, el tejido comyuntivo.

lula p]aﬁmética os hacia el fibroblasto.

Se encuentran ademas alganas celulas gigan{cs’ de la-misma naturale-
za v el mismo origen de las que se encuentran en el tubérculo, pero al paso que
en este son muy abundantes en el sifiloma son muy escasas. _
{.a caracteristica del sifiloma ea contraste con el tubérculo, del cual se
diferencia por ella, es la tendencia a la vascularizacié, en las filtra-
traciones de todos los periodos se ven muchos vasos de nueva formacion,
mientras que, al contrario, en &l tubércalo faltan por completo.

La infiltracié celalar en el sifiloma principia siempre al rededor de
los vasos linfaticos y sanguineos.—Aquellos son Jos mas atacados en los pri-
meros periodos de la sifilis—ya hemos visto que son la via primitiva de la in-
feccitn. Hay no sdlo peri sino tambiin endolinfangitis en la cual la prolifera-
cion de los elemeantos endoteliales es tan considerable que con frecuencia que-
da obstraido el vaso.

En los nltimos periodas de la enfermedad son los vasos sanguaineos los
mas violentamente atacados, al principio hay infiltracién perivascular que se
propaga por los vasa vasorum a la adventicia y a la tdnica med:a, los elemen-
tos que la constituyen tienen una tendencia mayor que en las otras partes
donde se les encuentre a organizarse en tejido fibroso, const.tuyendo de =sta
manera la arterioesclerosis, en nada diferente de la misma lesida producida por

ntf'as caisas, enlos vasos pequefios, ¥ en los randes, placas callosas que dis-
minuyen la elasticidad de la arteria que se deja dil

riodo mas avanzado el aneurisma.
La proliferacion endotelial es siempre consecutiva a la

rivascular, puede ser tan abundante que prodace la obliteracién del vaso a-
tectado. Puntos de preferencia Ppara esta clase de les: '
rebrales y las coronarias. La
dalidades de la sif;

atar hasta constituir en pe-

infiltracion pe-

cabo de poco tiempo como

& veoesin sl X oo _ tr1iz y si en chaner
eble es debida més bien a las infecciones e 0 sT forma
secu que lo com-

plicaron. La pigmentacid
entacion consecuti '
- ativa es d .
sencia de células co cbida segiin  Ehrdmann a la pre-

n)unti ; A
S R Juntivas Plg'rnenf:a:das que el llama melanoblastos.
nfiltracion, lejoe de absorberse, en-
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tran las céla as en dehcuem.nc:m y se :pmdur:cn ulceraciones irregulres, de
bordes altos, mientrasdure la infiltra~ién; tal como se obssry
difusas de la faringe, el velo del paladar v 1a piel.

Por altimo, en otros casos la infiltracién es circunscrita, los elementos
que la forman estan densamente agrapados v constituyea un tumor que se

- - -
denomina goma. En sus primeros estados un goma es una masa de volamen
variable‘entre una cabeza de alfiler y una nuez, y atia mas, semitransparente,
de color grisoso o gris rojizo, por su ascularizacién. No es frecuente el poder ob-
servarlo.en sus primeros periydos, pero, en lus casos en que esto se ha podido ha-

aen los gomas

cer, se ha visto que esta en intima relacion con los vasos sanguincos donde
vimos que principiaba la infiltracion y era mas densa, Los capilares que lo
nutren son todos de nueva formacion e independientes de los preexistentes
que al confrario, estan muchas veces obliterados por mdltiplicacion de las
células endofeliales.

Las cé¢lulas que constifuyen el goma tienden a la formacion de tejido
fibroso en la periferia, tejido fibroso aumentado exteriormente por el de ori-
gen irrifativo formado a expensas del tejido comjuntivo ambiente. Las ce-
lulas del interior se desintegran, los vasos que nutren el centro se obliteran y
la masa se caseifica, =i esta en Grganos internos, o se elimina, constituyéndose
en sulugar una ulceracidn, si esta en la saperficie. El tejido fibroso al retraer
se sobr> si mismo una vez eliminado o reabsorbido el producto de la desin-
tegracion del goma constituye una cicatriz retractil de.la cual puede darse
Yino buena cuenta recordando las cicatrices de gomas cutaneos o el higado
surcado de bandas fibrosas cuando en ese érgeno se han desarrollado.

Ea la sifilis de los huesos se ha observado la formacion de gomas poco
ricos en elementos celulares, constituidos principalmente por un exsudado

mucoide acerca de cuyo origea poco se conoce.
Sifilis hereditaria

La sifilis es sin disputa la mas temible de las enfermedades que pue-

den afligir al hombre; no sélo per los trastornos en quiu_n I'm recibido esta in-
feccién, de un poliformismo desconcertante por su mulhplxcnd?i de un pro-
néstico variable entrz la inocuidad de los exantemas del [}EI'I{E)(IG secunr!arfn
v la gravedad de las lesionzs viscerales y ner}riusas de los periodos terciario
v cuaternario, de una marcha tan insidiosa, intsrrumpida por pcnf}du:ﬁ en-
gaiiosos d: calma completa, sino también porque es la mas hereditaria de

ue la contrajo sino a su descendencia con una

e afecta no solo al q : e
::?:dio:::nifastnciunﬁ tan variadas como las de la sifilis adquirida y d= una

_ en términos generals, a esta. : el
Fl?ed:éi::t};lfpmguntua. dice Fournier, qué es lo mas terrible de la sifilis,

-cuil es el peor dafio que esta enfermedad hace a la humanidad, en qaé forma
¥ por qué clase de accidentes es mas nociva, funesta y peraiciosa, no tendria

] ilacio a contestar:: -
5 m:: m: i::-ri;l;:: la sifilis, lo que lacoloca en el rango de flagelo de la

1M



idad sin duda ninguna su facultad de trasmision hereditaria, lo que
manidad, es s _ : o ;
hu]i ma su herencia, bajo los diversos aspectos en que tal herencia se ma
se llama

|‘|:lﬁf.‘5tﬂ- - l

En realidad, quc €S : : (4 4is : L

dad la sifilis adquirida? Las manifestaciones ferciarias y entre estas las
ad cn i "

localizaciones cerebrales. Ahora cnmpﬂfﬂﬁfi“ ’-l ‘:“jl"""r“ ‘I**'*“'ift'mﬂs que ha-

ok 1ae aae hace la herencia sifilitica se vera un gran contras-
ce la sihilis cerebral v las q'_“' l de 527 ni .
te. En una de mis estadisticas urha:nas cncum:tm un tota ui 527 nifios muer-
tos por herencia sifilitica. Viviera cnnFt:rfnta anos mas y no alcanzaria a reunir
un numero igual de muertos por sifilis cerebral. P !

Asi pues, la mortalidad que produce ln' herencia !lfilllt.ll:.n es
infinitamente superior a la que produce la mas grave, perjudicial y
perniciosa de las manifestaciones de sifilis adquirida’’. e

Desde Paracelso, quien fue el primero en observar la trasmision here-
ditaria de la sifilis, hasta nuestra época, son numerosos los trabajos que a
este respecto sz han hecho para tratar de explicar el mecanismo de la tras-
mision, el papel que en el desempeiian los factores de la generacidn, los ca-
racteres de la enfermedad en esta naeva faz, & &. Con ellos se ha conseguido
poner orden en el caos de peculiaridadzs y manifestaciones de la sifilis heredi-
taria y marcar ¢l rembo a los investigadores. Se han cnsayado teorias expli-
cativas y se han formulado lzyes, que fueron de muchisimo valor en su tiem-
po, pera que 2l progreso de la Medicina, que al decir de Leredde se hace por
sustitacion y no por adicién ha ido desechando por haber encontrado otras
qae explica mejor, o relegando a en plano secundario por carecer en la ac-
tualidad de la importancia que antes se les atribuyé. |

Mucho se ha avanzado, mucha luz alumbra las tinicblas de aver en
este asonto, pero todavia es igual al ndmero de problemas resueltos el de los

Ld [ L & ¥
que estan unicamente planteados, con cuya solucién tal vez surgiran ofros
nuevos no previstos adn,.

Gran

o verdaderamente serio, importante y de grave-

. Gra .impurtancia se dib antes a los factores que determinaban la he-
rencia sifilitica y asi se hicieron tres clases de ella |a paterna, la materna v la
mixta. Sobre la primera se disentis mucho, habia qu’enes la negaran en abso-

10
la consideraran como la mas frecuente de

luto y otros, que como Fournier,
t - i . . F - -
odas; la herencia materne, la mas rara, vy la mixta, intermediaria entre las

dos anteriores.

recibe la mui . !
m.xta, o durf:t:ne?;: 3:51: :““‘:‘E n;' llegada 1a cual se realiza la herencia
’ | € Su producto al o S
Durante mucho ¢ rEanismo materno.
, Empu S€ Creva Fa
no contagiaba n; a sy mujer ni a Y0 que el padre libre de

_ L sus hijos,
la no moculabilidad de la esperma. Ilivnstsieni;:nd
, Neisser enco S

manifestaciones
aban para sostener esto en

ones posteriores han dem
: 0S-
ntro gue el test;

nema, v la esperma. bien es EUI? €ra un sitio de predilec-
’ SICrLo que en ella no se h
a po-
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dido hallar este parasito, tiene un alto
de de los trabajos de Finger v Lands

Con mucha mayor frecuencia
la mujer desde sus primeras relacione

poder iafectante por lo que se despren-
temer que ya mencionamos.

de la que antes se suponia es infectada

1 T ; s sexvales, la lesién inicial
cibida las mas de las veces por su pequeiicz e indolencia

su significado o por su situacién. El chancro
de lo que antes se pensaba, es una puerta muy
ganismo femenino; por su circulacion linfat e
glios ingainales y de ahi la ausencia de

pasa desaper-
porque se desconoce
del cuello uterino, menos raro

comun para la invasién del or-
‘ca no esta en relacién con los ga-

' mfarto tantas veces observada.
En otras ocasiones sucede que la mujer perm

i . ancce indemne después
de sus primeras relaciones, pero ¢l producto de |

. a concepcion, cuando esta se
produce, recibe del padre el germen infeccioss que ejerce accion sobre él des-

de los primeros momentos de la vida. Hay aqui un problema hasta ahora no
resuelto: no se sabe s. el trepone na esta en alguna forma involutiva, todavia
desconacida, infectando el esper natozoide, o si independientemente penetra
al mismo tiempo que él dentro del 4vulo.

Infectado el producto de la concepcién se puede admitir que forzosa-
mente s= infectara la madre que lo llova en su seno, en iatima relacién con-
sigo misma por intermediario de la circulacién. Este contagio se hace siempre
por la placenta, organo derivado tanto del feto como del organismo maternc.
definido muy graficamente por Mathias Duval como una hemorragia ma-
terna enquistada por membranas fetales, cuvo papel de filtro perfecto
ha ido viniendo a menos con la demostracion del paso de microorganismos a
su traveés. Por nuestra parte hemos observado, en buenas condiciones, sa per-
meabilidad para el Tripanosoma Lewisi, que hemos visto en la sangre de fe-
tos de ratas muertas por cloroformizacién; esto en contradiccion con la opi-
mon en contraric de Castellan.

Esta forma de infeccién de la madre es la que se denomina sifilis con-
cepcional, diferente de la adquirida por la ausencia de chancro inicial; es
una sifilis decapitada como dice Fournier. e

Las manifestaciones secundarias, tanto en ésta como en la adquirida,
faltan con mucha frecuencia, o por lo menos son tan leves que pasan :ics;z.nper-
cibidas, son atribuidas a otras causas o confundidas con fenémenos de into-
xicacion gravidica.

La sifilis concepcional bien p
tiempos o hacerlo después de un periodo
ces lugar a la llamada sifilis concepciona
una lesién aislada del periodo terciario o
realidad, cada dia se multiplican las observ

ral conyugales. ¥ -
El laboratorio que con la reaccion Jde Wassermann y los diversos anali

sis y reacciones del liquido céfalo raquideo permite’ en la %Emﬂlliﬂd i::::r l?.l
diagndstico etiolégico de la sifilis, ensanchnnd? mas ¥ mas sui ﬂn:] o ; <
mitados segiin Leredde en la épo:a anatomoclinica de Fm.;lml-r.hq P
turno al libaré del estrecho circulo de los anatomopatologistas, ki om0
demostrar que la inmunidad de una madre que ha concebido un hyo

%

aede manifestarse desde sus primeros
de latencia muy largo, dando enton-
| tardia, que podra revelarse con
en pleno periodo cuaternario. En
aciones de tabes o paralisis gene-
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te de una vacanacion lenta por

como antes se creia, dependien ,
asaban al materno al través

| organismo fetal, p v
Jad ha sucedido es que ella se ha vuelto sifili-

al decir que toda mu jer que conci-

siftlitico no es,
foxinas que, formadas en ¢

de la placenta. Lo que en ver :
fica, como va lo habia sostemido Besnier

be de un sifilitico es sifilitica. : % ,
Por esto la ley de Colles-Baumés que dio tanto que pensar antes y que

# - -.._ k - a . 5 4 - 15 C .. t : ]
se enunciabe asi: ‘La madre de un nifio heredosifilitico no e | contag ada ir:-m-
& durante la lactancia o por los cuidados que ]-+_- praste, en cambio una nodriza
", deja de tener la importancia que tenma puesto qu ya no se

¥ i
sana s1 1o sera i . :
c= ha dicho esta entermedad

acepta que la madre esté libre de sifilis v, como

no se suma. ,
En cualquiera de los periodos de evolucion de la efermedad puede

el padre engendrar un. hijo beredosifilitico. No es la benigidad v falta de
manifestaciones de la sifilis paterna garantie de ningun valor para esperar que
el hijo escape a la infeccion.

Si como se ve en las estadisticas no todos los hijos de sifiliticos lo son
hereditariamente, depende esto de muchas causas, conocidas unas y otras
desconoc.das. Eafre las primeras mencionaremos el tratamiznto que haya
fenidc el padre, siendo mayores las probabilidades de buena salad del hijo
cuando el padre ha estado sometido a un tratamiento prolongado e intenso.
La edad de la sifilis ejerce también influencia, por lo menos relativa, a medi-
da que se aleja el periodo secundario, que hemos visto es el mas contagioso,
dismimuyen las posibilidades, sino tanto de la heredosifilis en general, s por lo
menos de los abortos, partos prematuros y ofras manifestacionss ruidosas de
la primera. y segttda infancia. No del todo desaparece el peligro, ni atin en el
Pﬂﬂﬂflﬂ C“ﬂfﬂm_ﬂﬂﬂ: s1 entonces no se revela la heredosifilis por accidentes
Esglg:?:rir:i:;r::?:i#;l::& sikiu l:laEE con distrofias p?rf:iales 0 generale_:s
' : owsky cita el caso de un tabético con cuatro hi-
Jos, tres de los cuales tenian labio leporino,

x rodB.in ;galpur el 6-..'1.1:1? o por el espermatozoide que llegue el treponema
producto de la concepcion sufre ést> desde un principio su accién nociva

tanto lo es : ‘
lnsprimemq:emm %‘uchus €asos e incompatible con su vitalidad ain desde
- En materia de sifilis herzditaria g» ha consagrado la creen-
=

:: ttgu:l;m 'glz:nrtns solo se produczn en los ultimos meses del embara-
: €S 8ino una parte de la verdad, Foarnier, Gow, Still y otros

ruebas i 7. £
i as;rtcusables que el embrién sifilitico pue-
fos- dias,  prodaciéndose abortos que mas biea

que, por su precocidad,
ive la infeccién a ésta se-

de erecer desde los pri

al normal,
te del peso del nifio, viene a



y de los elemeatos del tejido conjuntivo principalmente al

lares de las vellosidades coriales. El endatelis vm‘: ¢ al rededor de los capi-
<c multiplican, obturan el calibre del vaso y EDﬂsﬁtT e rcnpn, sus celulas
trombus.La multiplicidad de estas lesiones hace que lie: tt’f esta manera un
defectuosa, quedando a veces tan reducide que l A d“ ll‘:smn del feto sea
tes de sa muerte. a de las causas frecaen
o chLf}:iT;'“:;::1“";:}5:1:31:35 Zs::rv;gualmmle alterado, fali:arle la gela-
varicosidades;” menos caracteristica estaszilfmpmﬂmar- Fﬁtm dilataciones y

= e a alteracion.

' El liquido ﬂ“"“lilflft"l es mas abundante que normalmente, aunque el
lmlr:'umnms ny &s Pf“"”—'*'"”“”““ vy puede hallarse en otras condiciones, si
es signo de presuncién muy importante. :

El nifio puede nacer de un tamaiio superior al normal, a pesar de lo
cual es sifilitico. Con frecuencia se encuentran en la sifilis hereditaria los
“grandes haevos'' de Pinard; grandes por el tamaio da la placenta, del mio
v por la cantidad de liquido amniético, Tanta importancia prestaba este cé-
lebre partero a ellos que establecié como regla que todo nifio nacido con una
placenta grande debia ser al:mentado por su madre.

S; bien lo comin es encoatrar la placents grande en los heredosifili-
ticos, no se excluye absolutamente la posibilidad de encontrarla pequefia en
un nino tarado (que nazca con m anifestaciones. Bueno es tener esto en caen-
ta para no pasar por alto el diagadstico de heredosifilis al’observar el hecho.

Puede la sifilis dar lugar a la muerte del feto por el mecanismo de que
va hemos hablado, limitacién progresiva del campo placentario qfil para los
cambios nutritivos, o bien por la - tensidad. de la wfeccion gue puede llegar
a ser incompatible con [a vida del nuevo ser; a pesar de que en él no se encue
frea lesiones, o bien producirse estas de- tal nataraleza qae por st solas presen-

fen la misma incompatibilidad.
Esto sucede con una frecuencla que ha hecho que el ﬂh"‘ft“ Bt R 'l:;;
racteristica dela heredosifilis. En una de las estadisticas de {-uurr_ﬂﬂ' i :
T i gt i O - mao Ji0r
embarazos sifiliticos hubo 41 abortos, esto €s, el 397, en 2%r4 dLli mCl: : tier
= d . ¥ a a
hubo un 43%, en 527 ‘casos comciden estos numeros €0 lEs de tfli'eﬂadu ==
que encontré un 429 en 701 embarazos. Leredde apenas ha eacon y he-
24 ~07. Fs de notarse que estos dos ultimos han
o7 en 175 y Hartman an 1770 5 €€ i) *los d ¢rimonios siflite-
cho sus estadisticas sobre un total de mnos nacidos de matr ros formaron
: rim
_cos, muchos de los caales nacieron sanos, al paso flue ilﬂs E mparacion Hart-
F LY el i ' 0
las suvas sobre casos de heredosisifibis’ Como término cﬂtc- ;ius sanos, Ci-
mman han encontrado apenas un 9;47 de abortos €f matl:il:e en cuenta que
fra que probablemente habra que reduclfd tnda:lﬂdE‘ 5:: l: <ifilis es descono-
r ; - P {‘5 r'ﬂ' ﬂ
los métodos de diagnostico modernos han dem ] {emente sanos-

cid | Uity 40T o IS TRIERRER S
e ot :raitcrimi de sifilis hereditar:a menciona Le-

x . . el > hﬂrﬂzﬂ' .Emgiﬂr- Dl*
redde de una manera categorica y sn demostracion el am g

y g ~ . L mu'- al nbortﬂ--
ce darle tanto valor diagnostico €0 seden presentar €n cualg

Ya dijimos que los abortos s€ P | i mitad,
de la gestacién, pero sa frecuencia es mayor €n la segunda !

Como manifestacion in



3 - ¥ P
tonces las alteraciones placentarias han llegado a su max;j
m e
mente por que en

: ‘ atricion del feto.
lificaltado hasta hacer imposible la n.:trn:tc?n fh.:l E. - l
t odos los embarazos en un hogar sifilitico terminarse por e
PUﬂdﬂﬂll l]b'l la “muerte habitual del feto’’, cuya naturale-
W ip il L] ﬂ
borto, lo cual constituye - % s _ dran octa daca .
i '{"]I‘l' a va esta demostrada. En otras ocasiones solo tendran este desen
za siintica v : . ) ‘ T | =
| los primeros, esto es aquellas concepciones que cr unnlugr.rcam;ntle estan
ace . : sy I : o i 2 .
4s vecinas al periodo de mayor actividad y virulencia de la sifilis de los pro
m LE d L] 3 - ; F . | ‘
nitores: en los embarazos siguicntes se presentaran los partos prematuros
fe 1 ; o .- ) : ‘i - 3 = ‘--‘
Enn nifio vivo, partos a termino con nifio que presente l=siones claramente s:
C :

mam,

filiticas y, por ultimo, hljos sanos. 5 A
: ! k ) -
Vimos como el tiempo, el tratamiento ¥ la accion combinada de estos

dos factores eran elementos favorables para elprnwistiﬁr de la hercncia_sii'i-
litica, por ellosse explica la atenuacion de sus manifestaciones. Pero no siem-
presucede asi, algunas veces la tara s= mamﬁtzsta r:uam:!u- va se la creyé e:'-:tu'f-
guida por la venida de hijos sanos. Por eso dice Fournier que en un hogar Si-
filitico nunca es patente de garantia para lo futuro el nacimiento de un 'h.l'.l‘n
sano, puede este haber sido engendrado en un periodo de latencia de la 51{11115
de sus padres, ya sabemos cuan largos puedean ser esos periodos, v los hijos
sigulentesserlo en periodos de actividad, que segun veremos al hablar de las le-
ves que rigen la evolucién general de la enfermedad sucede a los primeros de
una manera precisa. '

La siguieate observacién personal hace ver de vna manera objetiva
muchos de los puntos de que hemos venido tratando:

N—Cultivador de café—38 afiosde edad—Adquirié en 1901 un chancro
sifilifico que fue tratado de una manera local Ginicamente, segu’do de manifes-
taciones secundarias, faringitis y placas mucosas bucales, poco tiempo después.

Estas impusieron el tratamiento especifico que fue seguido con regularidad
por tres afios.

No se volvieron a preseatar man.festaciones.

En 1904, cuando quiso contraer matrimonio, fue examinado por tres

do tratando, quienes no vacilaron en

3 serva, de completa salud V curacion
lbmhfh (sic) de su sifilis. No solo le permitian el matrimonio sino que se lo
aconsejaban.

En este matrimonis
l"—Naciﬁ muerto.

2“——Sieteme:sinﬂ, murié a |yg doce dj

hubo trece hijos asi:

5“-.. rr rF rr Fr ) ICE Estar Sﬂnﬂ
Fr P
Fr
rr
ﬁﬂ__ rr FF FF P v
ol rr
rp
7o e ’r: S i< X
Fy
rr
Ro__ »» rr T - iy
Fr
gn »F - e - rF
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0°—Murié de afio v medio—Ng tavo diagndsticy
11°—Sietemesino—Nacié muerto.

12° y 13° —Embarazo gemelar—Nacieran muertos,

En 1918 me consulta para una lesion tubércalo-costrosa rupioide, dsl
iborde interno del antebrazo derecho, cerca del puiio v de la c.;m cxt’cm'a ti-e
la pierna 1zquierda, cerca de la rodilla. En los puntos donde 4e desprendia la
.costra quedaba una mancha de color oscoto. - o) o |

Hagﬂ el diagnﬁitif:j de una rupia sifilitica v e A trath
.con inyecciones de 914 en serie progresiva. Desde la segunda inveccidn caen
todas las costras y hay cicatrizacién de los puntos vlcerados. Cuando’un' mes
despucs viene a tomar la segunda serie sédlo queda una ligera i hettoRh
de los puntos antes afectados. e

Mas claro’ que muchas paginas de digresion habla'esta sencilla: his-
toria clinica donde vemos: Insuficiencid de la clinica para asegurar la cura-
cion de la sifilis, aborto, parto prematuro, hijo heredosifilitico seguidos de
hijos aparzntemente sanos, recrudecencid posterior de la heredosifilis, parto
prematuro, parto gemelar y maerte de les tres productos, reaparicion de la
sifilis adquirida después de un lapso de 18 afivs'de completa latencia.

Cuando por causa de la sifilis ocurre un'aborto puede no encontrarse
a la simple vista nada especificoquaerevele su verdadera causa. En cambio
el examen microscopico de las visceras revela la presencia del freponema fre-
cuentemente. '

En los casos de aborto prematuro las lesiones son mucho mas raras y
a menudo el micrascopio nada dice, en cambio en los que se producen en los
Gltimor meses las lesiones anatomopatologicas del feto ¥ de la placenta no
dejan lugar a duda. | p |

Las principales y mas tipicas lesiones S epcugnfran 5‘:::'“‘ f;

En el higado, considerablemente aumeht_adu'dt: volumen, de Bipects
cie lisa, bordes redondeados, resistente a la presion. Tanto ea el Eﬂ]::fi ¢omo
superficialmente se encuentran unos pequeiios puntos blances que le dan an
aspecto muy caracteristico.

El bazo, excepcionalmente no esta hipertrofiado, normalmente pesa

7 gramos y en los fetos heredosifiliticos se cnc.uent'rf: ];?fsla t-il: ?m i
El peritnnen. donde se encuentra una peritonitis dilusa; a .

= arecen SO-
, ] A cepcion de las que ap
morragias subperitoneales pequefias, con €xCepe

bre el hiEHdD que son mas voluminosas. : 1
Los pulmones, en las caales se encuentiran

neumonia alba.

drit
£s0s e presentan una osteoconciv
Los hu , que p . ble ala simple vista, separa

tejido de infiltracion, muy aprec
h ¥ . : - - -
eplf;“h intensidad de la infeccion sifilitica no fu;::f{::t::l;: f:n
“cir la muerte del feto, puede el nifio presentar -pfm <2 hasta la edad adalta.
" diversos perfodos de su vida, desde la pnmera it e te sifiliticas; por
Se mee en él la sifilis, bien por manifestaciones netamen

a neumonia gelatinosa ¥ la

s muy caracteristica: el

la diafisis de
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oduce la inepcia para la vida, por perturbaciones distr--

caquejia fetal, que pr por deformaciones congenitales o por predisposi-

ficas generales o parciales,

ciones morbosas. _ e b oy .
. ; - r variadas ¥y el momento de gy
Manifestaciones sifiliticas—Son muy .

e ; dido entre el nacimiento y la edad adulta. Cuando el

aparicion esta comprendido Seri P

: llas se denomina esa forma sifilis fetal o sifilis neonata].
nifio nace con € ¥. S
La mas comun de todas es una erupcion penfigoide en las palmas de las ma-.

a mas : L des y estan llenas de un liquido.
nos y plantas de los pies; las vesiculas son grandes
claro rico en treponemas. * ,

En otras ocasiones el nifio nace aparentemente sano y pocos dias des--
pués del parto se presentan en ¢l perturbaciones muy caracteristicas. Entre:
ellas tenemos debilidad extrema, icteria y hemorragias. o,

Cuando se presenta la primera, el nifio pudo haber nacido débil o al
contrario muy sano y robusto; sm causa apreciable comienza a languidecer,
se nutre mal, disminuye de peso, se agota a ojos vistas y al fin muere en el
marasmo. . -

La icteria aparece desde el segundo dia, es muy intensa y el nifio mue-
re con toda la sintomatologia de una insuficiencia hepética aguda, producida
evidentemente por las perturbaciones profundas que la gran cantidad de tre-
ponemas que en ¢l existen producen en el higado.

Las hemorragias de las cuales la mas comuiin es la gastrointestinal, de

tal manera que el nifio hace deposiciones completamente negras. A estas hay
que agregar las hemorragias secundarias del cordén.

En lo general las manifestaciones aparecen despué
son tan variadas que su enumeracidn se

cion es dificil hacer el diagnéstico de hered
veces se impone el hacerlo precozmente, p
al nifio una nodriza. El desarrollo considerable del sistema piloso, que consti-
tuye la peluca heredosifilitica, e aspecto de viejo

&.&. dan alguna base Para pensar en ella, pe
serorreaccion.

La caquejia fetal—Es esta |4
filis, consiste en la incapacidad vita
ra los embarazos, como ¥a vimos,
los nifios que unas veces son debiles,

s del nacimiento v
haria fastidiosa. Antes de sa apari-
asifilis; sinembargs de ello muchas
or ejemplo, cuando hay que poner

segunda manera de revelarse la heredosi-

analogo existe pa-
J €S una causa productora de abortos En

enclenques, sin fuerzas llor l

: u para llorar o ha-

der La suceion, Jrhutras son lozanes, de PE€SO y aspecto normales €n quienes na-
a hace ' ’

: sospechar un fin premature, sobreviene |4 muerte de una manera

nesperada que sorprende tanto al méd; .
hechas en algu

generales o parciales. Una de
- 'tE fd_ﬂpta la Sifllis Para sus manifes—
ma parasifilitica, L?ftmfma' Es, segin Fournier, una for-
tfﬂ:ién sifilitica Prop.amente dicha n
fico, Ev'.dﬁntemente tiene sy nriée

it 0 de nutricién del feto, de



jgual manera que las deformacionzs, producido R )
rias. El descubrimiento recicate de nlthmcinn:spﬁr 1 nlt“mm:“ placenta-
permatozoides de sifiliticos, tan frecuentes que }:In ?! m:gfnlnmu en los es-
brucba de sifilis (Prueba de Widakovich y Sires), podr oDt
para explicar estas distrofias y dcfnrmﬁcinne;_ Eln::e = lg‘ualm:iﬁg
mo, faltas de desarrollo fisico, faltas de desarrollo int;nfm? iy
las distrofias generales. Las distrofias dentarias tan :: et I
(dientes de Hutchinson, microodontismo, defectuosa im;?lﬂtﬁﬁi \"::nf;s,
; , amorfis-
{nu}, falla' de dESfll"l‘{'t“D de los ts::slhn:ulm. de los organos genitales de la mﬁ-
jer, la microcefalia, las deformaciones craneanas, & &. son distrofi
ciales. e strolias par-

Las deformaciones congenitales,—Tales co ' o :
tilia, la sindaztiha, espina hifila. h[drnccfnli: ljh':zmulilpi:-?nithglla s

: : . lat , & &. son conse-
cuencia posible y frecuente de la sifibs.

Predisposiciones morbosas—Ya vimos al hablar de la influencia mutoa
entre la sifilis v la tuberculosis, cémo aquella creaba un terreno apto para
ol desarrollo de ésta; es cémo la escréfula iba perdiendo su cardcter de didtesis
esencial para convertirse en simples manifestaciones sifiliticas, anas veces, tu-
bercalosas, otras.

La hemoglobinuria paroxistica de tan dificil explicacién etiologica es
en la mayoria de las veces una prueba de las predisposiciones morbosas goe
crea la sifilis.

Parrot traté de hacer depender el raquitismo de la heredosifilis, sus
teorias no fueron aceptadas, sia embargo de ello es evidente que esta es una
causa predisponente para el desarrollo de la enfermedad, por las modifica-

ciones que imprime al organismo.
- L] ’ ’
La tendencia a las afecciones del sistema nervioso en la heredosifilis

ha sido demasiado bien conocida desde hace mucho tiempo. El Prnfesuf Ra;v:*-
mond ha dicho que la sifilis es la mas frecuente de las causas en la i:':i‘_mlugm
d{’: Ias enfcrmedadgs ﬂf]“\.‘iﬂias_ Estn s€ aplica tanto a la 5|ﬁ115 adqumda CN=

mo a la hereditana.

La epilepsia, sobre la cual
que deja en muchos casos de ser es
sifilis.

Las convulsiones sufridas po
otra causa, Los movimientos coréico
o sean sintomaticos de la enfermedad

En las estadisticas de heredosifi
frecuencia la meningitis, familias hay d
te de sus hijos. Los adelantos moderno
el control del laboratorio que, distingulﬂl_'ldf{ - il
no paede menos, en muchos casos, de atribuirla a la SHIES: a heredosifibs.

La paralisis general y la tabes tienen sus similares en 1

. . fecto del
S - eurosis son 1guu]ml:nte ¢
La histeria, la neurastenia y oA Ed. Foarnier cerebroata-

tfepﬂﬂﬂm?. La forma de neurosis denominada por © it Ly
xia o psiquiataxia, que en suma no €s

nes muy demostrativas de

hay observacio
ntomatica de la heredo-

encial para ser si

+ muchos nifios heredo-sifiliicos no _titntn
s o atetosicos, ya S€ presenten aislados
de Little, obedecen a ella igualmente.
lis se encuentra mencionada con mucha
se han perdido por ella la mayor par-
s han colocado esta enfermedad bajo
todas las causas productoras,

-
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v afectiva, creadora de tocados, détraquts, raros, caprichosos, impulsivos,
mediolocos, & &. afeccion que como se Ve marca las fronteras d(‘.‘li'? _lncu:-a__
encuentra su explicacion etioldgica mas frecuente en la heredosifilis. Ed.
Fournier dice que siempre que €n Paris sucede algo conmovedor encuentra la_
explicacion del hecho en los archivos de su padrc: ‘ 2

a sifilis sobre la descendencia no se extiende unicamente-

La accion de | '
a la nifiez como se pensaba antes; cubre toda la vida

a la vida intrauterma y -
del hombre, habiendo llegado en algunos casos a manifestarse a los 66 afios.

Dos casos se pueden presentar; bien la manifestacion aparece en un
individuo que presenté accidentes claros de heredosifilis en su nifiez, y en--
tonces el ultimo sélo sera una prolongacion en el tiempo de su infeccién; o-
bien la manifestacion no ha sido precedida por estigma de nianguna clase. No
hay una explicacion satisfacloria de latencia tan prolongada. Lo tnico cierto.
es su existencia. Llamada: sifilis hereditaria tardia mejor se pudiera lla-
mar manifestaciones tardias de la sifilis hereditaria.

Se manifiesta principalmente esta forma por lesiones de los tegumentos,
en los cuales produce o ulceraciones gomosas o lesiones lupiformes en el sis-
tema nervioso v en los huesos.

Su existencia no era desconocida de los sifilégrafos anteriores Hut-
chinson anota que la queratitis que constituye uno de los elementos de su
celebre triada aparece mas comanmente de los ocho a los quince anos; obser-
vaciones suyas hay en que se ha preseatado a los veintiuno.

El conocimiento de esta forma de evolucién hace que siempre que se
stts‘.pl.:;:h: la naturaleza sifilitica de alguna lesién no se debe desechsr el diag-
nostico por lo tardio de la aparicién de la
e
By e ausa. La reaccion de Wassermann es para

primera importancia, prueba de ello el papel que

desempeii6 en nuestra observacidn de <ifil; ;
Pk e sifilides | :
hibrido de sitilis y tuberculosis. s ‘opiformes citada al hablar del

Anotaremos el cuerpo que v
generacion. Antes era muy negada,
rable de |as obseryaciones conocid
en el ovario de las heredosifiliticas

manifestacion, al contrario sz de-

a tomando la sifilis hereditaria de fercera
Fournier mismo hizo la critica, poco favo-
as entonces. La presencia del treponema
. las alteraciones que en ellos produce es-
que !13.}’ entre heredosifilis ¥ herencia
g permltrﬁl aceptarla como muy posible.
96100 que, aunque incompleta en



Hijo t:us.u:,h- —."t'n,hsce{lnntes personales se ignoran—Uno de los hijo
nio nac:d con espina bifida.

:'\lecmllunh’:ﬁl personales negativos—Uno de los hijos
y leporino. (Ea este caso la herencia pudo ser doble,

de su matrime
Hiyo casado—

Je su matrimonio con labx
lo morid de paralisis general).

la llamada ley de Profeta segin la cual un
antado por ella sin peligro de
tualidad a segundo plano. Co-
ostrado que eso sucede

su ofro abue
Para terminar diremos que

hijo de una mujer sifilitica puede ser amam

contagio por gozar de inmunidad, pasa en la ac
- j-u L L By g |

a la ley de Colles-Roumés la serologia ha dem

mo pﬂf
i arte. . 0y = i
sélo porque ¢l h,”" nacido en esas condic.ones esta igualmente sifilitico, aun-
que falten en ¢l las manifestacion:s.
terno. Puede

La inmunidad es relativa y sélo se refiere al contagio ma
¢ la sifilis en la edad adalt

ante el embarazo contra la virvela,
ate va perdiendo esa inmu-

s1 no Ilﬂ_"r' en ¢l manifestaciones contrae a. Le quc:cde

lo quz al hijo de una mujer vacunada dur
« ; 1 : :
jue por algin tiempo es refractario pero leatame

midad.

Leyes que rigen la evolucién de la
enfermedad.

finida a pesar del caos apa-

una marcha de
s caales constituye-

Como vimos tiene la sifilis
das, muchas de la

rente de sus manifestaciones tan varia

a la literatura medica.
de evolucion conocida, que no podria es-
aceptar para ellas el

e pcr!'l’lih:n
o s¢ ha olvidado,

ado se ignora
tigmas de la enfermedad,

ron rarezas ¢

Al lado de esta sifilis franca,
4dico, hay otras qu
En estas el pas
ara buscar €s

capar a un examen mel
nombre de sifilis oscuras.

por mas avezado que esté el clinico p
por mas presente que la mantenga en s espiritu, no podria, con un funda-
s{aciones coma especificas. Son formas de

mento cierto, considerar sus manife -
ional, insontium, hereditana de primera O segun-

sifilis levisima, concepc de '
da gtner;u:iﬁn en qae los accidentes son tstslmentz atipicos ¥ se consideran
tribuirlos a su verdadera causa. En ese grupa estan

tal v2z como un error el a . :
desérdenes Hs208, articulares o nerviosos

muchos enfermos qu€ : ' ic ‘
reduce a un simple coriza cronico, a perturbacio-
- oros dzl arbal res-

aquellos cuya patologia se
nes nasofaringeas, de tipo adenoidiano; a trastornos pasa)eros C :
piratorio, que sOlo Hlaman la atencion por su repehcm:'l siempre igual ;a ade-
aopatias, ligeras pcrturbacinm::s dispépticas, &.&. Fenomenos todos estos gue
Audrain ha llamado de pequeiia sifilis, tan representativos de ella como lo
. los del pequen®© brightismo, en grado no menor que un

comatoso de evolucion dramatica.

El diagnéstico clinico de estas formas sta Ifrl:zﬂdﬂ de asperezas, si fag-
ta el diagéstico de laboratorio que lo haga l:ate_gnr:cam:ntc. aungque con el
se sorprenda tanto el médico coma el paciente. Sinembargo, por un mf:ﬂ-mg%_

iga evi-

tor.o muy caidadoso, en qu= con las preguntas ¥ repreguntas se Cons
y por vna conca-

tar que el enfermo autgsugest :onado lleve al error etiologico, )
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il S l“
-camente hecha de la cronologia y caractcristicas evo-
L

¥ - g g1 | u] ® .
tenacion Muy escrap sue clinicamente el mismo resultad,.

II 1 II ltll -; ‘[ ";nci S-I- c!]'n-.-ll
lli‘i.‘i 'Lh‘: !1'; 1.]- I- .h-tl ' ‘h . .

't duda. se han tomado algunas caracteristicas que son de grande ut;-

remiten a . g dige: . ; e

lidad en el diagnéstico de las formas oscuras. Cuatro de ellas han sido elevadas

’ - - # & 3 ._.c:
por Audrain a la categona de leyes. Son las siguientes . . {
l*—Ley de periodicidad, con caractercs progresivos O regresivos de
e ' stante.

los periodos segun un tipo const: - Bt '

Como corolario de ella es de mencionarse la desaparicion de las mani-

festaciones cuando ha pasado el cicly de actividad, mdependientemente del

tratamiento. =y
25 —Lev de sistematizacion o de localizacion

3°.—Ley de independencia de los organos no atacados que conservan
sa integridad funcional y aun la exageran

4 —Lev de indolencia de las lesiones.

Periodicidad—Abandonada a si misma la sifilis procede por brofes
de actividad entrecortados por periodos de calma, (vimos que condiciones
mod.ficaban esta evolucion, haciendo que las manifestaciones fueran subin-
trantes)A medida que la época del chancro se va alejando los periodos, de cal-
ma se alargan, sin que por esto dejen de haber de tiempo en tiempo broter de
la enfermedad que obedece ya a la invasion que el treponema hace a tendos
hasta entonces indemnes o a la difusién de sas toxinas.

Las causas que determinan esta periodicidad son todas las que en Pa-
tologia general s= conocen; se pueden dividir en tres grupos, determinados: por
la resistencia individual- la virulencia del agente mfeccioso v la inminencia
morbosa.

Pasada por alto esta tendencia a la periodicidad, se tienen sorpresas
que v::rdadernmml: dejan perplejo al clinico que nola hava tenido en cuea-
- i A _"i se considera que la aparicién y desaparicion de los brotes man-
i gt vt e e
¥ el mercurio en vista de que no modiﬁ:;;::sla que s: culparian el arsénico

a manifestacion.

sio a altas dosis: el efecto de la medicacié ]?m“ e pctd

rable, que parecia que se hubiera deshecho 1
taba sus facultades intelectuales. Despué

IMa inyeccion, cuando



dias mas tarde, habiendo suspendido todo trafamiento por el 2stado deliran-
te en que estaba, todo vnl*-:'iﬁ al‘ n.n‘tigun estado contivando la mejorfa. El
caso no solo demuesll_'a h} existencia cierta de laloy da periodicidad siao, tam-
bién la de su corolario, meficacia del tratamicnto durants los brotes.

En la sifilis hereditaria ya hemos visto c6mo lo comdn es que en matri-
mn'niﬂﬁ Eiﬁ“ﬁl:ﬂ!i. I'l}E- [J’I';I!‘IE'I‘HE El‘l‘lhnrazng g tcrmin{:n por ﬂhﬁflﬂﬁ, IUEEU par-
tos prematurﬂs Y por Ultlﬂ‘lﬂ. hiisz sanos etremezclados con otros fjue presen
tan alteraciones, que un analisis minucioso no puede menos de referir a la sifilis.

Los periodos de calma que separan las recrudacencias en la paralisis
general y la tabes, las crisis anginosas a plazos largos de la aortitis sifilitica
los brotes pariddicos de artralgias, dolores nearalgicos, cefaleas, & & son igual-
mente ejemplos de ella.

Si en la sifilis reconocida es un buen dato para confirmar el diagnéstico
mucho mas lo sera en aquellos casos de sifilis oscura en que sélo la sagacidad
del clinico puede dar el justo valor a un signo levisimo que se repite a intervalos.

Localizacion.—Mis que ninguna ofra enfermedad general tiene siem-
pre la sifilis una tendencia especial y muy marcada a manifestarsz en la
misma region; de fal modo que cuando de una manera intermitente aparece
siempre una lesion en algin érgano o aparato, ese hecho constituye una
presuncion muy seria en favor de su origen especifico.

Pasado el periodo de invasion de la sifilis durante el cual el trepone-
ma toma posesion del organismo y se adapta al medio para resistir a los ele-
mentos defensivos de que ese disponga, vienen periodos de calma durante los
cuales el agente infeccioso parece estar recluido a drganos que son tolerantes
de su prﬂﬁEﬂEiﬂ o bien que su virulencia sufre disminuciones intermiteates que

le permiten estar inofensivos en todo el organismo. _
Pero si en fales circunsfancias sobreviene una causa cualquiera que

haga un lugar de menor resistencia en dicho organiemo, alli acude el trepo-

- - ¥ =
nema a daterminar una localizacion; ese punto sera para lo futuro un terre

no conquistado por ¢l doade hara sentir siempre Su presencia. |
Entre las causas que puedan deferminar zsla?.lxallzacmn?s. mencio-
naremos las irritaciones repetidas, aunque sean |¢‘l-'15-'ll‘l'lﬂ.:i. de ahi la repeti-
cién indefinida de manifestaciones bucales, faring:eas y laringeas en los fumn‘;-
dores. desde las placas mucosas y glositis dzl periodo sec}mdarm que se repi-
ten frecuentemente, hasta lesiones mas estables f:lel penodu: terciario mrr;u
gomas, perforaciones, necrosis, estenos.s ¥ aun lesiones parasifiliticas como la

leucoplasia. = :
La actividad fuacional exagerada de algun organo, que constituye en
de primer orden, lo es en grado su-

sa predisponente , lo
stigo de ello la tendencia a localizaciones cerebrales

iduos que de alguaa manera han exagerado el

gl ' ual-
trabajo de su sistema nervioso con vigilias, excesos y preocupaciones de ¢

' ' 2 na causa de locali-
&.&. El alcoholismo que como ya vimos €5 U '
especificas en el estomago

Patologia general una cau
perlativo para la sifilis. Te :
en los intelectuales, en indiv

quier género,

zaci ' te de alteraciones
iones cerebrales lo es igualmen : : : Hoes
v principalmente en el higado, cuya célula, mas que mingana otra, s
efectos de su accion toxica.
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Si esta senalada tendencia a la localizacion rcpetld_a se ﬂi':)sei:'m ahen la
| : - f * ) echo

‘1 franca, de manifestaciones raidosas, cuyo diagnostico se ha por
e e igualmente en aquellos casos os-

: - 1 S, SO prﬂdu{:

elementos ESPEC'H‘TU ’ _ A . ”

rﬂuihlu{{ e a tener una i*upnrlﬂnc‘m ClEIIIEﬂ dc primcr nrdﬁn. A.BI.
i e k ]

n los que viene 5E " ...8
R P una manifestacién local es indicio grande de

pues la repeticion de

turaleza sifilitica. ' ” _
i nalnugﬁdad de los érgarosnoatacacos y su exaltacion funcional

' +acidn de la sifilis, cuando viene el d= las loca-
Pasado el periodo de generalizacion de la sifilis, cu ‘

lizaciones periddicas en Orga.os en estado de menor resistencia, como vimos
i k -

en la ley anterior, es sorprendente ver el estado sano de los otros sistemas y
aparatos. .
Frecuentemente cuando va s= ha terminado el examen de un enfermo
v se espera la opinion del meédico, el paciente ﬂ““’:’[]"‘_ protestas {!E i hven
estado de salud. No habra médico que haya dejado de oir esta o analogas fra-
ses, en el momeato en que concentra sa espiritu para dar a sas palabras el
preciso v. lor antes de hacer a su cliente un diagnostico tal vez grave: “Doctor,
vo en lo general me sienfo bien, como bizn, duermo bien, tengo disposicion
;:Iara trab;;jar, no he perdido fuerzas. Me consideraria aliviado s1 no fuera por
esta opres.on cuando camino aprisa, o estas picadas en las pieraas, o porque
estoy vieado doble desde hace algunos dias”.

Tal vez podriamos asegurar que la sensacion de bienestar en los sifili-
ticos alcanza todo el valor de un sintoma. El bienestar no es aparente sino
real la actividad funcioaal del organismo esta exagerada.

Fourier llama la atencién sobre la bulimia de los sifiliticos bulimia
debida a la hiperperpsia gastrica.

La hipertension arterial es frecueafe en ellos; si durante los brotes se
aamenta mucho, no vuelve a la normal en los periodos de calma.

Las funciones genésicas y la fecundidad s exaltan igualmente. Los ex-
cesos genitales preceden en gran atmero de veces las localizaciones cerebrales
6 medulares. Los matrimonios sifiliticos llaman la atencion por su fecundidad
los abortos suceden a los abortos sin dar tregua a la pobre majer. Audrain ci-

L | & - a : =
t: t‘t caso de una mujer que en diez aiios de matrimonio tuvo veinticinco
abortos

En los heredosifiliticos se
de ahi la precocidad intelectual d
res enlos tarados por el trepon
por su grado en los que en sa nj

nnta‘igu:ﬂmente esta exaltacion funcional
e los infantiles y

2ma la bulimia q
nez safrieron los

las degeneracionas superio-
ue llzga hasta ser repulsiva
ataques del agente especifico
las nifias y el desarrollo exa-

a Edlud y

i 3 i
@ actividad funciopal Parezca aumentada, 4 pesar
] -



‘df" que ln..? altergcmfms.pulnlugicas observadas sean de ¢ !

biea debiera disminuirlas, 2% naturaleza que mds
Indnlun:in—-Canstituyu uno de

cro sifilitico y estz caracter se extiende al

de los otros periodos.

los si mni
§ signos patognomonicos del chan-
mayor numero de las manifestaciones

’ Llama _I“ atencion ver cémo se forma an se::u;st d
pu:ns de la nariz y cémo se elimina sin que el enferm O hucsu? pra:
mas leve d‘ulnr; las perforaciones del velo del paladar : ﬂfu.s:e abep tenidoel
5 el cambio de voz o el reflujo de los alimentos Pl::r f:z 51}“"_9:]“. T
nitud del desastre, que no se anuncié por dolor de nin:l'z;ncl;zn e i

Vemos enlas ¢ ' '
as calles con demasiad - 1a indivi
- a ;
la caridad publica moviendo a la piec];ul c:::t]lenmﬂ ':“j“ ldt-;ﬂ? q“j D
_ blica | aspecto repulsivo de enormes
ulce:'iacmnch sifiliticas, en su mayoria, que no les producen ningiin dolor, a pe
“n 1 w b ] " = . - { 5
f;“i* e tenerlas expuestas a los traumatismos, los insectos v el polvo. Si les
- ' L] L e
oheran, claro estaria que acudian a los hospitales y en busca de alivio ¥ no
las estarian explotando con la mendicidad.

Donde la iadolencia llega a su maximum es en las artropatias, bien
seande la sifilis adquirida o hereditaria. El tabético puede tener una En-.::-rr;u: hi-
dartrosis, llegar o las luxaciones espontaneas sin acusar ningun dolor. En los
heredosifiliticos, donde se present- con tanta frecuencia q:u: para muchos
han llegado a constituir el cuarto signo del sindrome de Hutchinson—son més
comunes que las otitis—hay que buscarlas expresamente porque su indoleacia

las hace pasar desapercibidas.

Para terminar este largo capitulo lo haremos con los siguieates parra-
fos de Leredde que resumen admirablemente los diversos puntos de vista de

[

tan vasto problema:

«'E] estudio de la sifilis y de las afecciones que engendra da pre-
_ciosos puntos de vista en referencia con la Patologia general y la prac-
tica médica cuotidiana.Demuestra en laaparente complejidad de las
perturbaciones organicas una unidad y simplicidad profundas. Nos
ensenia la necesidad de descubrir en todo enfermo sus datos patolo-

gicos ¥ relacionarlos entre si.

El estudio de la sifilis hereditaria, mejor aun, muestra que un

miin une todas las afeccionesque aparecen enuna familia des-
en un sifilitico cualquiera el estado de’

y descendientes. Un verdadero
la familia del sifilitico.

lazo co
de que se estudie como se debe,

salud de sus ascendientes, colaterales
_esfuerzo de sintesis se debe hacer en

que la Medicina podia ser simple y se crearon las
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+ la multiplicidad de los hechos anatomoclini-
No se trata ahora de estados inmateriales que
rigen las lesiones y las afecciones; la herencia mismaen tn'da: sus for-
mas no obra sino como causa predisponente; pero las lu?mnen afec-
ciones y aun las causas favorecedoras pue'den ser producidas por en-
fermedades parasitarias. La sifilis es la mas frecuentf, _tal vez no sera
la {inica, no podremos decirlo sino cuando sus dominios hayan su:l.n
completamente explorados de una manera prEflsa, El-lﬂl"':d'? la determi-
nacion etiolégica sea la primera przocupacion del medico ante un

diatesis para dar luz e
cos que se observaban.

enfermo."””

Dr. G. Toro Villa.

MOVIMIENTO UNIVERSITARIO

UNA INTERESANTE INICIATIVA

El Bte-:ann de la Facultad, profesor Jacinto Echeverri D.. acaba de
znr una‘nr:ular al profesorado de la Facu
perfeccionamiento de sus respectivas especialidades y de otros temas que

el i) :
los elijan, cursos que por el mrurinentn se haran, para la parte teorica, dos ve-
€€s por semana en el Aula Mixima de |a Universidad.

Itad invitandolo a dictar cursos



Ak

Los tumores malignos y las ondas

cosmicas.

Dr. Juan Saldarriaga.

Antioguia gran zona cancerosa.— i ' :
]ﬂ:r, ml:re los tumores. La oscilacion en II::I:::::?:: :;f;: gel L!L;!W“-
Biologia, la %'ntrnpnlugf: y la Profilaxis del Cancer. Se la l M? i 5
de la fundacion de un Instituto de Cancerologia en.MedelE:lf—-;sld“
gente aportar algin contingente autéctono en el angustioso ;ubl 07
de los tumores malignos. P -

LR [';‘1;;5 Iiz;hi;zic!if:hlf]li que -.-n-llmns >n un medio cancerégeno impor-
cuente la incidencia de IE..'I:E ::nl I‘"‘”“"S P s "ﬂ?ﬂff'n_sr cajtan e
e e plasmas—en especial en los ':ndn'lduus a quie-

. a dar el ol por la espalda—como es de comun el coto en algu-
nas regiones -:Iu} olima. En especial, la hoya hidrografica del rio Medellin
rfuettle compartir con el Tamesis la reputacion que Haviland le dio ea las
siguientes palabras- El Tamesis afraviesa ‘un vasto camp>y de canceres.

_ Y aqui es preciso sefialar la tristecosaque es la inutilidad de la Hi-
giene, publica o privada, para evitar la eclosion de los tumores malignos,
cuando las modernas campaiias contra las enfermedades infecto-contagiosas,
como la tuberculosis, la peste, la lepra, las vencreas ete. han dado tan bri-
llantes resultados que, al decir de Séneca Hedberg, las conquistas sanitarias
modernas, son sia duda la mayor gloria de nuestra centuria.

La pesfe, por ejemplo, que en los tiempos de la Laura de Petrarca, una
de sus victimas, matd la cuarta parte d= la poblacion de entonces, de Europa,
es decir, no menos de ochenta millones de almas—en Montpellier no quedo
an solo médico—es hoy una dolencia practicaments extinguida. Con la cira-
gia canitaria o aséptica, las grandes  fecciones, podredumbre de hospital,
septicemia puerperal etc. son actualmente recuerdos borrosos como €s la pri-

mitiva antorche, antz la luz incandszsceate.
es toda enfermedad infecciosa:

E =

En la ecuacién que
mn v

I

el nimero, multiplicado por la vira-
Conocemos ya muchos dz= los gérme-
podemos atenuar su viralencia con
y con los suerops, vaco-
llegamos a exaltar la re

¢+ el microbio multiplicado por
partido por la resistencia vital.

nes especificos, sospechamos su numero,
‘los progresos del conocimiento de la biologia de ellos,

‘has, en ana palabra, con la inmunoterapia moderna,
sistencia o defensas n ales del organismo.
F.n cambio contra €

ra curarlo; la exéresis 0 la rac

es deci
lencia,

ydemos hacer para evitarlo m pa-
= L]
licables para dar algun

aturales o estructur
| cancer, nada P
lioterapia apenas son ap
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os. con un diagndstico muy precoz, y siempr=
hillo, se quita logue se quiere. pero no la pre-
a la alteracion quimica, oscila-
adquirir la degenera-

resaltado 2n casos determinad
con ¢l reparo de que, con el cuc |
disposicién, o en otros términos, no se cambi

foria, o de otro orden, que hace apto el organismo para

clOnc cancerosa. _ : : :
Na creemos, pues, perder nuestro tiempo, divulgando las orientaciones

de I» nueva teoria oscilatoria de Lahkovsky sobre el origen y prof.laxia de los

tumores malignos. Ul ) :
No seremos capaces de prescindir de hacer algunas disquisiciones fi-

loséficas respecto a la oscilacion porque, el filosofar es debilidad que confe-
samos, y ademds, porque no es posible dejarlas de plano, ya que toda teoria
o instrumento de trabajo, como la llamaba Claud.o Bernard, que frate de
explicar los fendémenos intimos de la actividad vital, tiene que trascender fa-
talments a todos los ramos de las ciencias antropologicas.

Los 2studios de los ultimos tiempos, muestran an raro parentesco en-

p I
tre la densidad del cancer en un grupo humano determinado, ¥ la naturale-
za geologica del suelu en quz vive ese conglomerado.

La constitucion del terreno, en 2special sus propiedades eléctricas,
el modo de comportarse con la propagacién de las ondas eléctricas, hacen que,
la carta geoldgica y el mapa nosolégico de los neoplasmas, coincidan muy exac-
tamente. en Francia y en otros paises extranjeros; v esto nos auatoriza para
creer que cosa semejante debe pasar entre nosotros.

Los terrenos malos conductores o dieléctricos, poco permeables a las
:njas;ifn;urecen no obstante, la penetraciéa de lasmismas a graa profundi-

ad; : : :
: :—1 thn_, en Ia}a arenas, Calcareos groseros, granitos, greas, gneis &,
:n onda de diez y seis mil metros, penetra hasta ochenta metros de profun-
dad; ln?[suelus muy buenos conductores, como las arcillas plasticas, mine-
rales auriferos o férreos, : ' :

% _ capas carboniferas, margas, limos & las ondas son

:b’“*d:’d_ﬂ- reflejadas, refractadas, rerradiadas e la superficie; la misma on
a 1€z y seis mil m I ]
S d:s o etros apenas llega en 2llos a algunos de profundidad,
: dgua marina, eminentemente
s ; : cond
T -l | uctora. Los suclos
1 o Jucgaa el papel dz las pantallas metalicas como las de
plomo ;::trns, que interceptan, por absorcidn, las ondas
ta absorcion ‘ : '
superficial en los ¢ :
ellon;ua Cars socaders. oo S crrenos condactores determina en
1 : -
| aese intensas corrientes, v en resolucion,

iones distinto del nicial. El calculs da para la

en el saelo da | ]
< ' as ondas, uaa cantidad ; -
proporcional a la raiz caadrada del producto de Ia :?h:-a:;rr:n;::srﬂ-

no; la variacid :
ondas cortas es mucho artacion del cocficiente de penetracion en las

mayor que en as, vy v v -
yor qo las Ilrg S, ¥ com) vamos a erlo, las on
; :

e » que toda la =



dad que percibimos estd compuesta de vibraci _
efecto el ojo y el oidy son dos agujeros ubi::::;.?;::::ﬁ; ;]:d:;‘d'flﬂcmnes.' En
Y Rponas pueden captar una pequeiia parte de la probable inﬁa:}?nfdde]l ftﬂl-‘.
bra_cmncs‘. y aun muy pequeiia todavia, de la gama de las itud de las vi-
la investigacion cientifica. it i
Cuando oimos un conc.erto, la reali 7%
vibraciones ::lesd:: 27 hasta 29.000 por segil,:ngi qil:z::alﬂzﬂ ﬁ:;: ;tra que l;s
dﬂtfﬂﬂf_ el ﬂfﬁmﬂ de Corti del oido: caando vemos el color rojo 13“3 Plu; ;
es la afirmacion de que hay una vibracion de 375 trillones dejvlecesr;: :e-

gundo, etc.
s o e A e
=P : uencias industriales; siete
para tmr:la la. musica que, como deciamos enantes, son vibraciones de;de la
nota mas baja a razén de 27 veces por segando, hesta la mas alta del violin
de 29 En:l veces por segundo, y dos octavas para las ondas ultrasonoras. Pa-
ra el. 0j0, no hay mas vibraciones—que por lo demas dan todo el colorido per-
ceptible—captables, que la octava del prisma, o sean, los siete colores del iris,
con frecuencias que van de 375a 750 ¢rillones de veces por segundo. Las on-
das caléricas o infrarojas, mas percpetibles por el termémetro que por los
sentidos, comprenden 8 octavas ¥ frecuencias desde 1 a 375 trillones de ve-

ces por segundo.
Hay una realidad inmensa para
cepcién, pero que conocemos por artificios 1astr
Ondas hertzianas, ondas radioeléctricas; 22 octavas ¥y

de 10 mil a 50 millones por segundo;

Ravos de Nichols y de Tears de 50 millo
d=sde 750 trillones a

la cu:l no tenemos Grganos de per-
umentales:
frecuencias des-

qes a 1 trillén por segundo.

Ravos altraviolados, 20 cuatrillones en la misma

anidad de tiempo; cinco octavas®
Rayos X de Hollweck, cuatro octavas, ¥ frecuencias desde 20 hasta

250 cuatrillones;
Rayos X de Roetgen, o€

quintillones;
Radioactividad, rayos gama del radium, 6 octavas, dos comunes con
v finalmente:

ios rayos X, desde 3 hasta 150 qumi.l}unes, ; L
Ravos penetrantes, 0 rayos c4smicos, o rayos ultra X, 6 rayos ultra

es en extremo corta, apenas 2 diezmilésimos de angstrom,
de Millikan, perocuya

Nesimas de milimetro, medida
Imente. Dos octavas.

de manera aceptable actua
fuera de las cuales puede y debe haber una

para nosotros.

ho octavas; desde 250 cuatrllones hasta 60

gama cuya onda
es de cir 2 diezmillo
frecuencia no esta medida

En total unas 70 octavas,

realidad tremenda, totalmente jgnorada '
Volviendo a los rayos cbsmicos, tenemos que, COmo se admite qeneralmente
que la velocidad de toda onda radioeléctrica es lnvanablem:';tnte Igtlﬂ.l!ﬂ. la de
la luz, es decir de unos 300 mil ki.lf!mctrus por st'gum_in. mi.ntras mas :urtaﬂ
es la onda, mayor sera sv frecuencia €d la unidad de tiempo; y como la pene-

~to monor es la onda, los rayos cosmicos son terri-

tracié es tanto mayor cua
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t trantes: no menos de 200 veces mas que los rayos }'Ejmas du-
netr . ’
ble mente [E,s rayos gama del radio. De hecho, las ondas o:lrnsmlri'ns fﬂ;'ﬂrgan
ue == : et oy
o ? qtrﬂﬁf:ﬂpiﬂ muv sensible a 55 metros de profundidad en X qu
un elec pnnt-ba[ln de plomo de muchos mefros de espesor. La energia
a una

0P lE & & - l |
g, la radiacién césmica—si se tiene en cuenta la teoria de Plank,
a la : |

imphc : | Rlagih
ey ibraci transversales del éter, sino emis.ones
das no son vibraciones tr;
de que estas ond:

determinadas de energiﬂ—tsf superior a tlaﬂ:;ﬂuz:;:gﬁ?[’i“;f]‘ ;n:inz?f:ugllnit'r;
. My 10 o s ara formar un ato ey SR :
E::-“;T I:Ln12;d£ﬁ;n§n§a cosmica, sobrepasa a la cifra fantastica de 60 millo-
nes dcﬁ}{j;lfingu“a de estas realidades max:arillﬂsas nos d:m' cuenta I{T scn'i
tidos. Tampoco apreciamos mas que por el i"‘PﬂftJ ‘!“ 1?5 ‘"‘t“_’“”s 1ok ’“;" 5
tacto, la existenciade los granulos o corpusculos eilclctnms—mnes o elec-
trones—de que en ultimo analisis esta formado el E{il[ﬂ:.‘l? de los Cuerpos. -‘}
atenernos a los ojos y @ los oidos, apsnas habria luz y tmilel_flas. 51'::11{?05. 0 si-
encio eterno. No; el hombre es an perzgrino entre las radiacionzs del in ru‘zlt[‘],
entre una red mestricable de vibraciones y 2ntre una materia que, en los limi-
tes extremos de la division, s= torna casi espiritual, ya que, corpisculos de
dos milloaésimas de milimetro como =l electrén, curculan casi con la velocidad
del p2asamiento—dos billoaes por segando—por el filanu.:ntu de unalampara
mcandescente. La idea de Aristécles—verdadero nombre ide Platén—de que
la metafisica seria substancialmente distinta para nosotros, s1 fuéramos cie-
g3s, queda siempre verdadera, porque somos ciegos, en realidad, para todas
las radiaciones que no pueden ser cogidas por el detector de los sentidos, y
porque tendremos fatalmente que juzgar con nuestrs cerebro humano los
fenomenos del cosmos; que es la frase célebre de Anaxigoras, que, en cuatro
palabras encierra toda la filosofia de Occidente: el hombre es |4 medida de to-
das las cosas.

Pasantez, atraccién, velocidad, laz, calor,
rotacion, television, teleaudicién, vida, pensamiento: fuerzas todas Cuvo so-
porte es laonday que, sin deda, debe, tener una masa propia, como desde
Einstein se admite universalmente par

ei : a la luz, nos rodean por todas partes y
condicionan nuestro Organismo, que es un aparato de refexion, que recibe y
transforma la energia externa. La creencia de alquimistas y astrologos, sin-

tetizada eq la frase del conde de Cagliostro: el hombye €s una gota de la esen-

cia de los astros comienza de nueveo 2 ten : 2
2 gy €r una realidad palpit :
también es mas moderno en el : Palpitante: como

Elad de la materia, que Dalton
rreductiblag unos en los ofr

base de electrones de hidr&genn. hadesment

magnetismo, electricidad,

) 0 mas cuerpos

i?tr;t:tura atomica, siempre a
| . 0, dandole la razén al prima

£ = al prim=ro.

i e 1 e 8 s ot s

. anc.as en los espacios sid :

a veces estas ondas chocan, revotan, interfieren c:ﬂufm Sy En checto

s nl punto de partida, haciendo eco, 4 cabo de hﬂ:n elespacio, y vuel-

T ta 25 sefuados. Han
de kildmetros; durante |og eclipsesd s mla ; :;:‘;::I o7 ymelis illanes
- 0

dﬁapﬂrﬁcen con la
1%0



entrada del so! en la penumbra, lo que pru : : |
los rayos de luz o electrnmagnéli::u:, ch]' a:tE: ?]l:[: :ja;:ﬂ&; !:-ma 3 hace b
mente largo para volver en forma de eco, aleja la idea (ie}’ u [Nm:l:":Ir s
viside que estda a200 kilometros dealtura, o aquellaen la qu: ﬂl‘-‘ﬂga de Hen.r.
del nitrégeno se verifican las auroras boreales v cnlm‘:-,dq Enrl luorecencia
que ver en la produccion del fenémeno. ' B
La existencia de las ondas cdsmi
g s = ST e f-';s ﬂfe sus'pechnda desde 1.903 por
G observado ya los efectos de las gran-
des tempestades magnéticas de la fotésfesa solar, crando billones cuad
dos de la superficie del astro son azotadas por tremendas convulsiones Eu;ﬂ'
las br'ﬁjuias. la telegrafia y la telefonia con o sin hilo, y sobre los mm'in;ie.nt;:
seismicos de la tierra. Se habian descubierto igualmente los efectos de las
manchas sobre la produccién y calidad de las vendimias, las grandes sequias
las hambres de la India, etc. Los célebres eclesiasticos el jesuita P. Sechiy ci
abate Moreux habian llamado la ateacién, eatre las relaciones de la activi-
dad radiante del sol y el rendimiento y discolia escolares; podemos aun afia-
dir hoy, que la misma humanidad es ampliameate condicionada en sa activi-
dad psiquica por la actividad solar, quiza por la de los otros astros, explican-
dose asi los periodos de ceguera mental, cuando los pueblos son incapaces
de ver la verdad, como ahora sucede con la actual crisis economica, que nadie
sabe qué es ni cémo se cura, y en que el bacilo bolchevizante descubierto
por Marx y Engals, y caltivado por Lenin, prodace un verdadero cancer so-
cial como 13 son ciertas filosofias de la iguald, con sus sccuelas de luchas de

clases, capitalismo, proletariado, estatismo integral etc.
Pero no fae sino con los experimentos de Millikan, Bowen, Groekel,

Kohlhoester que la existencia de los rayos penetrantes quedo definitivamen-

te comprobada.
El Gltimo citado, observé en el pico de la Jangfrau el hecho curioso de

e ondas cosmicas vienen en la direccit de la Via Lac-
tea v de la Constelacién de Hércules. Muy explicable que el gran anillo este-
lar t;ue es el Camino de Santiago, cnqglnmeradn de diez y ’uchu millones de
soles, vy de que hace parte nuestro mismo a.st_r:} central, dé un gran aporte
césmico: na sucede lo mismo con la constelaciéa mentada, y la explicacion

que el mayor niimerod

= & L
permanece inédita.
En los globos-sondas que llegan hasta la extratmdsfera, en las ascen-

ciones de audaces exploradores, como el Profesor Piccard, no sélamente se ha

confirmado la existencia de las radiaciones cosmicas, sino que se ha wisto que
: ; | voltio cada centimetro de:

el potencial eléctrico asciende no meaos de un vo ‘ pﬂrT centim

elevacién y que el maximum de radiaciones es hacia las 23, y el minimum a

medio dia, sin duda por la - terferencia con los rayos luminosos del astro rey..
¥

Hay algo mas. La estructur
absolata similutud con un resonad
cleo en efecto, esta constituido por
ja el liguido conductor, compuesto
pues an osc.lador de corta longitud de onda,
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a celular elemental de todo sér vivo tiene
or de Hertz, de tamaiio minudscalo. El na-
on filamento tubvlar enrollado que alo-
de una solucion de sal:s minerales; es
con capacidad eléctrica, self



‘ i i r, UE’L‘IE eén veces fu“_-
sduccién resisteacia del circuito; y como todo oscilador, p

. resonador y reciprocamente, es decir puede ser ya aparato emi-
ClOnAr como )

a aparato trasmisor. < E '
sor, 0 1-L P_d seria, pues una oscilacién de las células en el campo de las
a vida , PUS

: ro gos ‘lulas que hacen un hombre,
ondas cosmicas, los 5e.te::;t’:nfﬂ5 ECTE::;“IZ:EZSEEC:“:HD“?:S de graandes celulas
S fantoe oocta m:ﬂstﬂ del E[';Sﬂmit!ntﬂ, serian el sitio en que giran
oiramidales que son el asiento del p o PRSI eriel
los psicones, como los llama f:'l.aumls, ou timos corpuscy | .
v los 4 millones dz hebras o hilos telefonicos, que S e e T S s
del cuerpo y con ¢l mudo externo, la f:::ntral ' t'c:lﬁt:ft:u}lf:ﬂ -Tildmll‘ﬂblf- '-’;“dqu"—‘ j“—'
opera la llegada, partida, cetra!izar.:mn, analisis, smitcsm. vy control de toda
las impresiones y sensaciones que en forma de ondas CII‘E“I.IIHJ (fr: un extremo a
otro del sistema aervioso—el tejido vivo por excelencia—asiento del yo, y
confluencia del mundo espiritual con el material. Porque—concluye el gran
Bergson—cada vez me convenzo mas de que el t':f:rehrn €S una organiza-
cion que sugiere la idea de que hay una comunicacion entre ¢l cuerpo y ofra
cora, es decir, el alma.

Los poatifices y subpontifices dogmaticos del materialismo estan en
derrota; la creencia en la supervivencia del espiritu después de la muerte, es
rigursamente cientifica, ya qus, ni siquiera la materia de que estamos forma-
dos deja de persistir perennemente, sin evasién posible, v la pérdida irrepara-
ble de la personalidad y de la coacieacia con la muerte es de todo punto .m-
posibles, aate la nocion de la conservacién de la energia.

Si toda la alta ciencia: cilcolo infinitesimal, calculo integral, calcolo
vectorial, geometrias no euclideanas, funciones trascendentes, re
ble de la mecanica celeste no sirven mas que para desecar el al
con la duda, quees ain mis cruel que la ignorancia, la cert
tros futuros destinos, son disciplinas indtiles e insignificantes, escuadrones de

cifras inertes que de nada aprovecharin para hacernos el lecho en que cada cual
dormird a perpetuidad segin sus obras.

No- el médico que es sin du
conocimientos enciclopédicos para
que nunca, sabe que el dedo de
Gran Onda de la que somos todos una imagen pequedia, per

valiosa, por el espiritu, Onda a la ie] .
_ ritu, que un vie)o colega decia hu
jor te hﬁnro describiendo tus obras infinitas, que con het

lojeria admira-
ma y arrancarle
idumbre de nues-

da el individuo mejor preparado por sus
las grandes sintesis cientificas, hoy mas

Electra sefiala, con ademan imperioso, a la

o ainfinitamente
mildemente: Me-
acombes de toros

» » Una placa fotografica etc.
Gurwitsch y Frank; da Ios alemanes Hieter
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-y Gabar; del francés Alberto Nodon y el italiano Guido Cremonesse, demues-
e s - ’
tran que esas radiaciones son mitégenas, es decir, que aceleran la karioquine-
sis; los c:t_adm.alemunes han mostrado que los tumores malignos tienen un al-
turpuder lrrad:?nte. tanto mayor, cuanto mas rapido es su crecimiento, v es
mas embrmnafla sa estructura aanatomopatolégica; mientras que los T
benignos son indiferentes; valiéndose de filtros especiales espectroscopi .
han logrado medir la longitud de onda de las radiaci B
, _ edir g 1aciones ultravioladas de la
célula vida, asignandoles 334 millonésimas de milimetro. La importancia de
-estos datos, vamos a verla mas adelante, al tratar de la etiologia del cancer.
Las aves emigrantes se orientan captando las hondas emitidas por los
insectos de que se alimentan. Las observaciones hechas en Espaia por el Pr.
Casamayor, en Valencia, no dejan duda. Taa asi es que, en la vecin-
dad de las estaciones radiodifusoras las ondas hertzianas interfieren
«con las que emiten aquellos animalillos y pierdenla facultad de orientar-
se: todo lo que llamamos instinto, el sexto sentido de Carlos Richet, las
trasmisiones del pensamiento, la telepatia etc., es cuestion de antena
simplemente. Y antenas son las d: los insectos: antenas, las dendritas

de las células nerviosas; antenas los canales semicirculares que, no sola-

mente captan, sino que determinan la direccion de donde vienen las ondas,

todo igual al aparato que llamamos radiogoniometro.

Volviendo al cancer, sabiamos que podia ser producido, y a pormicro-
bios o protozoarios desconocidos, va por el desarrollo de gérmenes embriona-
rios aberrantes,—teoria de Conheim que ha dominado entre casi todos los
cancerologos—y va finalmente, por un desequilibrio hormonico o vataminico.

Para Lakhovsky, por el contrario, el secreto del angustioso problema
estriba en el deseqailibrio oscilatorio de las células, producido por el campo

COSMICAS.
< el fondo dzl fenomeno vida; equilibrio

‘bratorio es enfermedad, y una de ellas,
multiplicaci6 celular, el paroxis-

magneto-eléctrico de las ondas

La oscilacién, repetimos e
vibratorio es salad; desequilibrio v
el cancer. es el desenfreno, la locura de la

mo de la karioguaiaesis.

es de terrenos conductores, de fuer-
tes corrientes superficiales erradiadas, ¥ débil en los suelos aislantes quz no
detienen las irradiaciones césmicas. El agua, que sabemos recorre a veces
largos trayectos <ubterraneos, antes de aflorar a la superficie por las fu-:ntgs.
trayecto en ocasiones tan largo, que S€ calcula b L el SELS de los pozos 3{:3‘
sianos que se toma en Paris procede del agua ““j”_ﬂ‘dﬂ los tiempos de Cnrlnj 53
jaega un papel decisivo respecto a la conductibilidad del suelo y, por ende, en

la génesis de los nzoplasmas: aislante cuando es pura, cuando se carga de las

sales de las cavidades espeleolégicas quz recorre, s hace mas o menos cu;:l uc-
ixi mo en las aguas marinas o €n las minzsrales. e ex-

tora hasta el maximum, €O! E 8 Wi

plica asi la incidencia carcinomatosa que han sefialac'~ a los rios muchos

tores, cuando es al terreno al que hay que incriminar, realmente.
La herencia cancerosa se explica en la teoria de Lakhovsky por el he-
cho bien observado en etnologia ¥ embriologia, de que en la cromatina au-

La carcinosis reinara en las region
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clear esta preformado el organismo futuro, estan en potencia los caracteres he—
reditarios, uno de ellos, la oscilacion, con determinado ritmo.

Si el verdadero microbio del cancer es, pues, la célula neoplasica mis-
ma, que obliga a las ambientes a oscilar con una frecvencia caracteristica,
trasformando, por inducciéa electromagnética, la célula sana en embrionaria,
restablecer el equilibrio oscilatorio, es prevenir el neoplasma y quiza curarlo,
cuando ya ha aparecido.

Un campo electro-magnético aaxiliar en qae se utilicen lasiaterferen-
cias, praoducidas por ondas engendradas por un generador local, con frecuen-
cia ¢ intmnsidad recueridas, sobre las ondas del cosmos, seria el desidera--
tum. El aparato ideado por Lakohvsky y por €l llamado radio-celulooscila--
dor, esta fundado, en ese principio; esun procedimiento igoual al que en radio-
telefonia se conoce con el nombre de método heterodino o superheterodino.

Mas simplemeats, un circuito ab.erto, circuito resonador al rededor
del sujeto, v collar metalico abierto, para modificar la accién inevitable de
las ondas cosmicas, obrand> como vn filtro de esas radiaciones, directas o re
fleyadas por un suely impropicio, parece suficiente para regular—reforzando,
o debilitando—el ritmo de la oscilacidén celular, como un verdadero volante
que, ora sirvede frenosila velocidad de rotacién aumenta siibitamente, ora la
aumenta, cuando falta, en un momento dado, la impulsién o fuerza de vira fergo.

Que la constante quimica nuclear se altera en la carcinosis, es un he-
cho positivo en microquimica. La llamada caquexia cancerosa no es otra co-
sa que esta modificacion de la composicion mineral del organismo; alterada
la constante quimica nuclear, la constante eléctrica celolar, se alteraparalela
mente, y, capacidad, eléctrica, self-imnduccién v resistencia del circuito, o en
otros términos, nivel piezo-zléctrico, frecaencia e intensidad varian. Pues bien;
el artificio de un resonador, collar, regulador o campo interferente, como es el
circuito abierto de que hemos hecho mérito, capaz de volver a su veior nor-
mal el campo de los rayos vltracortos exuberantes, pueds restablecr la di-

L

vision karioquinética en su forma geométrica normal.

Lo cierto es que las plantas cancerosas, es decir, atacadas por Bacte-
rium Tumefaciens, ya espontanea, ya artificialmente, por el método de Er-
wing Smith, curan rapidamente, y dan un rendimiento floral superior, si se

rodean de un circuito abierto de Lakohvsky, mientras las plantas testigos mue-
ren mdefectiblemente.

En zootecnia, el mismo circuito ha dado buenos resultados a los expe-
rimentadores. Asi el Pr. Director del Instituto fisiologico de la Cruz Blanca

Francesa, asevera que el circuito, producs en |5s caballos el efecto de un ade-
lanto de la chispa en el motor animal.

Los cancerologos, ea veces, han tenido también éxitos con 2l métos
de Lakohvsky. El Pr. Sordello Attilj del Hospital San Sipirito de Roma, trae

muchas v buenas observaciones favorables.

De todos modos, la discusién esta abierta, y en todas partes se debe afa
dir datos al estudio de la cancerosis. Todos los hombrzs de cerebro y de cora”
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j?n t.cneln el dcli)cr imperioso de preocuparse por asunto de tanta monta. No
L am X . - & ® " - = *

1gamos los gobiernos; porque si la incuria y la negligencia individuales son
perdonables, no lo son en las colectividades, que tienen a sa cargo lo més va-
lioso, socialmente !lﬂblaﬂfiﬂ, que es el capital vivo. Hasta se prevee el caso de
«que, en no muy lejano dia, las colectividades sean responsables y tengan que
indemnizar a los particulares, por los perjuicios que- hubieran podido evitan

Estudiando los autores americanos el mecamismo como llega la muerte

han obtenido, con las estadisticas. el siguient2 resultados .

Muertes por accidentes o calisiones con otros organismos.......... 4%
Muertes por ancianidad o muerte fisiolézica .. I, SR GO OF
Muertes por enfermedades. ... ... ... . B PR |

De mods que, antes que llegue Ia muerte, por el desgaste uniforme
organismo, el slopege de la maquina, los venenos, los gérmenes de las enfer-
medades, en sspecial el cancer, acortan la jornada hacia el equilibrio definiti-
vo, a la rendicién incondicional.

Llegar a viejo, decia Montaigne, es raro, singular, extraordinario.
Cierto que una vida fruga, y una buena azreacién del espiritu y del cverpo
dan el maximum de probabilidades para ua longevidad aceptable. Sabemos
que aquzllos senc.llos filésofos qu= llamamos santos, llegaron y llegan a los
limites extremos de la acianidad: Antonio y Pablo ermitafios a 113 vy 105
afios, respectivamente; Simedén sobrino de Maria a 107- Narciso a 150~ Al-
buma, obispo de Antioquia a 165 etc.

Pero el cancer es el brajo de los viejos; 2l mayor nimero sucambe a svs
depredaciones, y eatre nosotros, la cifra de los cancerosos crece cada dia. Si
hemos de atenernos a la teoria que estudiamos, los terrenos de arcilla plisti-
ca, las margas v2sosas o jurasicas, la creta fosfatada, las -pir.tas de hierro,
-oolita ferruginosa, carboniferos etc. son los suelos que darfan an porcieataje
mayor de cancerosos por mil; y nosotros creemos que estos terrenos—sin
ser nada gedlogos—son los que en su mayoria hacen parte de la estractura
geoldgica de Antioquia.

Formalmente, sugerimos la idea de la fudacién de un Instituto de
Cancerologia, para empezar a acopiar datos en los siguientes ramos:

Estudio geologico del suelo, sefialando lareparticién geoldgica y geo-
grafica del cancer, su densidad y letalidad por mil habitantes, ahoadando
en la razon de por qué la carcinosis varia en funcidén de la naturaleza geo-
logica del terreno. _

Estudio fisico-eléctrico de las capas o estratos del terreno, la tectonica
del mismo,y el modo de reaccionara las ondas ultracortas v formacion del

campo iterferente secundario. ' =
Estudio histolégico dz todos los tumores, que en laclientela civily hos-

pitalaria sean observados. 2 ,
Hacer la carta cancerolégica de Antioquia v las estadisticas demogra-

ficas de la densidad o rarefaccién de los neoplasmas, tnpogrif‘.:am:?t‘:.
Material humano cientifico nos sobra afortunadamente; los médicos,
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los ingenieros que poseemos, podrian figurar con honra en cualquiera centros
cientifico del mundo. Es cuzstion de aunar y enfocar los esfuerzos de modo.
eficiente,

Sabriamos asi, a la postre, si las teorias de Lakhovsky son una
realidad o an saefio. De todos modos, concluyamos con el Pr. D’Agssonval: |as.
ideas d: los genios y las dzlos locos son iguales; inicamente difieren en que-
las de los primeros, puede ser confirmadas por la experieacia, mientras que-
ella mfirma las de los dlimos.

Juan Saldarriaga.

5 o
MOVIMIENTO UNIVERSITARIO
ECOS DE NUESTRA FACULTAD

Con fecha Junio 23 de 1932, hemos tenido el gusto de ver una carta
que dirige al Dr. Alonso Restrepo, el eminente Profesor R. L. Kahn, autor
de la reaccion serologica que lleva su nombre y Jefe de Laborarios del Hos-
pital de la Universidad de Michigan, en la cual le pide un segundo ejemplar-
de la tesis “Quimica Sanguinea, Racién Alimenticia y Metabolismo”’, de nues-
tro distinguido amigo y condiscipulo Alfonso Jaramillo Arango v destinada
expresamente a la Biblioteca de la Universidad a que el Prof. Kahn pertenece.

Este hecho en apariencia tan trivial entrafia sin embargo un profundo
significado de la importancia que se va dando en el exterior a las investiga-
ciones de naestra Biologia Tropical, tan importante desde luego como son

las que fundamentan la tesis de nuestro apreciado compaiiero Jaramillo
Arango.

DR. SAMUEL URIBE ESCOBAR

Procedente de Europa se encuentra enfre nosotros nuestro querido-
compaiiero y dilecto amigo el Dr. Samuel Uribe E._ quien durante su per-
manenc.a en Paris se dedic6 muy especialmente al estudio de las vias urina-
rias al lado del profesor Marion y mas tarde al lado del sucesor de éste en el
Lariboisiere, profesor Heitz:-Boyer. Con este dltimo ¥ con sus asistentes pu-
do estudiar los modernos métodos de exploracién del rifion como también
las aplicaciones de los métodos fisicos (alta frecvencia, ionizacidn etc.) a las
enfermedades génito-urinarias.

El Boletin Clinico se complace en presentar un cordial saludo de bien
venida al Dr. Uribe E. y le envia su mis sentido pésame por la muerte de su
Sr. padre acaecida precisamente poco antes de sy llegada. Esperamos poder

ofrecer a nuestros lectores en mas de un nimero del Boletin articulos de nues-
tro querido amigo y compaifiero.

e Boletin Clinico-
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VARIEDADES MEDICAS

El otro sexo.

La moral y la pedagogia clasicas nos han hecho ver que hay un ene-
migo en nuestra perfeccion sexaal, que es el s2xo contrario. La consecuencia
pr;iclird de este criterio ha sido ¢l considerar la castidad como el refugio con-
tra el pecado y como el estado moral pertecto del hombre. Pero en esta gran-
de v fecunda verdad se ha imbuido un error fundamental, que es el de identi-
ficar la castidad con el aislamiento sexual, con el ascetismo. El aislamiento
material nos separa, en cfecto del comercio con el sexo contrario; pero no pue-
de librarnos de la compaiiia de una representacion de ese otro sexo que hoy
sabemos quc va <con nosotros, iilt-llltl';ll.ll‘l en nuestro I_It‘.‘l[]iu sCr, ¥, COmo un
duende invisible, tiende a cada paso lrampas a la rectitad de avestro 1astiato.
Cada hombre, o la inmensa mayoria de ellos, lleva un fantasma de mujer, no

en la imaginacion, que entonces seria lacil expulsarle, sino circulando en so

Narcosil

SEDANTE DEL SISTEMA NERVIOSO

FORMULA: Brom. de escopolamina 0.0002
Sulfato de espartina 0.02
Clorh. de morfina 0.006
Suero fisiologico 1 cc.

LABORATORIOS DE LA FARMACIA BLANCA

J. Escobar, B. Restrepo & Cia.
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o cada mujer un fantasma, mis o menos concreto, de hombre. Y 2sa
myjer o0 ese hombre en esbozo, yno los de fuera, los ds carne v haeso, son los

que nos cnf'.u.luct:n al dolor y al pecado. Son los que perturban la soledad de
Saa Antonio en el yermo, los que ponen la disciplina en la mano {]I:I.[l}!; lusos
que creen que el tesoro de la castidad se encuenfra siempre ¢n el {h."ii.il'r*
to o entre las paredes de una celda. .

G. Maranon.

——

El cirvjano debe practicar una estrecha simbiosis con el laboratorio
¥ con el clinico.

De Fourmestraux.
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VARIEDADE S MEDICAYS

FARMACOPEA DE LA EDAD MEDIA

La carne de las calebras era considerads como especifico contra 1 las
pra. La sangre del macho cabrio, coatra las diferentes formas de la malaria
v contra l» litiasis renal. Frotaciooes de la region anal con bilis de toro s=» con-
sideran como un buzn evacuante. El llevar fija al cuello una lengua de aby.
billa sirve como medio contra la pérdida de la memoria. Las lombricas de
tierra eran aplicadas vivas ealos carcinomas ulcerados y en las forunculosis
cutlanea. Los organos todavia calientzs de animales recién sacrificados eéran puecs-
tosen la cabeza de los enfermos mentales y en la de los tuberculosos, y en o-
casiones se dejaban aplicados hasta la putrefaccion. Gariopontes aconseja a-
plicar en los estados letargicos un pulmén de buey todavia caliente: Agilén
recomienda en ¢l dolor de cabeza y ea el vértigo, la aplicacién d: la picl. calien-
te aun, de un carnero recientemente sacrificado y eviscerado: en la psicosis
las entraias de un gato joven. El excremento de los animales ha sido empleado

principalmente en forma de emplastos y en otras formas; por ejemplo., los

supositorios de excremento de ratén contra el estrefiimients. Diepegen.
|
|
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VYARIEDADES MEDICAS

EL MEDICO SOCIOLOGO

‘ La disminucién de las enfermedades y de la mortalidad, e} mejora-
miento de la raza, la prolongacién del periodo medio de la vida el
neamiento de las ciudades, la higiene en todas sus nmnifrstacii:r;cs 51;:
otras tantas actividades que atafien al médico sociologo, razdon r;r la
cval el gnhﬂrnﬂntc t!i.'l}f: estar dotado de estos cnnm'im?untm; 'u da II)I} rm.:-
nos ser apoyado directa v eficazmente por quizn los posea. No hay. pues
por que extrafiarse de que en un momento dado. sea un médico c-urn:;
Clemenceau quien eche sobre s1s hombros la gran pesadumbre de salvar
la civilizacién, quedando trianfante sobre el lomo de los siglos.

Dr. Emilio Robledo

FARMACIA "
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VADIFDADES MEDICAS

HERENCIA

No estis el hombre, venga de donde viniere, predestinado necesaria-
mente al mal. La ciencia cuenta con recursos para borrar o ateznuar los
estizmas lunestos, de pruguni[urcs averiados, en los individios v en los
pur.-.i:-lnﬁ. La naturaleza apenas tolera la deformidad y la endeblez.
Cuando estas revasan ea nive]l de casos esporadicos, que, entre pa-
rentesis, son demostraciones claras de que no ;mpunementie se v.olan los
basicos principios de la vida, viene la esterilidad v con ella la supresion

de la rama homana que se ha inferiorizado.

Dr. Alfonso Castro

POMADA PENA, legitima

Para suavizar y embellecer la piel
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Leonor Quevedo de Pena
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VARIEDADES MEDICAS

CRUZ ROJA

La Cruz Roja, como el ejército, es factor importante de defensa na-
cional. El soldado no teme tanto la muerte cuanto quedar herido vy a-
bandonado en los campos de batalla, vy sabiendo que con el E,;Grcih; va
un cuerpo de socorro nacional. formado con auxilios voluntarios de todos,
que al mismo tiempo que se atienden sus heridas corporales se le auxi-
liara espiritualmente y se recogeran sus Gltimos mensajes para los seres
queridos, sabieado todo esto, cada soldado seri un héroe de la Pafria.

Dr. Adriano Perdomo.
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VARIEDADES MEDICAS

LA COLESTERINA

La colesterina es uno de los factores que mas actuian en la defensa
del organismo contra la tuberculosis. Evidentemente, no hay que pedirle
la reparacién de lesiones demasiado avanzadas, aunque pueden obhservarse,
aiin en el tercer periodo de la enfermedad, mejorias notables, El pronds-
tico de un caso de tuberculosis dado, tiene relaciones muy intimas con la

inevstigacion de la cantidad de colesterina en la sangre del enfermo,

La experiencia ha demostrado que el

DUCREYCIDA BARU

es el mejor fratamiento para el

CHANCRO BLANDO

Muestras a solicitud de los médicos

Farmacia Medellin

Esquina de la Veracruz
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