












DIETETICA-

H U T R I C T O N

Prof. m. iiardones Cur,s:::, 1934

para reglamentar la alimentacion clo un individuo enfermo, es

necesario conocer la alimentacion del hombre ~ano.

Un sujeto de un metro setenta y cinco contimetros de al­

tura,lo 65 kilo de peso,noceita desempeñando una activiad

melia,por kilogramo do peso y en 24 horas:

1, 3 grs • e.lo albÚmin2

4 grs do H ci.e Carbono

t,3 gr2 de grasas

Lo q_ue multiplico .lo por 65 kilo:~ dá:

86 grs de albumina

260 grs de H do Carbono

86 gr de grasas

s1·multiplicamos esto~ valores por el n6mero corro2pondiente ce

calorías de 4 para las albumino.s,4 para los H de C y 9 para las

grasa:::, encontraremos que un incl.ivic'l.uo de 65 kilos en estado ele

activiiad molis,nocosia on las 24 horas 000 calorías.

Se sabe que fun individuo en ostadJ do reposo ~~soluto,de sueño,

consume la mitaci de este valor.se com_proncle oue si :::limontnmo.s

a una persona solo con 2 litors de leche al dia ,que correspJn­

CLen n 1200 colorías,se producirá· un enflaquecimiento r6pido del

inclividuo con sus conPecuencios,_ptosis viPcer:1les,etc.

Desempeñan io un individuo una acivild alornada con horas d
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DIETETICA-

N U T R I C I O N

Cur,so 1934Dr. Hard.ones

_para reglamentar la alimentacion do un individuo enfermo,os

'necesario conocer la alimentacion del hombre ,:·ano.

1

Erof-.
'

un·sujeto de un metro setenta y cinco contimetros de al­

tura,o 65 kilos de poso,necesita desempeñando una activiad

meiia,por kilogramo do peso y en 24 horas:

.-1

]
1, grs.le albúmina

4 grs- de H Qe Carbono

1,5 grs de grasas

Lo que multiplica lo por 65 kilos @á:

86 grs de albumina

260 grs de E de Carbono

86 grs ele grasas

3i'multiplicamos otos Va7ores por ol número correspondiente 2o

calorías de 4 para las albuminas,4 para los H de C y 9 para las

gra2a::, enco:otraremos q_ue un inclivi:iuo de 65 kilos en est20.o de

activiiad molia,ncosita en las 24 horas tOOO celoría2.

Se sabe que fun individuo en estadJ de reposo alisoluto,de sueño,

' consume la mitad de er:te valor.se com_prencle oue :=:i :üimentomo.s

2 una persona solo con 2 litors de ~eche nl dia ,que correspon­

den a 1200 cnlorías,se producir& un enflaquecimiento r6pido del

individuo con sus conPecuoncias,ptosis viscernles,etc.

0esempefü:ind.o un individuo uns activild alcemnadg con hora1:: dr
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lo suoíío,el nímoro do caloría° guo necesita so oncontrará on­

tre 3000 Y 1500;es lecir unas 21100.

Jol total do calorías cn albúminas quo ol , ,
• < organismo noc0si­

ta para su racion.n:&-x::hJtxim: cU,:::ria ,lo mita .l dc,be esta:::' consti-

tuida por albúminas anim2los,cont0nida2 on lar carnes,pescados

huevos leche,puos on olla oito un8 gran cantidad do tripto­

fano,aminoacido do gran importan' 1. < 10l pro­- » "s ·± a. c1a,para a formacion de

toplasma,quo Max Lester h8 dicho que es el peiostal do la vi-

da •

En las albÚminai, do origen animal hay triptofano liocinn

y gran cantiJal do aminoaciloE que van a favorecer el desa­

rrollo.Los nifios sobretodo deben recibir por lo monos un litro

de leche(33 gramos dr_, ·.lbÚmina) o bien su cnnticlad correspon­

diente do carne,(200 a 250 grs).Los otros dos tercios do las

fülbÚminas quo so suministran astan constituidos ~orlas albú­

minas vegetales y el pan que casi contiene la mitai de la ra­

cion d.e las aibúmi112s cliar·ias. :=ste hecho explica el enflaq_uec

cirni6nto de laE personas mitiqueras y do las nifias melanc6li­

cas que no comem pan.

li:sto 20 ob8orva por la disminucion consilerablo del valor

calorico ao la alimontacion y de la proporcion de albmminas

que el organismo requiere.

La ililb6mina de origen animal auo se sumini2tra puede es­

tar conEtituida por leche y huevos.La leche contiene toias

los ominoacidos necesarios para el crecirnirinto.~ocacci conri­

iora por esto el rejimen actovegotariano corno un rejimen com­

ploto. Un litro de loche contiono:





2 3 grs d. o lbUElina

50 grs de R de c. ) igual a 600 calorías.

4..-0 g-.cs de grasa

La leche es un nlimento completo,pero sus elemento~ no se en­

cuentran exactamente en la proporcion necesitada po~ el orga­

nismo.Para que el rejimen sea adecuaQo es necesario que la H

d.e e tripliquen o cuadupliq_uen la canticlaél_ de alb "uminaf' .La

lecho no alcanza a duplicarla.Un hecho que tiene importancia

os que en_ la leche los H de C ostñn al 50 ~,ósea en una con­

centracion correspondiente a una solucion isonica do azucar.

(suore glucosa insotonico) .por lo q_ue acabamos de decir e CcOIl­

prendo que a cada litro do locho debemos agrogarle unos 50 gra­

mos de zucar para Jbtener la correlecion entro los H do C y las

albÚminas,estos :s:mi 50 gramos estan representados por diez te­

rronos de aucar.Supongamos por ojeomplo un indiviiuo con tifus

exantomatico y que presenta intolerancia por la leche; le dare­

mos un litro de agua con l0O grs do azucar en disolucion,coros­

poncli enclo 50 grs al contenido ele la 1 eche y los otros 50 grs al,

agregacl:o que 5-ebe h2cerse.:Jisolvamos un litro de agua 20 terro­

nes do azucar.lo conviono concentrar mas las solucionnos azucg­

Jas porque la lactosa os exitante quimico dol porisaltisemo in­

tostinal.
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JI ETETI C_fl. CIRROSIS

Loe primeros estudios eobre la cirrosis hep~tica fueron he­

chas por Eorgagni en un noble el.e_ venecia; este enf'ormo pres en­

t6 varicosicü1d0s en la cara,subcte1.. icia en las conjuntivas,

sintoma importante que difconcia a la cirrosis hep~tica de

la peritonitis tbc y de la linitis plastica,como tambien en

muchos casos 1le ascitis, tm::i.bien presentB un lijero ter:1bldlr de

las r0.anos,fluctuacion a1idoL1inal :frnnc1:1_,orina do color caoba.

l'J.1, la autopsia oncontro'las lesione~ tipicas do las cirrosis

atr,Ó:ficas. -

.=Jespues vienen los e2tuüos ele Charot y el·- Combaul t y poste;¡;.

riormente los de Jisulafoim que dice les siguiente;

es una afeccion tanto E,as curable mientras mas hiportrofica

es ,Y cura con cierta2 no1.. lll8.s 2li1"1enticias .Los prim01.. o es sus­

pender el toxico,luega 1ar un rejimon lactico absoluto.Cita

gran cantidad de observacionos áe enfermos considere@os por

perdidos y que esperimentaron considerable mejor!a con el re-

- j imon.

D concepto do -)ioulafoi E>e oncuontr,, mejorado y ampliado

on lo 2. estudior io Motsc:b..nikoff y Wolman. 1-1. primero estuciiÓ

la iaxiat toxicidad de los iicrontos 7ojimon alimenticios

pr la teminacion d los venenos aromaticos quo son elimi­

ndos por la orina en forma de ulfoe'teros.Por me!io le colo­





o

rimo.tro y .Lo lu :0 pos:la s pu•.lo ,we:cigu'..lr c l12l :::·ogiT'!on os toxico

y cu::ll no lo os.lJn rogimon corneo •.1.otormirn:r una fran elimina­

cionx de !::ulfooteros (lo la orina, elimin::icion que c.in:iinuyo

óonsicioroblemonto con ol 1°0gim0n lacteo; esto so explicn por -

guo con vogimen cznoo umontvn conidorblorento las purofac­

. ciones intestinnles.So cor·,pron,:lo que estas mo(Lificacionos crea­

das on el orgonismo por el 1·ogimen alimenticio no -so van a pro­

iucir inmodintamsnto como ocurro con los efectos do un modica­

monto,al efecto se prcPontf, do un2 r.1'.Jnera sogurn,poro a lo lar­

go plazo.Estos autores hnn sostenido que el rogimon antip6tri­

do debo estar constituido en pri□or termino por lo leche coa-

gulada por la accion ie buciloR paralacticos o lacticos.

:c'.ocor:iien.Lnn la'" lechos aciclas que tienen un:1 olovao.a propor­

cion do.acidos lactico (8 a 10 1). Las loches aci~s tienen

monos ±I Zc C. quo la lechos corintos,ya que parte ·&o estos

so han vzsoma&o en rima: acilo lsctico.noguiüa zocomion­

an el queso, 2lirri.onto que oxi2to on ce da hog2r francos.n
queso 0~ un notable alimento por su gran cantil□~ de albuminas;

en l"0 gioemos contiene casi la cantidad J.o alb6min2::: neccsa-

rias on 24 hozas.Cntione tambion gzn canti'ad o grasa y

cierta ele lactosa que se t:c·ansfo:,:,aa on aci'..LO L.ctico.::..~s mejor

dar el acido lactico en osa forma que diroctamente,pues en el

ultimo caso llega deslobl□do al inte~tino y no hace accion

tipÚtrida.
on-

Fnsog•uida tonemos ol pan,que ·· a closis habitual os 2:00grs din•

rios) 50 on el desayuno y onco,l 0O al almuorzo y coi a)con­





_tiene lo mitol ele ln albÚ1,,ino. 1:. 1ccion ::li!:'.onticia ·:'",os in­

'dividuo @ue no con:unon pan,onlocuocon Za 4ge por mes.

Znsogui~n vionon los vejetolos c✓.ucarauos;la zanahoria,que

contiene vito.r.lino. C,lns castráías el zupallo.Los nuto:ros reco­

miendan alomas cierta conti:ad do vorlur□s y unn poquoñisime

cantirla: ele carno;lOO grs on lns 24 ho:.."n".Los autores fr:2nce­

s0s Lan(Uouzy y LabbÓ h,n conrtituirlo cuo 1-ros .lo r:,cionos a­

lir:,enticü:is pe: ra 12 poblacion ~'-º Pa:·-is,on los cualu· es'can l

los regimeneP calcul::; ~os s ogun ol c:::so., ost'l tura t ocupe:c ion

del indmviduo ,La· co.ntLlnd do a'l bÚmin·, ~Losigm,d.a :1 los inivi­

cluos quo :::.esom_peñi-rn trabo.jo!" fi.sicos mEJs penosos a1,onas p;:;sa

C:.e lGO grs aj o.ia ,algo que corr·ospon.::.o a me'.lio bisteck.Se cor:1-

prondo ol error profundo y 1~ vorQulera □trocidad que cometen

entre nosotros el hombro de 60· nños ,ü coTT1.or hnbi tu2lmente u-

na c2ntidad. ,i.esmeél.ur2.La de carne.LJs chile.nos comen te:nta ct~r-

ne co□o los ofquimalos.

estos casos l'.lOf encontr·amos con un extusis d.ote1·minad.o p01, u­

un obtacul~ en 1~ circulacion portal,exixtonte en el higado.

La vena _po:tta i·esumo lns venas :, 1 estom:Jgo lr.. ven'1 expleni ta

Y lns del intestino (r:1esarsic2s) ,En lor casos a.e ci~risis se

proQuce un extasis de la mucosa g2?trica,lo ~uo treo por con­

secuoncia un catarro ol ostomago.Orinar1amonto on oso on­

formos se poiuce analozhi'ria,obilo • lo uo cl duo 0l pi­

loro pozmuno abiorto,lo alimonto p:can z.pi&montcc :1

·tino,no os 'ijeiio ol guiso,por los gugos +- . :::, :::- in ·c,--cin::.:los en

inte





buena forn:a. .I;sto tr1.10 poin consocrnencia lJn:1 colitis.). veces

p~oduce grandes homor:cgias gar·trica2 en rolacion con ol,

01:t;usis,y tambion segun o.lgunos por el toxico,nl igual q_ue

el higado .El. extasis circul2torio ;'Lol into!"tino _;_etor-min,J cri-

cion .le hemorroides.

1 esto~ individuos so los puede iar 1 i medio a dos litros

de leche con azu:c:ar y un poco Je nrroz .1:2 irc.})O'.'..0tanto la ali­

cion :le coree.les 21 rogimen;t:cigo,harina,r.12iz avon2,2r:.'OZ,

semola.Esto eq_uiv;::.le a dar d.csinfectantes timtcstirnües,y2. q_uo

102 cereales .se oponen a la putrofaccion intestinal.~ modio li­

tro ele leche so agrog2 una cuchsrndo ele c1·er!lEl de nrroz o una

cucharala de harina do avena."n osts proporcion o suministra

1 y medio litro do locho,por cuclrn1·n,,as .un punto h,portrmte 02

el que :e u refiero a lo vi tomina e .Est2 vi tmnina 20 cle2tru:;70 a

70 % por su fo.l ta en la alimentacion se nota una proponcion a

las h~norragias de lo que so debe evitar cuidadosamente en la

cerrosis.Se clá vikminas e en fo1"1na d.o jugar de frutas,al ju­

go ~lo ios limones o ,:lo cuulquier frut·: fresca _o bion,dos o

tres cucharad.o.s ie jugo io zanahorias on la 24 horas.

va

EJ.1 la:c cerrosis hepntica lebomos evitar ol empleo del Neo,::1-

unquo la sifilis esté bien dornostraa.a.::i c:o -~ el neo van ::,c­

tuar i·obre el higa·Lo tres factore;;: toxicos;l2 ,i:í:'ilis,el alco­

hol y el loo mismo.En cmbio 1 aiministracion dol coito ze

higo.e.o d., bacalno es □uy convonionte,yn Que esta sust2nci2.

el '.lcei-a actuar con una aecion o.ot < h t;- p orzpi .era'iea.So omplea
te do·higado do bacnlao os_pecLlrc.ente on ü, sífilis inf:ntil.
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TRATi1EIENTO I!IE:0ICO QUIRURGICO JE L,;

ULC:ill.. Gi1STRICi:.

En la ulcera dol oc tomago er- ele gran import::mcia d.el Jiagnos­

tic o exacto ,·ura obtener rosul t2clos en el tr'.,tsri:.iento. :::1 üolor

0pignst1°ico y lo hemorragia son t· sintomas quo encontramos on v

vo.r±os otros procesos lo que se observa a veces en las colecis­

tites,apendicitif cronicas.Los espasmos nerviosos del pilJ~o

puelen pDovocar retenciones tan grandes que hacen pensar en u­

na obstruccion pilórica por.ulcora,ionio un fenomono itolo neu­

rotioo ,El examen rnétiológ:i.co ha facilitácl.o mucho el cl.ingnosti-

co.

Las mejores ostaistica d los gran@os ciruganos dan 2 a 10%

de mortalfudad en la ulcera,pero si consideramos la cifra media

lo mortalidal do un cirujano staniard do culquior pais,vero;

mos que lo. morklidacl es mucho m:2yor.L2 gast1°oenterostomio. cu­

ra la ulc or,J en un 505¿ de 1 os casos hay rec i iicas.

La gastroctomia subtotal,considerada por muchos como la me­

jo intoven@ion,tiono 2 io mortalidad a manos lo Pouchot,

L'os alir..mntos van cayenio ::il e tomo.ge y las albu!'1inas coa­

gulablos son truníormaiss on poptonas @uo no coagulan con

el cslor y que dializo.n o. traves de los membranas 'JDimales .Los

azucares y las grasas son en parte fluidificadas por el_ ·Jugo
gastrico,p01°0 e to posee t:,rnbien una funeion rn.uy p:['Opia , clisul­

ve el tejido conjuntivo de las c~rnes.





un· individuo con
gastrica elimina trozos de carne sin

d.ij erir 011 lss iirpos iciones ,Y t:,mbien fibrc.s conjuntiV'.l.S, g_u

aparecen corno monticulaP blanquecinas y qua se evilencisn con

unas gotas ele aci o acético .:sstas fibr2s conjuntivns sin dijerir

determinan pugrefaccion intostinnl,cloterrninan colitis que no cu­

ron con el trutamiento clac-ico,f-'ino .l::,ndo la carne raspada y u­

nas gotnf-' do acido,clorhic1rico Jespuos de lsP comidas.TI piloro

se hr;bro clos o tres voces por minuto el in livi,1uo norrrwl,pasnn-

éLo cierto ,-¡_e contenido 21 intestino existiencl.o propo:ccion:Jli'lad

entre esa cantidad y ls capacidad dijo,tiva de los jugo intesti­

nrlles.El HCL é1-eser:2poña un g:.·an papel on el funciona!:liento del pi­

dOTo;un::: o.e las consecuencias do la aquili2 es la incontinencia

pidorica,por oj,en la gastritis crdnica alcoholica,la incontinen-

1cin ee obe rva tm:lbien en la linitis plo.stica .Los 2lir:,011tor psre

api amonte a travez de pi oro perrunontemont;e ubior6o,o prolueo

irrit:::cion intostinsl,fermentscion J.el ::izucn:c c ;11 p1°O,1uccion do

acilos vol{tilos,vienon depuos di.roas(dirrcag gastrónica).r­

clirn:1ri¡_:r.1011te · pre{i.omin;1n proce2oc de put::..•ofaccion 011 ostor> casos •

.La hip0rclo1°hiclTia (.t.el HCL e:z:itn ex:oeciv::n!!ente ol pidoro, oste se

ci er::.'8 se _producen intensas contracciones gaf,tricns , eneacioh c-:.e

ploni tu.:;_, etc.

Tos moto@os alemanes paza ol tata:iento lo l: ulcora gatricg

tionc1-en 2 colocar 01 ec-'-o - · ·"voz?go en con iiciono norlo? lo 0croe±

cion(17Eber); se euyrimen los :::gentes exit-_,ntos le 12. socrecion

Y se suminü,tran nlimentoP g_ue lo inhiben, especi2lmente g2.·asas

• posar°habo ido c iticado por alguno el método .e Sipy,
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. consi :orado ,por muchOF' como ol mojar trnt,,r.11:onto rnó·• ico de

18 ulcera. n este meto .o o aocia el rojñnuen alir:,enticio con

la a~ministrac1on de ciertos meJicamentos iePtinados a noutrali

zar el cxeso :le HCL .Lu:' 110nt2jas J.Gl mótoolo :1e ·:ipyy son;hnce

~esaparocer el dolor en las ~4 horas,hace lesaparecer el eiema

inflamat·orio lel píloro en los casos de eFtenósü:is por 0spa2.-

trica tt,r:-!bien cO!"!JO una enteroonatomo~is ,pnsan las hemorrngias

ocultas y d.esnpnrocon los nichos al e:rnr!len l'a·:liologico, in:licnn­

Jo cu~acion. Como primo a coniicion :o orto rejimon necerita

,~epo2O ab<>oluto,con,;_icion tan 2bsoluta que a veces que inlivi­

.i.uos 'ulcerosos han des ompefía :.o una actividacl :Cís ica,ven -:.esa­

parecer us moo tia con el rirnplo roposor en cama,sin elt­

montacion o,:.-pocial .I::n e:f'ecto en lJ>' ca,os ele Úlce~-a hay movi­

mientos que son ElU;í porjurliciales ,como el ele floccion Jol tron-

lC semanas do reposo en cama con tratamiento diotetico

y forr.:ncologíco ( 3.lcalino::.).

5 tia° io renoo ospocto la moiitacion(alcalinos on

particular), cl nfemo o lovanta.

5 semanas con alcalinos,in royoso on cama.

::·o continÚ:, en 0:2ta f'o::·ma clu nnte un año.B::•uf=•ch en su tratado

so pronuncia favorablomonto zoocto al egimon lo 'ipyy ir3pnihz

Jioynihon :lc,cÍo en 1919 o_.ue el t.·atamionto r.o.e' •.ico ma:: racional
de la Úlcera es el do DJ .LO mismo 'izan 1o° 1ay0 on 192.

''ipyy da exclu2iv r:,entc do, alimentos lecho y c·cmg.ta úl­
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tima 02 con:cirl01,alla c ,:,o olir::ont0 ~.e lujo ont1'0 nosotros,o po­

spr de que formu parte lo la ali~ontacion habituol de loP pa­

iros fajones.La sumini>'tracion él.o eFto:.:- nliD'.1mtos '5.obe hacerse

de acuerdo con el princiop do Alva~ez.11 ulceroso debe suminiF­

t .. ·sr:-olo cor.iclas frocuentoF y poquoñaF. ·)e un litro de leche,

r!lo ,io de c:r·oma y,: a.os huevos .La crema es el alimento p01' exe-

2 rncifJ en la Úlce:-.·a J.ul eFtÓ1:,:-Jgo,p0ró puede sustituirrele por

l::i r::antequills y el acoito,en caso nece~ario.La crema r!lar u"a-

da es al 20:,;.-

2\Í, i_o slb,22 _;,grasas,2 ~ ,le TI de c. 100 grs ele crori:a;220 ca-

lorfos.

:Po :020:.:- ;:eori:plozor 102 100 gramo:::: po:-·· 22 grar!:O:.O de aceite o

r!lantoquilla.

1 litro do locho contiene:

32 g1'ar!!OF alb;50 gr ele H ,lo C:40 gr ,"Lo grarn que '.nn un total

d.o 680 calorías.

1/4 litl'O lo C:!.'Or:1::i · contiene;

5 gamo alb; 5H o C;55 gr grasa que an un totsl , r, 62:5 c8-

10+1a.

:xi:rnxm::t~mrr:k.Il 2 huevos contienen:

12 grs nlb; Olido C;l2 grs gra2a quo d1n un totsl do 156 calo-

'¡0 este conjunto,011 c2lrÍa;-, fO ·m1 1371.

o o to conjunto do can do cuchara ac gcan7osa ca&a ?os hora.

Cuando e u la man+oo '1]lv0vi.. en voz do le crema,convicno ?e­





car col02t0rinomia en l::i ve, iculo. :Cn e2to car-,o o=:usti tuimos la

.'.o sustituL:se pO'" un2 ch11°a io huevo ·q_uo 20 combinr:, con el H

,,.oc y.so ei•cur.o :fnciL.ento l.:! t2:avez clol piloro,,in t::e2g2ati-

zarlo■ t ·

Si ol oniermo c¡rece do recur2os para costearse e2ta al5cen-

tacion,pueio sustituirl~ on pato al monos,por gallotas,H de c.

L:::i c:-·ema puede ser t,,r:,bion ,u?titui '.:, por ali!:OD rf.!s,r:my binm

to10··n.la_ por· los ulc0¡0osos,contienen E'.2~' del ,loblo do grcsa

q_uo 12 croma. Contiene 21 '. e.e "ilb;lS'. de H do C i~s: 55~

do grasar-, 100 gramos prolucon 620 c•lorías.

Lo miFmo puedo lecirFo lo 102 nu0ces,rocomeniata2 especial­

mente por Ja,.-rosky: 22~~ do ,lb;8 % de H clo C y 61 grasas

100 gramo~ producen 674 calorías.-

En caf-o é1.u o::istil0 un, intoleranch: p_or la loche,ro ·::eer.'.!OF

r-oerr.plazn,:la, :• ienlo qq_uivalento a un cu21·to ele lit::·o de le-

che,lo iguiento:

2-3 cla~a, de huevos

2 1/2 terronés nzucer.

Geno;almonto con ol muto.o le ip/y s. 3+3· 0Dvione la curacion
de la Ú:iíc e·•;,..

·como viL~or- e:ote meto::;_o h.':! r-i ·.o vontajosnr<:ento r-ir:,_plificodo

por loF americanos, iondo lJ fun amontal en lar cornitlas.fro­

cuentes y p0quía,comizas ·1 ·omi. i@u a c,entes lo sales



f



Y C: r, l • oc i· Ol" l -c-_l e ! . • .~ :- i ::- op:u.n ~:n. tos,que _.-rovoc n une: ma o:· _e.e:·· -' , ~ _

do la 02cuol' ele Imüow 12s soluciones clOI'uracl..as hipotóni­

cas y loe alir10ntoF rr.uy suL1 ·_os loterr::inDn un3. e:zi, i v,• p.ro-

c1.uccion ele HCl.

cbc ovit.ro cl 'ar e lo ulcerosos un ppila ali.nonti­

t · r0J_·i·n~ SU.oe·.,.•i·or ª 1~ Íl
0

~l
00lo•0~i·cn a_iecia con un□ concen·racion 'ª ~ _ ~ - - - -

naCl (rl gr po- litro).

Ho P-"·'-emos oi:,itir 10s conceptos mo.:lerno::, rle Lericho que h2,n

lilucidado gr□n parto la m~nern como se generan lns ~lcoras.H

Han c1..icho c1ue _p:,:~a e:z:plicar bien su irto(3'cnia hay que r,artin

O.e ln fisioligín r2el estor.'1ago.:•)ivio.o el ef'tomngo en seg,T.,ento_s

fllDC iOD,'Ü Of'':

lº- Una· arte losconclionte o fungus

3°- Una porcion ascendente o 0•ntro,situ2d.a ont· e la po::cion

horizontal y el piloro.

D.1 el ant:.:·o hay gland.ulas muJr ec-pecielos,produccto:.•2s le un

mucus quo proteje le mucoFa g~strica,Lo curioso or que si se

extiipa el antro producctor do mucus 2lc2lino,~e determina u­

na am1cloi:·hic1ria,hecho pU_"ad.oj2.l,ya g_¡re el anti,o no séc::·ota

Cl. to e 'abo a que cl mucu alcalino ozits la pro uccion

do HCl.

Ea52. curar una (2coa do? otoso · ; ± 1- - ---- • - v. - -- - -, ··-'"é:> qu1rurgic2m.enGe, __::;_y que

reco~er todo el ~ntro con lae ce!ulcs ~ecretoras del mucus

oxit~ntes io ls zona aci~6gone iel o:c,tómago,el fon1us.

L anaclorhi¿ria os una conicion boluta para cuo no so
protiuzcs-L, Úlcera nuev,:!.".ento,:E'ero en .. a .·.",_,r:ectic"' 1 ""' 60,,, s

a.ti l «
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no con n cncillas.±lay una foma do ú7coa dol ot.g
que so pono en rol:cion con lo~ rgano~ vecinoc;hígado

o p1~11cro:cG .:):). estos c:::ros pni·oco:•fa o_uo ol ju¡:;o f;3'·trico

ojercerÍJ 12 accion 2ijostivo sobre ol ps~onquino ~o tnles

órg3nos,porb en :,:,oLüi,::_acl ello,· 02tCJ.n jl:o:oteg.lclos Le l>1 Ú.lcor2

por el j_•ovostir::ionto no:c·mal .L2 roglD gene:·21 :oar°' estar Úlco

ra2 er el tratamiento qOirur0ico.

HemOF- observaclo cases do Úlceras com_plot'.:11::ente :.."obelcles, en

que lOF :renomenos ctoLrosos so r.:flntionon por ln ir1:it·7cion

Col plo olsr.Su0lon cor0spn/o2 otos cua ros a las ad­

horonciss do la ulcera al hign :o o al pancrecs.1~ ostof ca­

sus in embi"1::·go pod.emoi= obteneI' tambiccm bueno2 j••oesl t::2 ·_os a­

socü.,n:,o el métou.o do '..:ipyy une tera_poutica nnalÓgice ,a r:,e­

dicaryonto que disginuon las sonibili ad vice:al y que ro­

gulori0sn la circulacion:brornuro de poticio,tintura de bella•

.onna,barbiurfco.,opccialnonto ol luminl sódico a €qUoñ

do{s.2l bromur e potsio y cl lzinsl se an en la cpilo!

tio. porque r0gal8riz2n la circulacion cerobral,el corriente

que er el insoluble y el luminal s61ico que es soluble,so

profiero el Último.por ej:

Rp/

Bror::1.u::/Jo ele potasio .••...•.•.•. 5

LL1mirnü s_1360.ico •••....•.•.••.0,60

.~gU8oo•o•••••••••••••••••···l00

grs.

grs

grs

Tintura do bel~aaonna ••

(un gramo o, mgual a 57 gotas).

1

Ests toraJ:ob.tica e,, muy fovorc.ble on cim:·tos enfermoF con





:·otoncion gstvica.,. -

41 gramo de H de C, Y

150 gramos de grasas

).rna.o un total .,o 1?28 c,llor"'ias

Este m~todo no puede uPnrse Fino como unn ter~peutica de erner­

gencia,y□ que ol individjo on ol reposos absoluto(inyeccion

de rnorfina),consume 1500 calorías.

Si co11,pnrar::os e:::ta nlir:1ent2cli:O11 con la cl.r; un inclivid.uo nor1T.al

observ::rn1os quo Sipiyy :~02trige notabl0r:,0nte la cantidad él.e al·

b"'urninas;pero la cantiiad de albuminas no es un v~lor absolu­

to on la alimentacion,pues si se d6 albGrnina de la ~ejor c□li·

claéJ.,pueclen bastar 40 grar,,os a conc1.icion que se our~ente nucho

el porcentage d0 H do e.Sin embargo en el regim~n de Sippy 101

H de C tor.:bien estnn clirminuidos, en t·:nto que está aur::ent:Hlo

el porcentage de grasas.

Is!. rejir,,en alimenticio oi·clinario es Lm regimen de equilibrio

aci:1_O-b2.2ico.

El r-egir::en. de ,: ipyy ec:tá c ontrabal2.ncc2.élo con 1::: al ir<:enta­

c ion '.:2lcc.lina que f'or1c1a parte ir!'Iio·kntc del r:,ÓtoG.o.~i c1iera­

rnos un regicen con equilibrio :::cido-bosico as una rneJicacion

alclina,estaríao on itcugcion do provocar una alcalosis o

un'J tetania.

.a tecnica ¿al rt zo do 'ipy OS m!U7 implo.o°lo las 8 a

la 1gñana hat6a la€ 8 le la noche so-- ·" - a un::i E'.ezcla ct' leche
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y •crema(50 grs do leche y 5n ele c1·emü cacl2 voz) ,1) que ge dí

en laF 24 horas un total clo 600 grs le loche y 600 grs do ero

600 grs cle neche contienen:

19 grs alb.;28 gr2 azucar;l~2 --r::- grasa,c¿_ue ,.bn un. tot2.l ele

·408 calorías.

600 gran,os él_e crer.,a contienen:

16 grf: alb. ;lZ gr<' cLe 2zucar;lZ2 grs de grass que do.n un to-

tal do 1.2 c.lo1as.­

Eor lo tanto on total se aá:

35 g~s alb;41 grs azocar; 156 grs grasa con un tJtal do 1728

culo1as.­

G<:moralr:,ente el r::Óto ..;o no re aplica en la forri!u ef'quiT:,atica

que •amof',pues clebo ar.:plri.arf'e a las exigencias de la vida clcl

enfer·r:,o. ·

·)eqiues de 2lgunos :liarc, ele este ::·ogh:.,en se ::1grcga i')3lillas

nlimcntici2s especi2ll:!onte veget2los en fibras,p2pille.s r,a­

saias por el tamis,so:as de s6mola,topioca,s~g6.ITo conviene

las sopas legurninosas,pues PJn nctivos estimul211tes de la se­

cresion clo:ohLirica .'son .conveni 0nte2 102 :..,limcnt .s con gela­

tina ,pota e de ternera con arroz con poco ral,pur6 de ~2nza­

nas;como bebi~as lan bucnof- rosultcdoe los hJrchotas,ya que

las _,l!"!en:.ras tienen un::. g:rnh c2ntidacJ. éLe grsas C.!_Ue inhibe

üi secr·eeion clorhicl:.'ica .Si 110 se disrone de al1::endra2 se pue

ion ar gallo6as.abor S unicgontvo coi ias roqueñas ;y fo­

cu.ente,:: D k.;se de huevos,r:;:rntcquilln y t,:E1bien g::llletae en
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.Q equ erl.2 canti,i.o. el se puocien éar un o·- doce e;rs rlo ga11 etas que

contiene 6 de H de c.

l tratamiento farmacologico on ol róto±o lo 7ipyi consisto

011 dar alcalinos en el intervalooü.e las corni :as.

Si las cor:1Ll11::: son a las 8,9 ,10,loo. alcalinos se eur!!inis­

rn a la 81/2 9 l/2 otc.e dan polvos alcalinos dicuoltos

en pequeña cantidad clo agua;estos alcalinos consisten en dos

clafes de papelillos:

Eapelillos Nº 1 l
Iíagnes ia cale ina c..a--- --- - -- -- - - -O, 50 grs

o bien la i:üsr:,i::, dosis ele bicarbonnto clo ro6.io.

Papelillo,, Nº2 :C-1.p/
Ca:cbonsto :le calcio-------------(', 50

3icarbo111cto :J.0 Eoclio------------1, 50

Se ü.,5. un p::ipel,itlo en cacL2 intervalo usan :o loc nm,,e:.00 uno

·;;i bic2rbon[;to ie ::;odio es un alcalino roluble que modi­

fica el equilibrio acido basico inclirnandolo hacia la alca­

losis.

Para enteear esta canti~ad se 26 un rapelillo en' el interva­

lo que sigue a la ultima comida.

gra11·,Le 1°azada.En 2eguida viene 12 r,agne,::ia calcim:da.Se su­

F,illistraran 4 grnr,os sl dla lY que cor:cospon'on ,,:, dos cucha-

ralas 1aalas. $ cu9t7o toco < 11 15
'""dCA"AAl"lhvo que ol 5e9r­

bon±to gob;o ol jugo ;ate¡eo;a, o o ...... , -- o
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• t oio e]cin oquo 5cno'--:ipyy no ,_¡_½' o~:clusiv:.i on :o i" !1é.l ,3D'-" '" '-' •- - , - _, _ 0
"

accion Pvrgniva;os noeo io moclazla con oo° alcalinos.

ü..e c::ücio,,üc:,lino r.:u: especial l~uo en solucioner: ricur.,,tio­

ne accion nevru,poso guo os capaz ¿e nouvr.liar ls 0lucio

nos ~-ICl.

Salvo L, J.ósis J -ntas"ciuis,no ult.01°, ol eq_uilib1°io :.ci :o-

b:fico el organismo.

caso~ ~e prodominio do la r0 Bccion alcrlina la orin2 so ~rc-

sont~ con un color blanco leclioso por la pro¡i it~cion o

lo :fosfatos .:L:.n los casos i,e _prodoé0inio lle lo :··eaccion aci ·_e:

se p2.00C:.ue;0 011 l_a orina la• i'Jlºesir;it ,.icion ci.e los u:c·atos,lo c1uo

e onstituyo el seJimionto. lactoricio;basta sumin5rtrar 6 gran

de bicarbonato para oue la r0accion tion·a a la alc~lini~~

u el sodiminnto d0saparozca.





~hora 0studinr0mos un~ complicacion d0 la Úlcera gas'ricn:

la hemorragia y su tratamiento por 01 mfitodo do Sipyy y o-

tras _p:coce,.cit,ientos.

Segrn:: Sipyy en los casos d0 hemorr·D0i,::is por Úlcorus, 1ob0 ca

loca;so ol otoago on ropos;un ostómgo Zictondiio por la

contr::.:0.

Hny que vacii:t:::· ol et,tónoe;o o.o su col'.!to11L'.o sc,nguíneo po.:;."a que

calcinen------------,5

Carbonato de Calcio----------- l,G grs

t1°ica,alc:::iliniz:., el ostÓ1"!ngo,el !]Lloro re hre,se vac.L, el eri

contruo la masculctu~~ del e

e 082 º·

ces □ae que ol bic~rbonato do calcio;el bicarbon]tJ ie rralcio

es 2, ecos mas ncu:linte oue ol ic/ron:to.





'3iDYY contin~., luego dcn~o c:rbonato ~r Cu h_zt□ alc2nz~~ a ª1
cifra entstic:o gr..os cga mo'ia hora unto ol lia 7

=~sto se haco con ol objoto c1o tonor L>n:J reaccion nout1·2 con

tonélencia 2lr.i 1üc2linici.r1 ':_ 011 el ostó .z.go,yo. que 12 f,:OJJSinc cc­

túa aolo en mo~io acido,se evitA asila accion digostivJ ~o la

pe2sina sobre la albúmina clel coligulo,lo que impLi.o que la ho-'

morra@ia iza.

:21 sum:'o san::;uínoo tiene un1: accion ligoraT,!Onte 1Jlc2lina ,cor.~­

inga la cangro con al jugo garico,izo&omina la gcilcz o
esto,_por oso so cü~ um' g:::·2,n c:rnti_;_o.cl de oarbon,:to ele cc.lcio.

rosult~ un canti~ad le corbon7to ~o c2lcio ~uivelente a 200

gr~rnos ele Na,como el carbonato ~e calcio no altéra ol equili­

brio mw:;rn hm::oro.l ,y ::,olo so liLü t;::: a neutrolizar 12 cciclez

clo1°hi.érica ,no se obser'iran :,1 torncionee

tóncs del orsnisro.

i0 lo, equilibrios

Uno éLe lo~ sinto,:.a, !:'.2::C intes:,ntes .:"Le 0::tn cO!:lj'licacion ele

la úlcera es 12 c,jitacion nerviar· do¡ onf0J0mo,en lasco.sos

una disnea os,-ecial esto e-ignific:::i oue ],', herc101·r2gi2 es clo~a-

La transfusion fue id021a por el argentino .ggoto,que mescln-

to do soiio,tiene elli inconveniente de •eter~in3r2 2 veces :o-
1161;1enos 6.o reoccion .L;: trnnsfusior1 20 hnc e gener'.:Ür".ento él_o
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brnso o br~zo o bien (Boas) ,se iojL ~onos r la 8□ncro citro­

t,h1.a ].u:cc1nto unJ hor•::; inyoct·:n ·o lo.nt'1r,,onto clc1srues éJ.o,un en-

entami ento o 40 °. r.=uchos vece, aunque e:zista po:cf'octs. arf'!o-

nía ont:ce ol gruro La~1.or y ol roceptor,hE,y :ZenÓ!.'.:onos a.o re­

accion,porece que el mejor m6todo ¡aro. evitar orto os al moto -

clo clínico inyrctanclo pi·imero uno poquofio. y c.ospuof; ;17n'.l gnrn

cantina de unge.

ro hay inconveniente on inyectar ,ubcutuneamento l. sangro ~el

dado::,: guo la alburmna on gonoral pro@uco cnioncia a la cosg

Lo gelntina os un elemnento o.lbuminoi~o: qua tiono 84 de albu-

mino,cohibo l2E ho_E'.:OTn::igi:1s.L::i her:1etin°, e::: un recurso ,-recio-

la yr· sion sanguinea ,lavorociono.o lo. pro i.uccri:on clol coagulo.

un XXX en las hor!"!atur·ias ,h01,,os obr-01·v2do qL,e la herr:otin2 tie­

ne L1D2 accion :i:'2vo1·2ble _poro lir:ü'0r1 ·.a,si el vaso que son;s:ca os

grueso,si ol enforrr:o os hi~etenso,la ~emotinG os inoicaz.

])entró u.o lo que hur:,an2monte s~ pue6.o o;0perar ele uno. acc ion

melic2rnontosa,12 amotina no tiene cnsi contr2in~icuciones en

las hemorr2gi2s gastricas.

cion alirn.onticia do 24 a 4.-8 horcs pt:i:-·D no ,,ur:1ent,:,' ls presion

vascular.

Za rosion lis.inu;o coo con ninzvn oto r.e'odo con la abet





gias gastricas,hay guo avo:ocor un derosion rasgo;a do 1a€

presiones.Las inyecciono~ ic suoro fisiológico o 0lucosn:lo tie­

ne sus lirdt~,ciones,si el ,nlivLluo hn per}iio grnn c·:nti .8 L

de sangTe,si el cornzon hn h..-cpoza:.1-o D. tr:;bajor vacio,si hay dis

neo,inyecciones subcut~neas de suero fisiologico ol 9 x rnil,o

bien se inyecta una solucion isot6nic□ de suero glucosa 'o mez­

cla lo con suero fisiologico,gota a gota.Cu~ndo el intividuo est

tn en r.,nlas concl.iciones,olgunos uconsejan suministrnr on las %4

horas Jwst:J 2 litros el.e sue:00 fisiolog:ico, esto Vú. L, o.ctuor con

tro ln percl.i ,a ele liqniclo evitonclo trostm:mos funcionnles,pe:no

no contiene ningun eler:'.onto que boyo o cc,litihir- la her.:or~--ogi2;

esto e roconien'a en las granos hemorragias,no on la pegues

en que esas inyecciono: proc_i_ucen _pléto,:'a y aurr,ento ,i_e her:1orrc.gf

Tambien se puede :o.r suero glucosado 21 47 por rnil,pero si se

quiera (ar une soluciori isot6nica de suero fisiol6gico y glu­

cosado mesclaJos,pcr~ que el rost□ lo soporte bien,so lo d~ro­

mos para un litro,4 gramos de llCl y 34 grar.:os de glucosa,o.si

no de proiuco zocti6is 7 0l li@uilo se borve on Doroctas

condiciones.

A esto se puede o.g1·egar sin inconvenionto 5 e;ro.:r.-:o? do cloru­

ro o lactanto de colcio.

i ha fall c11rcliae;2 se lJUecle agregar 20 a 25 gotas do :lie;ole
na'.

Un gramo de tintuto. dijital equivale 5 gotas o a 0,10 gramos

de !olvJs io dijitcal.Le dosis mima .l.e O ,10 tres

veco al dia en la insuficiencia circulatoria aguia.





Tn los cgos do hororagia garica bsta zonoalonto con 0,l0

Enseguio.n se empiezu u 121' la leche,al p1·incir,io un::, cuchr:.ra-_;_a'

cao_n hora,21 ~ogunio os cucha1·ouas,nl tercero tres, i.ezrpues ae

siguen _-_ancill 100 gramos cnda tn:es 2 cuatro horos.

No ho.y incillnvenionte en ir ngreg~rndo n l::i ,üi ·ontacion lo CI_U

Que le hun proscrito otios autores,la clrs 3o huevo( pronoi­

to lo 12 claro. ,ie huevo¿u1bon U,lSlt quien 02 lo. ospos:; de huevo"~

La clara porgue os "Clara @e uovo").

ca_,o. señor2 clar~-'. clo huevo contiene r.:as o r:1enos 6 g:c2mos ele ol­

bumina, se v.::in 8 cln:ca, .on l3f- 24 horos,oé uni~ c'ce lu, r:ojo:··es

m.lburninas .:s un alir:-:onto ¡)rcwioso ;'o:co. estes casos de Úlcera

porc¡_uo os semi liquil1-a y frnnque a con 1:'.Ucha i'::cciliclad cl ilo

ro¡tiene aJ.er'.)OS la ir:,2ortt111te propielaéL do fij~:r el o.cL1.o clo­

rhic.rico libro J.el o::'tÓr:!ngo.:·:s un :ree:u:rso .;_ietetico no solo.en

la Úlcera,sino en to l:iS las afeccionar- d.01 oftÓ0.ago,po1·igast:ri-

tis, etc.

J.lgunos ¡:¡utoJ.•or- COl!,cJ Jaronsky h2· i·lead.o reji!':!enei0 parG lo Úlce­

rea,@insisten en les vontsjaes gue tienon on estos caos los ali­

mentos simples cor.-:o 12 cal2:r::: Jo huovo,el ::coite y_ ls ··nnteg_ui­

lla.

Jarosw'.'ky ideó un motado que consta en lo.s 24hor::is ].o siguiente

8 cli::ras ue hu ovo ,150 gramos éLe acoi to o L:; miSL-:8 c2ntic12cl :lo

!Y!antequilla o el equivalente tLO crema.Son cuerpos g:•asos e.e bn;

punto de fusion y focilmonte dejeribles.OtroE' autoJ'.'O:c prefie:,:,er

el empleo ele olbuminns vejotales er0.pleando l)Or oj;las ,1men rai

100 grar.:o s a.o alE1011-:lra s con ti en en un poco r- mu 8 tlcl 50 ~ él_c

grasas y una poqueía eenti¿ad de E lo .( pá¿na )g.





Tas almondras corriontos tionon la mir cani'a lo albumina

quo la corno o talvez un poco ms,tanto como lo porotos,(lgr)

La albtimin2 tiene cierta tenclencia a pro~lcicir !:'-8.yor secre­

cion .:le HCl,es,ecáálrnente cuonLlO se trata de aílibu:r!lina ele car-ne

qui otá contrabalanceada la gran proporcion le olbumina por

el· import.:mte conteni(1_0 de grasas.

Boas reconiencla un metoio consistente on lar las ali:,enclras 011

polvo,um!° cuch::irad.a grancle,q_ue contiene r.r.as o monos 5 g1·2mos

de ¡>;l'asa,dos cuchorada,:: equivslen a la CO!:!i.:a frecuento d.el !'.le•

todo do Sipyy,2proxir.,a irn::ente.

Las almendras puodon iarso tambien on forma lo horchata paza

variar la alirontaeion.

T3mbien ,se ;·ueden dar los purBes de ;.apas con cierta propor­

cion de manteq_uillqlas sopas de arroz,sémola,etc.

4 1 /4 1 i tro de agua s ,:J agregan

2:0 gramos de c,~ema de arroz,cuando se est2 bien caliente se a­

gregan 10 a l5 gramos do r.~anteq_ullla q_uo so derriten en el li­

quiclo .Resulta una crema bastnnte agradable y bien tolerada .Los

puros de ciertos vegetales sin fibras como ras papas,zanahoria:

y nabos,son bastante buenos.

Las hemo:rragias del estomago ,lo ,isr.10 que las ele Jtros orgnnos

presenten sintomas in~oi'infüd.os, de inquietud nerviosa quo no no

atrever.:ios a clasificar en ningun otro cu:Hlro y que aun no alca:

zan al grado do lipotimia.

Loe enfe:r1,:os presontnn un estaclo psiq_uicd espociill.1t so sienten

seriamente ar':!ennzados.





DaP almendras corriontcrc tienen la miSP.1.f: canti.i.a · 'le albunina

guo le corno o tcalvez un poco mas,tonto como lo porotos,(lgr)

La albur:üna tiene ciertn tencloncin a proiucir mayor sec_·o­

cion .:.le RCl,es--ocáálmonte cuon,_lo se t:c•.Jta de afil.bumin2 de carne

.aqui está contrabaihanceac1a la gran proporcion d.e :c::lbur:Jina por

el· importante contenic,_a de grasas.

Boas rocor::iond.a un metoclo consistente en d.ar las alr.,ondras en

polvo,uno" cucherao.a grand.e,que contiene mas o menos 5 g1°2mos

de grasa,los cucharadas equivalen a la comi a frecuente dol re­

todo do Sipyy ,aproxir.,a lm::ente.

La almendras puoden aro tambien on forma do horchata para

variar la alimentacion.

Tambien •-so ,·ueden u.ar los purBes de rapas con cierta prOJJOr­

cion de mantequillqlas so9as de arroz,sémola,etc.

A 1/4 litro de agua se· agregnn

Z0 gramos de c,:·ema de nrroz ,cuando so 0st2 bien caliente se a­

gregan 10 a 15 g:carnoS' de manteq_uílla q_uo se derriten en el li­

quido ,Resulta uns creP.!8 bastante agradable y bien tJler-ada.Los

puros de ciertos vegetales sin fibras como las papas,z□nahorias

y nabos,son bnstante buenos.

Las hemor-1°agias del eston,ngo,lo .!iSP.1.0 que las do tros organos,

presenten síntomas in~efin&u.os, de inquietud nerviosa que no nos

atrevemos a clasificar en ningun otro cu2llro y g_ue aun no alean

zan al grado de lipotimia.

Tos onforos prosonvan un ostaio piquico ospocil se sienten

seriamente 2r;;enozados.
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bsorvacion clínica.

veamos ahora el siguiente caso~un caballero aue hasta entonces

perfectamente sano,presenta doiliores en ol cuadrante superjor de­

recho clol abclomen,::iin ictericia.En el hipocondrio derecho se en

cuentro un tumor eh1Stico que corrosponcifa a la vesicula,se dis­

cuti6 en la patogenia del proceso,pensandose en un Ca de lss

vías biliares y en el ealculo enclavado.No había nntoceientes

lítiasicos.m la intorvencion so oncontr6 un calculo enclavado

en el cístico ,Ul timamente se ha presentado un grao le acio.ibsis,

que puedo _rovenir do una insificioncia hepstica que debemos es­

tcudiar,

Para investigar el grado do insificiencis hoptica hay que

investigar la urobilina en la orina,especialmente en el metodo

de Shlessingen consistente en añadir a cierta cantidad de ori-

na una solucion Qe acetato de Zn,se filtra y se ob,erva la Tluo­

rescencia a l1s 24 110:,:,ns,por medio a.e un.':! lento de rayos conver­

gente o eponiendo ol tubo 2 los :sys do una lampara ie royo­

cion.dmbion se usa ol motolo ¿o la gulactos.,consistcnto en .ar

40 granos do galactosa en 200 ie agua, so junta la orina omitida

en 2c parcialidades desde 6 horas y se hace el oxamon l polezí­

etr@

lIosotros zxhoros contatdo on esto caso on la orina ol Olor

propios de las acidos y de la aceton2 que so elimina por 0112.

La acidosis,sea diabetica o de otro origon,se investiga por loF

moJios sencillos.Si se trata de un ~iabetico,lo primero que hace

n,os os invctigar la glucoss on la orina,puede presentarse con

o sin glucosuria .fü.1Pta c2lentar un tubo con un poco a.e orina y
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y el reactivo de }eelhing pa:ra demostrarla .Los cuerpo2 determi­

nantes de la acidosis eon los acidos betaoxibutírico,diacoti­

oo o la acetom1 .La aoetonn se elimin2 ·por 12 o·rina y por ol pu

pulmon,ol noido Ji2cetioo lo hace por la orina donde se le des

cubro fnoilmonte.La elir:ünacion de or:·te acici.o irrita el paren­

quima renal lo Que dotormina gran eliminacion do cilindros quo

se deccubron en el fedimiento urinario.

10::: ins-leses clicon que uno do -los p:tÓdrornos ,lel coma dinbeti­

co es .el "chubasco" le cilindros on la orina. ·1 aciclo cl.iaceti­

co so irivostoga 011 la orina ag:reg211élO un2s 20 2 25 gotas de pe

percloruro de Fiorro,si hay 2cido diacetico on la orina,este

toma el color de vino tinto,con la o:dw:: normal tar.:bien se

produce gn lije:ro cnmbio el.o color que no hay que considerar

patol Ógic o.

Tar.ibien se ha ostucliaclo la nci<l.osis con el estuJ.io de la ten

cion clel C02 alveolar,por el motad.o él.e Ere ,rei·ich.El estado a­

cidÓtico se puede tar:,bien él.eterE"innr por el l' de H de la r::an­

gre,pero ln tecnic2 os ct.if'icil.

±ara hacer la reacion ie acetona so oci iíica la orina y s

le groa un r-1olncion do nitroprusiato de sodio fresca(u­

na punta de cuchillo fio nitropusiuto en 5 cc io gua) .se colo­

ca 0ns0guid2 el tubo inclinado y so deja ceer·2 lo largo de

la ¿c paod un cc.le LH, ontvze arbos liguilos aparoce un

enillo colorruby mero menos mnrcalo ogun l incnilad

_\e lu reaccion.

Supongmos ue la roaccion do la acotona resulto posiiz

J la l acilo iacotico esvlo nogaviva,oto igni ica





do acetona no FOD supo: io~os a 0,50 granos

y que 12 renccion positiva de e1cetoha corcce ac~ui de irnport::.inci

I,os re2ctivos de nciso éliacetico.,fon monof senciblos que los del

acetona,por esto l:2 reccion poPitiva clol ncido clincotico inUca

aciiosi_s.

::xi cuanto a la terapeutico,si s~ trata ñ_e un diabetico con gran

c1es cantL(ades a.e acetona y 3Cid.o dio.ce'0ico,lo primo:eo qua debe

recoDoniarso es ol reposo on camn .:r"~ segui'.la "t clebo cJ.nrsele gran-•

Jes cantidades do liquiclo,corno on tola intoxicacion.Gonoralmen-

t·e 0s dificil que tolere el liquiCLo por les vÓr."litJs( jugo ·:_ ..._ i'ru-

tas) .10s jugos ele frutas tienen acid.os,1 ero se ,1an en la acic1.o­

Fis,porquo sus aci~os so trnnsforDan en el organismo on carbo­

nat s alcalinos; la cura lel jugo de limon ea uno cura alcalina

_:; clemas c:l.ebo sur:1in-ist1°ars le r::in der:1ora ln canti.Lad co1°1·es_pondien-

to de inguina : adoras de E le C.

Se Jan mas o menos 20 uni~ad0s de funsulinn.il cuarto o a la

mo 'ia hora lobo .grelo cierta cnti ad lo HI do 0.upongamos duo

el enfermo quiciere comer pan.Cala unidad de insulina nececita

ras o menos 20 g2aros de hirotos io crbono,guo cston contonio

en 4.-0 gr2mos c1.o pan 'o do golletor.

i so quere lar leche guinitrmoc molio lito duo tiono 12

y me:tio grar::o le H ele e cor-,_pleüimor 13 dosis 2gregond.o 1 y r:i.e ~io

terron i0 azucor~Si se quiere d2r papas,que tienen un 20 ~ de H

do un guevo do gallina.

Si ,e .Prat2 do un aci '.otico con la intolo '[!l'.1Ci3 gastrica,los

liquic1.os y los hid.r12tos ."i.o cm:'bono ,o les a.:.rr,inir,t":·ar::os 0n for­

m2± de ucro glucosudo isotJnico.Za inlina so rajar coloca
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~eJio litro e 2uoro glliucosado con 1n ~e inFulina.

5a inyeccionos do glvco son aciliicsnto y /lcaliniznto

¿Pueden ocurrir loF éLos cosas.':,i aun un,livi luo se le inyecta

suero glucodado hiportonico inmo~iutomonte se lo acidifica la o­

rina,ror uno. transfo:cr,!acion 21 j,orecer glucosa en Oo2,b&stonte

rD.icla.

H□Y qµe estu~iar pare el futuro la forma do suministrar la glu-

coa a la gluc:a lo 2iabotio,J voz i os lo mismo aria

por vía subcutoneo, intn:iveno,,c o 11or ingestion,y2 que p2:rec e que

1a reeccion ~el Jrgenismo es 1istintc sesun la vía elegida.

Volviendo 21 coso del enfermo a_o la veccicule üstenli.V:; se

oncJntzó Que oliminb por Z5e 8 g7aro lo szucr cn la ovina,

cemia fo m1 g:c·:::r.~o por litt'o; -.ospuos ~-º r:!o-:.ic hora del perioclo i­

gestivo ,io glicemia 2ube a 1,5 a 1,6 o m,lo varible gun

'el in.:_ivi luo,do::pue:.:: l:} glicer.üa baja I'. l'c csnti '.a: , ril"'.itiv,,,2

vecee inferior.Si la glicemia ~abo do loE gramos el in:iviiuo
'empieza climin:r zzcar por l o7ina.itiono na glicria

do 2 grarno:.::,ya po ·amos coloc2r iné·ulin~, sin incJnvonio.nte.Si un

inrlivi<luo üü:.betic-o h:: sido operaclo,dol)er::o: invostig'.l:,:, :.:nto to­

do,la existencia do uciclo 2.L,cotico on la o:dn2.Yn :i.ijiP.1.os 0ue

la roaccion po~itiva 'o 2ceton2,juntJ " un negativa le 2ciclo a­

cotico,c,n·oco de ü,port,,ncia clinic~:.La oxis-tonci'.:! en 02to onfer•

mo ,que os ·un :li:.:betico s-01"!eti·•.o ,,un rojJ,-:-,on conveniente ,lo ::·e­

accion positiva do glucosa on'la orina,in~ica que l'.J glice~ia
·- - -·~- ➔





es uperioy 2 gros quo lobo ocio±solo cica cunti.ad do

H de e nr0ociaclos i;; la cnntidad cor1•osponiiente de in:--ulim1 .J?ou.0!?.

ierlo 20 unidades dos veces al liaLa d uniia.s motbli­

zan mas o monos 80 g2amos cio hi .rntos do cnrbono. Es corc1J un'1 pib­

liza de f,egurillad que tor::n el enfermo,pues con un·.' pec¡_ueñ::.: C'lnti­

_,acl do H de C que el O1·g::ninno meti,boliza,tenerr..is c3si ln regu::·i­

:ai de que no so V3 nproducir una acidosi2,Per, en este caso la

cuostion no es t::m soncilln ,ya que l:J funcion hep::J.tica esta ul-

cer,:d.a segun lo demuestra la re2ccion do urobilim1; esto. 1·0acc.ion

positiva iniicn que las celulns hepaticJs,ospecialmente las celu­

lag do Kupíor,osan onormas.±ara roconocor la urbilinurig o

usa una solucion ele nzetato de 7n al lCi]s,o bien l·, reoccion <le

Schleeginger,con uno. 2olucion de pintuiJa ele yoclo nl 1o%.se ae;re­

gnn tre::- gotas ;le esto J?eoctivo.La 1·eaccion po:c:itiva est·! in]_ica­

da,por la fluorescencia.





de 21oozkhum,quo omito hco un clclo aro::in±o.g o mo­

noF 16 grs do N total corrospon¡en a 100 e;rarnoF de alburninD(IT

arinü•io) .:sn ostr:: forr:1a _para dotermirn,r ln cantLi.::2 l io albumi­

na motabolj_zfüia pod.emos p2rtir c1.ol N total ele la urer2 ,::_J_ tubo

iie;ostivo necof:ita tal":!bi'on ci01•t3 c::rntida.i. do albur!:.ÍD'= _r,nr:2 :for­

mar sus socresionos(alre·etor de 10 a 12 gramo2 den total

corro:spond.en n 60 gr2m::is el.e allrnmnin9.) .:í'oro pr.:rto étc esta nlbu­

mina no so pierdo sino que se reabsorvo otra voz por el intesti­

no.Si aun iniividuo so lo ~:'Í una cantica~ rostringi~a do albu­

rninn,tono.r:'Í jugos clijestivos a.o r!l'Üa cali::.ad y laE' albur'.!in',s on

vez de do~lobl□rso y tranrformarse on arnino-acidos ~ufron los

p:,:ocesos_ .e putre:fr.:2ecion y 102 p:c·o0.uctoF re~ul ten tos do esto pucc

don,con el tiempo llegar a provoc~r una artorioosclorosis pre­

matu:c·a .Tonemos oqui el 0220· cu:cioso do un2 ·1.iats y•eest2.•inguL;_a

de albumina guo provoca azoiosclozosig on forra iniiocta.

ntviguamonto so acostumbraba a liminar o copleo la lbu­

mina do la alimontacion de los intoxicados con sublimados,~ lor

18 a 24 dio.s i')Brecfan fenomenos le irritacion nerviosa que mucha1

veces eran rebeldes al cloral,al bromOro de K y a la morfina,pa­

recj_endo,por el contrario aumentar.Bastaba dar un litro do leche

ir un Colirio por carencia do aburina,lo que s la podilo con.­

probar c1eepuos en ciertos C',scils üo eximt0m'.1tico.

Sergcmt dice, que se puede mantener un inclivid.uo cnfo1·0.o .2n:1o­

lo 200 a 300 gr2mos do 2zuc2rdos en las 24 horas.

el ;_oli!'±tJpOJº carencia .].e albL1Eüm1s en los on:ferr,10• fobrilo:.-.
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rezce.Si quoremoF sutituir un litro Qc locho por clora dr huevo,

siena_o que 02 '.2 clm.'::: tiene 6 ~r2!!,oc- (1.IJ e:lbur,,ina, ,cvorÍoBOF '.lar

0n Vais losi3

, ' . t 1 · .. .. , t 1 7 'b. ,,.Beneclic G 112 VlS ·o que D. C3J)2Clu.8:L :.·opro i.UC 01'2 Y 2 -l lu.O ID!l

sexual disminuye en lOP individuos que no reciben albumina en la

:::ilimen'wcion.

To igu:lles conciiciones 1:c ColJ_ur:, h2, os:··ervac1o on 10,, aihi 1::ales

to no :puecle passr nafü.1 y a 13 largn puede prod.ucir, G.ia·ootfus.

:en loF esquiT::ales c~ue con ur:,en r0as o r:,eno, un kilo de cD.r-ne ol

~ia,con uno2 200 gramos de albu~inas,no Fe ha obFervndo ningun

fenoBeno espocinl,la presion orterial ha sitlo norBal,no so ha co~

·,Tobado :.'etencion uroicn .Solo se he cor.ip1'ob2clo un au1:,ento do la

colesterina.

Los ::ibusos éi.e la nlir:,entac ion C8J:nea dete1·min2.n gJ:::m secrecion

ir pancreatvicg,cito una hirerccti i?ad del paneros para pro

clucil' abundante tripFin2.::J.1 forr:,c; in.:.il·ecta,2 lo. l8rga so _pl'O.luce

la legonoucin le lo il0to lo angorhns.

El agotm:!ient .., funcional del g2nci·ear :.:eporcuto in.'ii-,ccto.r,ento

sobro los islotes de IJ.rng0,:h2ns.

La cantidncl necosaria de albuv!ina en ln:o 24' ho:c·a, v,uía r- gun l

los nutoi-·es; y:, 110 tiond.en n oc,eptar los valo1°0f bajo::: _propuesto

por Chittenu.01111,ni los altJs de lo,· cntiguos :f:'isiologos alo!':a­

nes.

2gs cif22s mas acepa&as actualmente on 1as +± • - 'I ' 'a· +u 2Opu0as po:: 3ta·­





22 oculianto lo iluova Cnlonns so sonoic:oh a la prueba pa­

ver quo entidad do albumina consumí.n on 24 horns,resultÓ

accion los 5.e [P.'211 activi ;_a cel'cbral ,conru··_en grnn,1.os co.nti-

io.o.ses ele o.lbui:1in2..

¿Cori!J se 1·elacionn la albul:lina co;1 lo·· (1.cE,os c,linentos?In

1a :::.lir:,cntccion non::.al,un grnl:lo r1.e albu,.,inn _-;_,be co1·rcspon ·e::-,

o~ 4 g:r·amos ,:lo H de e.
Hindeho ha cor~2,i:obarlo q_L10 ol r:1nyol' con:cur,1O 8-o H de C hace c1.is­

~inuir oili consumo do albu~inas.Eo er raro q_ue un in'.ivi~uo

que consu •e uno:' 700 g1·::1mo:, ;_o H do e on 24 horss,nocesita

solo 25 a 20 granos ele alburruluila .Ilinclohe f·o1:,oti6 a v2.i•ios in­

iviiuos a una coi a le papas,aliento quo tino lo 20 d.

H a.o C; (lo.ba 3 a 4 kilos de p2pas ro: articlo:=- en cliver,o.s cor.:i­

iascon un poco do grasa.=h estn forma obtfuvo un consumo do

20 2 30 g:camo::: ele albuminas ,600 grari!OS de H. ele C y un::i pe­

queña cantid.a do grasas cor.ipletand.ose a:::i 12 ::.-·acion !l:alóricn

de l2s 24 horas.La papa tiene el mismo valor cal6rico qfuo ol

pla6anos.n indiviiuo croyocal vive con kilos do platanos.

al tlia.

V;.L0R :DIE, TI co 2sn:cr::;rco • -
Supongar.ios a un inclivicluo ,'or.10ticl.o a un rejfumen ele exp0i'ir,!0n-

c2r:1O11to 2000 calo:cÍ3S en 24 horas.

:::sto inlivi LL10 consur.:e unic:.:ir.->.onte II o.e C o bien gnrnas,r"ccitc

C! .; ..... .... ,.. -L. - - -- -ª - J.





cjntonidos on nedio kiio do carno(el contcni~0 e albumina

en 12 carne es variublo,16 a 20 %) .nosuo el r,1or:1011to q_uo agre­

gamos osta c::rnti:laa. do al burrrft:na ol org'.:rnismo consume ya 2600

calorías.Este aumento de calorías so icbo a lr injoztion do

nlbuminas,olemento que necesita un calor especicl para sor u­

tilize·o por el organismo,2ste constituyo el V8lor ~im1mico

especifico de las albuminas.

::tospocto ~!l valoi· dinÚr:lico especifico e lec · lbur.i.111lila 011 ciert

tas obosi.La.,i;is,por ejor2,en la hipofisiaria,so encuentro. nboli-

clo.

Estos ind.ivicluos c.,nsumen al1rnmli:na sin que por esto aumenten

sus gastos,io aqui :le1°iv·, su obesLla ·.•Se creyó que el valo1°

dinamico e2pecifico do la~ albuminas era ~rodudido por una

mayor 2ctivi .a,t de lo:> jugoc intt0tin:.'le2.

Luego se co1::probó lo orroneo d0 ost· tooríu,puos suministran­

uo snst'_,ncias qu.e pro,1ujere:n g:.·an activiiad de los jugos in­

testincles,no so oorn_probó .JUL~ento cJ.ol v2lor cl.iw:::I::ico esreoi­

Jico .::;:n st:rnr:: no so sabe po1·q_ue, 21 consumi:c ,,1bm,,in:::.,2unen-

f__xtirpanüo el tor-ioJ.o::, ,::.o un ~,nü,,ü qua proo.uco un r!lixo<i.er~2

ex_¡;e:dmentc.l,con f:-:lt do c ·ecirniento·clel brillo d.el pelo,;y­

por ciorta muniiot cionos quo recucl n cl mioomg dl aul

to; el E10t bolis1:-1O disr:ünuye en un ZO ',:;. ,,n,10 ::·oo grsr!los do

cu±no ol mobolio un un ,aposar de percisi ol hi­

pe;tiroidimo.Je equi que so hs sacado la cnclucion imyor­

tabte de suprimir en lo ~asible la surninistracion 1e c~rne en

los ecoloninos,por cl aumento dcl Ictab0limo banal 0o





bue so vovificurí con u orpleo.





veremos ahora un caso do 1no□ia perniciosa.

En est1 enfermecl.~D. h-sy unn gran destruccion d, glÓbul::is

rojos,quo suelen disminuir a menos do un millon.Con bastante

frecuencia los. enfoi·mos lJ.eg:rn con otJ.'O riiugnostico,puos sue-

1on tener orpotura..isba amonte on la non.is perniciosa el

gl'obulo rojo os hiporcromico,el v2lor globul2r es mayor que

l,pero la rep~rticion do ostJS gl6bulos por la 02Pa Pangtjine:

por la ~isminucion nume~ica do ollos,haco que esto indivi~uo

sO2 p'.Ílic'.O .:t:n os tos _cnsos ha;;,· bilirrubinemia y :::iumento clo la

elimina.e ion clo la bilirubina po1° üi oi~ins .::':sto os h1port'.:nte po

porque sirve ele cont:col 11nrr.! el tratm:üento .1:i011tro.s mas posi­

tivo. eer1 ll:. reaccion a.e l:1 urobilina en la orino, esto. nos in l.i-

car6 que hay hi9oremolisis y ~uo so iebo continu1? el trata-

miento .,U lrncerso neg.':'tivo te11f1°or::os un in ·.icio quo la mód.ulo.

f . bº l .... l t' ' 'une1ons 1en y que o 1naviuo o,s on vas do curar,o que

por lo menos existo unu remitensi~ de 1~ enfermedad.

Trat2miento l1ctetico.- Is curioso que la anemia perniciosa

solo se p::.0osontg;; ......en in,.iivi,11..J.os clo l~J roze bl::inca,no so ho.n ob­

servQdO casos en los negros.

Pittaluga h:: Célrecto:c·izQc,o ost,, enferme,ia · or cu~: '.ro i•into ..

l°.-y meto gis ct.l lo l mol osca,l guo sc 1ni5oc­

a po• la pronci? ? mogl0latos on l: proprcionos mi­

Cl'Oco.!)iuis d··· lo. sangre.





:.:l globulo rojo no,.-r,-::.1 os anuclonio.101' globulo~ l~OjO? nucloc­

Los J do tnrnafio normal so llarnarn normoblcstos(Ho.yorn),cuando :on

nucooados y o , ~GC!IT:.8110 ,uror nor~al,constituyon los cogaloblns-

tos;

2º .- :::.1 vrllor globular Of' moro1· q_ue 1.

Zº .- Ln nnemin perniciosa ora pe.ro. tDél.os, un-:.: enferr,,c !ad de mG.:r­

ch::i f2tal ,progresiva. :El tratmr;iento ele \"ihippo ha sido un'.J fo-

liz innovccion en el tratnminento.Le~ transfusione, ranguineas

pr•,cticL,.~as en estos CJSO" solo "cenian un efecto rr;oT!'lonto.neo,

pues 1Os globulos 1·ojos inyectna.os,2O.n olir:1ina.;orc1 lo r:üsr.0.O g_uo l

1os injortos,on 20 dias y un mes.La transfusion e, iolo de ofoc

to sintor::ñtico EJ.Ol'.,onto.neo.

4° .-La enferErnc1.ad puocl.e presontar>'o con clife1·enter: Il!laScnrns,los

oniormo suelen se consioados como vesicularos o onío;modal

J1 onf·e1°r,o o.o nnorü2 pernio iosa g_no her::os presento.do tiene un2

palidez ar:,2J0illenta d.o 12 piel y lije:ro eubictoric1-o lus conjn.a­

tivas.He tenido tembion odoma guo,.a izpra vista suelen hacer

pensar en una le~ion valvular,y') g_ue en este enfermo so hnn eri-

la cUetetica 211ropial&:\;Vl vaso no e t-2 ruy au;-.,ont·,do .éevlblhn:on
lo mismo guo ol higo,.l nfes no os mu;y cn:laqvcci.o,no

.Luce lJO'.' une hi_perbilirn11Jinemi2 y u11:1 urobil1r:,urü, .~.l D.m.1cn-





que tcsaparc~cn la urobilina lo le crin~.

esto signo puo!o sor prornonitiriJ.

en 'e u2 ene in ,1.0 Ban i f02 t.J e ion e f' ;;: , tr,, in test in2 l .

Agotte y Geil u-cban en 0tro tie□po VOPo,rnc2io,cu·atdvo las

tivo .Ln canti -:a :l de F·ane70 que so intcft·., IJucdc r::cr unor- 200cc

mu Paza citar la coagulccion se rcgan uno ,2 2s

'do ci7ato a odio ¡a l0 cc o unge.i la aro@ub

::. :KIDil:ak soholc E,ccJ.iccmcntoso ,:i. 0::.0 esto no c~cbc en ;.1in;un en so,

eoloc::irse T!:u· 1.e 1 gr ·10 eit::.0ato 'i.c 2od.io po::.· 10cc ele :,:,cn~·rc.

:7.n of:'to cG.so no :±:ro:nc::1.'TI so inyoctu L1l13 Ui1f' :colucion !'::u:y{\_
'"<.,.,eon!'cntr2-1a,pe::.00 h2i auo1~eco1°lar oue o:i;:_i2trm nn nll:,.., ·:'e-=+~--"'





~-:,:,c,el citro.to y l·, tom_¡,oratura ele sang:,:o,:r1uo",Jobo hncorso ls

la tr□nsfusion con 1::: · angra e;alenta ·.u pOl" lo :r.rnnor o.l 40

~·,ntor ác oonsi .erar lor _procoé;.i .ionto2 r1ocl.0rno>' :iel trotrn:~ion­

to 2o la noria Fornicio:e hay que ostiia: la ronocion lo

~oneralc" ~ue necesita el organismo.Los tojiQos so oo□ponon

_ o sust-,ncias outo,:narius,constit11i ·2s l"Or C,H,Il,yO,La ]'ropic-

por lar sustancias minoralos,la rrincipal lo la" cuales 02 el

N8Cl, g_uo tion(:_e a j_eten,,inar la isotoní::i c1o 102 humo:ces .U o:,:­

~anisrno necesita 0,01 grs lo Ca en las~~ horas por kilo de

posos.

Igualmcntr, O ,015 gr·s c"L :,e poT kilo <.:e 1;0so en 12.r- 24 hor-2.s.

en los nucleos celulares mezcladfüs a ciertas alb6rninas,a cier-
1

tos m::ino-ae;i5-os,a ~0ton:1in·:d.os fosfatidos;fo2:rJa parte inte-

tJ,en la hemoglobina de los globuloe rojos.~l ortro~o de los

globu~~s rojoE e~tJ conetituido ror sust;nci□c grosas,locitine

y sus lerivadoe y tnmbien de hemoglobina que tiene ~ee o monos

0,23 :: ele Te. 12 e;anti:lod tot,'21 ;le I-·e en el ore;anisr20 do un in•

diviulo ze 7O kilos "o toso o ?o gamos.L liminacion el

.e se hace por varia vía:l mi por la orina,cn lac 2410­

que nccosia 0l o:@aniso cn 1O€ % horas es 2o 8 mg y la op<





on el

IIiga•lo bazo y L'le.:;_u1a ór-::oo,tlond.o ont:::·c e: formnr ·JlTt0 úo l0E t;lo­

buloS :,_•ojos.

¿que po.P en el nuño respecto ul _0,ct::boli,,r:,o ele :;:-'e?La locho quo

ol o.lil.,onto oxclm:;ilvo :le los r,ri,•m:os r:,ose1= ( 8) tiene uni-

eco l cena lo en su higuCo,oporccionao le esta sustancia sl

organismo ele su r.:3:l:,:,e.::::n los niños i:üir::ent"rlos exclusivar:iento rJ.o

loche on un ianpo e:agora&o,ele presentrso una anonia forro­

priva (mas;fon) ,bi?o l agotamiento l la reserva do é hcpati

coy lo. insiufisiente cantidad é el apartada por la leche.

intestinal exesiva,lcbilo a que el Hcl no ejerce su accion lijes•

tiva yac. sobre l2r fibI'as conjuntivss cée las cL1i0nes.10s trozos

de teji~os conjuntivos pasan.al intestino donie suf~•n los pro­

cesos ci.e putl•efoccion .•La falta de HCL troo 1isminucion le lo. se-

crecion biliar,hacioniose defectuosa 12 asifuilacion ie ias gra­

sa.s.A ,omas él.isrn.inuye 12 secrecion panc:reatica.:i:n general la :.li­

jestion de los alir::entos se hace clefectuosar~ente.ZJ. colibacillo

estropocooo,tafilococo llegan hase ui no:eno.

En toc1.o caso de nquilia ,cOi,,O en la 2nor.ü2 perniciosa, la g:::arei. pu­

trefaccion in·~ertinal o~·igina un.':! constante absorcion d.e vene­

nos por vía portal,lo que va a déter~inar un eFtaio dr cirrocis

hepatica r~a.s o menos a'centund.a.=.l1 todo caso a, aquilia ga.stric~

es regla fun .. ,ar:,ental y debe practicarse antes que en cualq_uier

otra 1:gg],_ª de dintetica,surüniftrar unr1 pequeña c::rntid.ad el. HC:i:,

0
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;a logur:inosas,osocialcnte lo ootos y l. lontojas,vio­

nen gran proporcion o Fo.l00 grumos do poroto tienen la can­

ti.a' nocoria de e para las 24 ho7u.2s porotos tionon

tanta albumina corno la carne,tanto de H de c. como el pan.Con­

cicnon;0,l6 e Ca,0,40 de 2,7 0,016 1o :e.

CJntenido do ls alientos do Fe:

100 gramos de :

ea do huevo--------------------- ------------------8

habas secas-----------------------------------------7 11

ostras----------------------------.---------------- 4

1 libra (456 grs contiene:

Cebolla--------------------------------------------2,Z mgrs

1echu3::.~---· -----------------, -----------------------2, 7 "

repo¡lo--------------------------------------------4

queso----------------------------- -- ----------- 6

ostrcs--------------------------------------------20

harina integral-----------9---------------------- 16

porotos----------------------------------------- 7

lntejas recas------------------------------~------ 8

almendras----------------------------------------~

espinacas--------------------------------------- 16

Chocolate--------------------------------------- 12

11

11

11

·»

11

ti

1T

'!

ti

Naranjas-------------------------------------------0,9 11

Carne de 3□ey-------------------------------------l~ TI

fün:iD3 ci.e 8V011D----- ------------- -------------- 17 n

Harina J?lor-------------------------------------- 3 11
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.2ara la cci.ilion ol o o nenocnio un. canti a 1ni­

tesin 1 ~o Cu,que ost6 conteniJa esp0cisl0onte en ciertas ver­

duros,corno la lechuga y la ospinac□.Les nortoarneric.'Jnos ~an

en la dieta do la anemia perniciosa una canti~ad considora-

bl e de verdu:ca s.

ociro quo los amoriccnos Col norte un una iot dc ella 1

una conticlnd ccinf:iéi.0:r.•EJble él.o vorclu1·as,por, ue contienen untJ 0-

10vncl.2 _proporc ion c1c Fe y ccnticla,:es milig1·ar.~&ticas do cobre,

c¡_tJ.e hacen posible la correcta a2irnilr2cion él.el _•e •

.:.:i.1 laf niña:0 unemicas con n,enor cie 75 ~~ d.e he-r:ogl'.)bim,, üan

una cucharada d.e espinacas por cada mama(o a fin de surinis-

tro:r Fe.KL Pe en un bien catalizador c1o 12 activHLaéL celular

y un fij2d.,r <lel oxigeno en los tejidos. :n ciertas frutns

ricas en 2'e como las frogas y duraznos.

La clorosis er una afcccion que ob0~ec0 cpy bion al tra­

ta!:!iento í'e,:·ruginoso.Su o:cijen JX'l'ece ,:eci<lir on unn alte:,:,2-

cion cndocrin2 .:=n los c2sos éi._,· clorosis ,o _·,_an l:::· pile.oras

de Boclt conO,1O grs de sulf2t., Je:,:i•oso y 0,02 gJ.'2.1:'}0S éto Fe

mineral.Zste e mineral coro el de las cuanci: sr3unicas

, absorbe on el tubo gastro into~tinC!l on foruu d cloruro

Eldsto un _p1·oceéUmi.ento p2::·o trr,ta:r· la clo,7osis com=istente

en fü.H' uno pil éor2 · o Blot', t:ce, veces en lnc=- 24 ho1•ns en lC!

r2te :¡;IB--<reEbi::z3::f:njra t:.·otar.:iento se contincn ':.o uno 0t:.·os r,1c-

ses.





gP@1ado de ternera se puede administrgr en diversas for­
mas en la anemia perniciosa. El empleo del h1gado en sustan-

t

cia por vía bucal ea el sistema mas primitivo,aunque en cier­

tas condiciones no es tolerado por los enfermos.in un caso

como el presente en que la anemia se acompaña de diversas

manifestaciones circuñatorias y respiratorias,la tolerancia

por v!a dijestiva se hace dificil y por esto se usa loa pre­

paradas inyectables de los cuales una ampolleta corresponde

a 250. grs de higado de ternera.En este enfermo se han colocad

inyecciones de Campolon recibiendo primero una ampolleta dos

veces al dia,despues dos y pob ultimo tres.No ha tenido nin­

guna manifestacion de 1ntolerancia,produciendo los mismos e­

fetos que con el h1gado crudo.

En ciertas ocaciones aa anemia perniciosa se pu. presenta en­

mascarada,suele dar el cuadro de una gastro intestinal,suele

confundirsele con un Ca gastrico o bien con una colesistiti

Estas confuciones se deben en gran parte a los fenomenos de

putrefaccion intestinal producidos por la anaclorhidria.
. .

Las Ostras constituyen un alimento notable en la anemia perni.

cioaas como tambien en ciertas infecciones renales,y en mu­

chos procesos dijestivos.

Los autores norteamer1n::inos dan una dieta rica en albúminas

Un individuo normal consume en las 24 horas,86 grs de albumini

( Pag ). Estos autores dan 125 grs de albuminas por que el

Fe se combina con los animo-acidos,especialmente el triptofa1

no y el acido glutam1nico y por consiguiente para la buena

asimilacion del Fé es conveniente dar ab_undantes cantidade1

de albumina.Eas cantidades de grasa y de H de C que dan no di,





V

1
fAeren de las de un individuo normal.Al mismo, los norteamerica

nos dan cierta cantidad de huevos aue como sabrmos es notable

por su contenido en gra.sa.s.Un huevo contiene 8 gramos de grasa

y 8 de albumina.

La leche se encuentra retrimjida en este rejimen.Dan tambien

gran cantidad de frutas y 300 gramos de verduras que contienen

de uno a 10 % de H de C.La lechuga contiene solamente 2 gramos

% de albuminas y 2% gramos de H de C.Estas albuminas e H de C

de las verduras se asimilan defectuosamente por la gran canti­

dad de fibras vejetales.

llama la atenchn la alimentacion de los habitantes del sur de

-Italia consistentes en un poco de polenta y gran cantidad de
. .

verduras, estan ultimas poseen una gran cantidad de vitaminas.

Las coliflorAs contienen un 10 % de H de e las leguminosas

contienen un casi un 50 %
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EQUILIBRIO ACIOO-BASICO

Esta es una cuestion que ha pro~esado mucho en los ultimas

tiempos Y que tiene grandes aplicacion,,.s practicas.

El equilibrio baaico del organismo regula por un mecaniemo

mil veces mas dino que la preaion oamotica y que el equilibri

ionico.

El equilibrio hasico ea mantenido por varios mecanismos.

1° - la resplacio.1 el ranisno elimina gen cantidad

de valendas s.cidae por hipervent,i 1a.cion !)111 mona.r, queda. en la

sa.ngre un predominio de las valencias oo.eicas. Tiende a produc

cirse en el orP::anismo un esta.do de !:11ce1os1i:1,es lo que onurre

en la hinerspnea, en la respirR.nion art,1 f'icia.l, etc.

El P h normal de la sa,nare cmya reacrnion es liJera.mente ale a­

l1na, de 7.4.

En los esta.no oe a.lcalosis el P H aube,por ejemplo a 7,8;en loe

estaños aniñot.icoe,por eJemnle en coma. dia.betico ba.Ja a 6,8.

La reeniran1 on es un memmiemo rei;i:ular del equilibrio batJa'.1f llllX

2°.- Riñon Ense¡ruiña. tenemos el r1 ñon,aue segun Benedi tte

es ca:na.7. de ormar 1ma c:l e:rtR ca.ntidad de amoniaco.Cuando exi1

te un este.ao ñe a.ciñoi:11s,no1"' Ajemnlo, en el coma dia.bet.ico,

e necesita neutralizar andes cantidades de acido.orod1coto.

rei:; ñe la intoxica.c:1on. En ves de trnformar la a.lbum1n.<i

en C o0 2,aua y urea,el r1on lo transforma parcialmente en

amonia.co nue neutr?.11 za el exeso de acido en mejor forma que e:

bic1:i.rhona.t,n ae Na •. .

3°. Tubo di]estivo.-A continuacion debemos considerar el pape.



-
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. del tubo d1,1eativo.Cua.nño Re eliminan fZl"-9J"lñP.R r.R.ntidadAs,
de jwro a:"' Rt.r1 r.o, r.on Ru r.ont.eniño c'le H de C 1 por ej ,::,mplo

po:e el 'homit.n en el ca.so ñe lR Úlcera 12:1=1.Rt.r1r.,._.puAñA prnñuci:

se una alcalosis v una tetan1a.

Por el contrR.r1 o r.11-=inño Axiaten diarrP.11.s profuaA.P r.on el1m1

nacion de PTRn r.:mtic'la.d de jurrn inteRtimü, alcalino,puede

producir 1un alcalosis.El organismo tiene mecanismo regula

dores mv finos para mantener el equilibrio acido-basico.

En los casoR ñ_e afecciones· renales aque determinan compro

misos ñP. la flhni:Jinn proñuctor,:i de N H 3,noñr:1'.a producirse

en el enfermo un,9 acidnsi R o 11n1=1. alcalOAis segun AAa la ali­

emtacion R. OUA AF.IR. AOmP.tido.

Hay elementos oue produr.en ,9.ciñosi a, en lo que ocurre en

las ca.rnes,y con casi tnñns los 11limAntos ñe prij':'n eilüma.l,

a esecio de la leche,Pero t1=1.mbien hB.y alimentos dl'l orijen

ve.1 eta.l aue nroducen aciñosts, como ncurr"' ,.,on los cerfcli:1_les

El pan.por su conteniño c'le Na Cl y su l"ont1:mido en r.ereales,

es un alimento acidotir.o, Cuando sea. neceBRrinR agre1;rnr H dA

a la :kat: alimentacion de un diabetico,conviene evitar el nan

en lo posi1?le. al igu1=1.l oue los cereales,deben buscarsA loa

de C que no a.c:l..ñ_H'1 n_uen loB htllllorAa.

Loa ·alimentos oue nrodur.en a.leales is son las frutas.los P..­

cido tart.r:l..co de la uva.el málico. el ei trico. se transfor­

man en el or12,:aniamo en C.fl.rbonatos:1 /'l.lcalinos:1.Ya hemos decho e

que la cura de fmvts equivale a dar bicarbonato de la.Por

por esto cuando a un di abetico tenramos que darle 2O grs

de hidrR.to de C preferimos darle 200 gramos de manzanas y

-no 40 gramos de pan tonos los alimentos vejetales producen¡

calosiB menos los nrbvenientes de cereales.
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i pe que medios dispone un il individuo normal para alterar el. ~ . . . . .

equilibrio acido basico. ? dispone de los alimentos y de lo A

condimentos • En relacion con estn estuiliArAmos la cuestion

del NaC 1 en la alimentacion lactea? Esto contituye casi

el unico punto de' orientacion par$!. erudiar la cueation del

Na Clan el org,miamo en los tejidos.En la plaalilB normal

hay mas o menos 6 ramos de Nacl por 11trn de suero,La can­

tidad de lobulos ro1os tiene 5 ramos de Nacl.De aqui re­

sulta cierta relac1on entre el NaCl rkx globlar y el

plasmat1co,3/6,o BP.a. ,0,50. Cuando la cantidR.d NACl baja de

5,60 se supone una eliminacion de N!itx NACl por. la or1na.Es

lo que se llama el umbrR.l renal del NACl sol o por encima de

51Jl.6 es eliminado al esterior. Pans determinar el NACl se
.,

debe recoler la orina ba1o 1una capa de baselina neutra ev1­

tando la entrada de aire 1 desorenñimiento de Co2.Como an­

ticoa,gulante no RP. usA. ni el sitrato no fluo.xurn de Na por­

que hace variar la cantirl::i.d .de NACl en la sani:rre. Se usa

el obsalato neutro de Ca o hirurlina,,ParR ohtP-ner umi rn::i.s::i. g]

globular homozenea se hace una contrifuracion de 40 minu­

tos.

Como se ve es un procedimiento comoleto el medico debe busca

car siemre los metodos medicas sencillos. En este sentido

es muy importante la eliminacion del NACl por la orina.

Si no se cornrueba eliminacion urinaria del NACl a. lo sumo

hay vastiUos,diremos aue hay menos 5, 6 ramos de NACl

por litro de suero.clinicamente decimos aue el enfermo se

encuentra a dieta aclrisada absoluti:i.• Suprimiendo de NACJ

-completamente la alimentacion de un individuo normal,gl&u­





dio el raCl es infcrio~ al Br~rno por litro, ,1 10º dia os

r!"!DS o meno" !lo lln 1,1;:; .:.e ;;i:·nrno. ·, o:-te :00~:-ecto hny q_ue con­

sido:c·2n 12 c:::rntin.: t '.e I!aCl ·o l_;s ~llir!!ontos T!!if ',!!OS.

:2n general l ·s nlir:ientos no tiene g;~un es canti toles te: l1AC1

oxepto lo loche•que posee 1,5 grs por litro.Un indivi lllO so­

rnetito a una nlirnontacion no~rnnl, ~in =al,ingicrc con lo• a

li!':10nto:c Eüsmo>:2,. grs do H.~Cl nl .,ia.Lr: :Uota declo"-'urad.a

absoluta existe sJlo dcsie al punto de vista ox,o~imental(

,liota oxclusiYa u.e nzucarac1os, úeta exclurivn O.'. nli :r.:cnto,

gr-a sos ,c.yuno absoluto) .n 021 io contiene 0,·anJ.es canti.la,ta..,

d.0 lLCl el pan t2r:1bion ioscc ~;r,rn .'.ar e:::mti ·.a .i.es .xmrcXicfr:

1-o.ra sor.1.ote1' a un inHvicluo n un ,'ejimon hipclorur:1.:.O lo r::a.,

e onyenie11to or su_:-:,rimir el pan y o:' ~ p:r·s ele I:,i,Cl ara :c:e

partirlo en lar los co~i as.

Segun :>oseL!f:1.211 el H..'.Cl existe en el organis!'.!o en ln cantii ::­

d.e 150 c;1·s .cuanJo ol inüvi.'.uo ha Pº'-' _L!.o el 20 lo s I'.,c:::

20 proclucen t~·2st :1:n:mos ugudos que ,,_aben ser tOl"!"doc- en e

ca .n lo tiempos cn ave so gone;ali:6 on om! cioga cl

rojir.!en c1,, cl0ru1°ncl_o •f-e vió que lo u1ntLi:J.cl élel 20 ~ d.c 1:.

para fon~er jugo ge:ctrico.

Pare fo1°!':ar jugo gar-trico,:',,as o r:!eno· los ::~z de l1eéll '-e 11=

cangro aun por al otorgo.c ciotco avo on .a:te cl,l..Cl

q_L1c va n fo:·r.~Dr ol jt1::;o ~ort:·ico vuelve a rcabsorvc:·sc,pc-

::: o en to :~o ca o la fvncion gastic le fo:ucion de IICI

cpeno cn alto ¿ralo el contni io ?el aCl le l: cangro.





dia ol I:aCl es i11.C-o:c·ior 1 1 .si·r:mo po;• litro,·!l 10° dia os

J:!f!S o mono~ rlo un l.'iJ ..:.e ;;Tamo.·. o:-te ·,o:-:'ccto hny o_uo con­

sidorr la canviali o laCl o ls ali:2ontos mimos.

:3.1 general 1 ,s o.lir.1ontos no tiono gnrn os e anti ü::i los ,e lTACl

exepto lo lecho que poseo 1,5 grs por litro.Un inr.livi ,uo so­

r.10ti ·:.o ¡¡ uno nlimont2cion no:.·rnnl, -in ::nl,ingicrc con loe c.

li1~1ento<' rnismos2,. grs de 11,iCl nl .tia .Le ''.iota clecloi·ur2d.a

absoluta existe SJlo dosae el unto de vista ox2erimentnl(

li eta oxol u si va ele azucara do~, .li ete excl u l' i va d l ir:.on to,

graFos,::::yuno 2bsolL1to) .::-:i calio contiene s-,·an.:1.os c2nti lail~

d.c i:.,Cl el pan tambien r,oseo ::-;r,.rn_:Cf can ti ·.o .i.es .::c.l:Edt.'-rzk··.:

]:ara sor:-!.ete1° a un inlivi,.i.uo ,::¡ un :.·ojir::on hi:9clorun1.i.o lo r~E:..

e onveniento or- su_primir · el pnn y iia:-.· ;: p:r-s de EbCl para ro

pa:i:·tirlo en la, los cO!:Ü as.

Segun ':oser.TIT!an el lL~Cl e:éir:t0 en ol organisr.!o en 1 cnntL:~

e.e 150 131°s.Cuando ol in,:livi.'.UG ho pc1·'.i 'lO el 20' Qo su 1:'.,C

co producen tzastnos agudos ue oben sor tordos cn cnc±

tn .::n lo:' tier:fJOé' 011 r11.1e so gem,coli:'6 011 for!'!.:2 ciee;a ol

rejimon o." cl0ruracl.o ·20 vió g_uo ln canti .sd. del 20: ele L.(,,

a.el o;_,gsnis:.,o ci.ete1:min:::iba :kx:::p:e.x t.i±:::3: ·u112 er 1.i ..:.a rlo 2cti tu

paza forre: jugo gasico.

farn foJ.·E,8r jugo gartrico,::,;¡¡s o r:?eno0 los ;;:¡iz do l:aCl :_e 12

r::1ngro pa:>8n poT el 0Ftor,,1go.:::-s oie,.-'co qno· 011 _ a:··te el, :.;Cl

g_ue ve iJ :E'O::.T,Gl el ju::,-o gr:"t :··ico vuelvo a _•e;::¡bsorvo~_'so, o-

ro en toio ca o la fncion gatics le o1u@ion de ICl





r,:cocefOE .C' put:co::.·occion.Lu bili2 y el ju3O n1torico naco, it..n

te: tinel 2lt:::, eliEünan por elle nbunianto 11.'.!C. :·l l!eCl O'. ).o­

fensos ,.o lü ::.ola :'.unsion colular,e, un 1üirnento citoi'ilac­

tico, co1:1O hq dicho un autor p:i.·nncoc por es'0O o, noce~ario el

rurar inte112nT!'.nnte a los in'.Livi'.:' i.uos con f:i.stulo inte:,tin::il

t::1 .:=l jugo c;2strico,cor.~o ~o sabe,tiene unn accion b:::ictoricj ,a

favorezca la pro(uccion lo la~ :infecciono~ tíficas, el c6lers

le .la .isonterfo,la -liek, 0J1clo:·u:·a ü1 influyo hasta lo a 1.-

qviici6n o la in;ore s.os incccioas.

cie F-1 CJ. •

:Los indiviuuos g_uo h::icen eje,·cicios e:cago"2:i.os como lo" cicli

tas,los q_uo t:tab2j2n en un a!c1bionto c2li0nto,como lo~· psnna..o­

ros,poden aun.ante ±l po ls taniecion ; on ollos ?so

observa Cirinvcion o pé:dila lol apetito.

Como conclucion do esto resu:te que en los p~ise~ tropicolc

q_ue necei"ita on ls Lrr:!cion e: los ju o intos'cin'21N· y ol q_uo

Fe elimin~ con lG trespir□cion.

O:c Urn11:ic,r.1ent0 el organismo





-::n 1914 I.[ec C2llu!n ob,e:c'VÓ C!_UC en los casos de e:stcnosis :lcl

. t ' t . 1_piloro· oxH· i2 un numen ·o .Le u reserva olcalirn::.

·:n 1920 so cor.,probó un::J tisrdn e ion e.e , l s clo,:u:cos en estos

mismos c2sos •

.\n 1927 Collema1:1s:1 obsorvó un 2ur::cnto ~:e la ucTo s,.rn¡;uinoa.fü::y

que observar quo r::uohns veces granQ0s ti·an.dcs cnnti~aQes io

ure2 sanguine2 no ;,-o_n rto o rigen j~enal; en lo:: caos Ce cólo-
'

órito consilozblos,ulen oboraz u;oia ltus.Jo±.o co

ci.uct2 te::.·cpeutic2 se iE:i)One en e,tos cosos lo sur::iniftrecion

:..o 1!;,Cl en f'orr.,D c1e ,·ueTo clo1•u:c·ntl.o hiJJo:c·t6nico,20 :-: ZO e;rci­

rnos en l:~:- 24 horas, :1ro q_uo 2si inte:e.-·veng,, el r_;c1 on le cio

:-integracion nlbuminioica y verifique le nccion citofil~cticL

intestinales tratados quirurjicemento,los ~otoios ~ntiguos

toües o:tas aCguiciciones ¿e lboratorio la cirugía hs cono

guL-:.o una g:ror, .'.iS!:!inucmon en la r~Jrtr.:li ·si:i. do lof:' ope:cacloc;,

'c ha usado ol motolo Zc las inycccione clou das hiperto­

¿Q,ue es lo c¿uo cor.,b2'Ge el 1;_',Cl J.o la ali r:~ontGcion ? o lss in-

cu-

ra prouee lg aeiiiccion e lo hmr.ovos ? 2oque on cl

accion icl ion Cl que os ~ciio.
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c"i.u:"'.Yl'Go 1n crislr un tonc:.onci _ ,1 l:.i ··.lc:::lo::-ic, or: ::·ol 'Jcion

con l·: f0sf2turio.,ol CsC12,tortn:ito bo1·ico-pot~sico,'.Jctunn­

:o o.ciiificando lar humores en oftn nloccion nlcal6rica.

~~nv.crbi·uch y otrJs ho.n c,·t t1c1i•1co Je cuostion , el rcjir.~en

ncidific,,nte en lar hori.:.o.s,con:c:idernn t:1r:'.bion quo l· cuertio

tjon del eqnililcio o.ciclo-b-:,sico tiene gr'"ln iT.:pO!'t 'inci ::1 en

ol t:c2k.:r!1'iento él.e lr1 tube:rnulo,• is.

HD y e ÍOI''tiOf ec·t ,) clo ps tol Ógic os ,.}_,O:' o j om_plo on 1 Oc' hE.::·ó­

micos,cictos cariacos y ron.los,en que o nocosic actuar

1·2pL-t:.: .,_nte o.eclo:::·u1· :n:lo :Jl in ..ivL:uo,ln menor::: !_o lo::;rnrlo

os uminitruno @zaticos.l.oymln:ente se cl in.inca 0,0

gr2.mo, .. o l·'&Cl por 12:c: ~-:.is:'Osicionos on l::s 24 ho::.·n,·-,c:in los





r, e _, 1 e s I s • -

=stucli:::irer:1OP nhor:1 un cr,pi _tulo 1·elccion·ic;_o con l:: · u_p:;_'os,xon

dol nac1,la alcalosis.

Le. nl c.;.-,loPis so 1,rot'luce cor.,o os n,'.!turnl,pOT la orJ_r.0ini,tnwion

--0 e;i"1n...,_es cantil1o:los r1e 8.lcnlinos,poro es cvn-vonicnto Cvi1Oce·

en erto ceso ol mecanismo de roduccion _del fono~ono.

ll pi·oceso __ epone.e .:..· l i·eji1-1en clon1::.0::::lo c1ue ten:;-:: el ,ujeto.'

i un rujeto ert~ sometido a un rejirnon declorurado y so su­

r.ü11ist :::·nn 2le;r.\linos. 1:'l :i.·ojhnen .:ecloJ:<ur,u-;_o lJOl' si ~010 •-ig­

nific!J ton:Lensia TI:k a ln alcnlosis y lc,s aleo.linos vienen a

aur:,enta:::·la,:gi c.::rflbio en lo, .::.io.beticós ,,cid.o,icos o :er.1Os ;_o.r

;:r2nder' c,:ntiél:::>cler rlo ,1lc:.,linor que 011 el j_n ;_ivi :u.o no::r~,::l

tendrían consecuencias -asngrndo.ble~.

Ya hemos vi,0to que 011 el 1°0.jir.,on ie "'ippy t0-1or::o·- nr 3· m1 c

tilad ~o alcalino~ porque lo. alcnlosis o-t~ c~ntrab:::;,l2nceelo.

con 12 'ten.'.encü\ acic.otic,2 Ie 112 .::ilir::· ntccion.

211 :::.·erurxrnc psra fon.n.a1' juicio :·Jb:i.•o 1::, ::cc5.on cio -_cte1.·!T!in.-'. ~a

suetanci2E 2obrc el ~quilibrio cciio-bc2ico,er indiepcnr7blc

conscr la ali!cnt eiun a @ne c té rotio el ujeto.

::-'·::l ·.2ne no h·1 oo,erv22O nunc,0 ':J,c:inifc,t2cio110'· cJ.inicc2 po::·

lo. sur:1.ini :-gti·o.cíon C:.c E,T211 :_es ,lfüsis i:Lo io Uic2,·bon ,to _,e "O-

dio.

"abé 2lega a Zar cn los 52otico hst 20 zar s : bie ­
bonc-to ciil los 24 ho1·22 .I:r1tu:::.·:2l:,ente que to ~o esto cleJ,erdo c'lel

37a..0 ? acilo is que czit on o org:ni.o.

Zue» e la totanis Do/ucila po las gun.es anti a­





deo ,lo ~•le .!lino::- tcnor_:o, 1 · s ;,:,o cluei -, , ~ o:" lo v ~:.'.ito~ .YJOr­

tin:.:e os on lo caso do u:í<:01'2 a.,1 ortor:,- go.po:" ojo,~plo.lo

tot '.:lnio aqyi so r,ro :neo po,· L~ :o··tü , ,'.1 cJn:·i ..:.ornble <lo 1~C]..

¿ Q_uo : o,''.l en la Ol"ifü, cunnc1o el inclividub ,oc1°ot :c r;r,rndos

cnnti la~\ r do jugo gast:".'ico? Cor:1O so han olir:üns:(o e;ranrlos

0 ¡:rntiodos de HCl CJ_l).O aun no S' roab::,or!iion,l ::is OJ.·inao ::on tu!'­

bias lechosas alcalinas por lo Dº~~ida rnornont~noa do HCl del,

eftor::ngo.

si el in 2.i vL,uo tiene un2 hiporvontilnc ion _p.ulmon2r hay

gran,,os porcU1as o.e acido ea1·bonic.,.2a o~·k::; con'..t.foionos f'O

uo¿en producir tgues o tet.ni, en foro o20imentl .

0i ce hoce :::-0::1}il''.lCion :::rti:fioL,l e: un in ivi6.uo so; uo­

•io obso~v2r a voces 1: ro rJCuccion de toio el cuo ro ·e le

tetsnia. :.1 cum:ci.1·O os r:rny ca1°::icto:ristico:son cont:c,:,cciones

:. as extromi(laclor .,;1 cor.~r:r:5::rdr- el brszo ¡J.u_.-ante cíe· to tior1_po

20 coi:,rrL10b2 el :fenor.!eno o.o TJ:oure:::u,lo r,,sno :1ol :'arte1°O:los­

r:etacs2pianos ostn cn lijo:a flcion 0be ol ca,o /el pul

gar hce un movimiento lo aCuccion.to signo lo l tetania

eG el ele Chvosteok consi::tonte en la hiporoxitc.bili .ée.l ,.,océ­

nic2 clel facial cor,o tc,0.bicn el cigno de 1'l·b consi2tonto en

la hiornitcbililei galvánica.
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Homes dicho que el in~ivi,uo normJl necesita lG rnilitramo do

Fe 0n 1a2 24 horas y que ol :·o es oliminac1_o cspocialE,entc por

lo vfo ir1t_ostimü y que su !:!enor p·irte po:c ln orino(un r:'liligra-

mo en 24 horn s)

Culcio. - KL organismo noc osi t::: up:,:·oxir,n lamento un c cntí-

gro d calcio on la 2horas y contígamos lo fofo0 en

las misma2- coniicionos.Lns nccesi~les del fo~foro se llenan

principalmontve cuan@o el iniviuo cono gano canti .a es

ci.0 c,,rne,:dca princip:21Y,,ent ·e en í'.Jsfato •lo :º0tasio • .::l potac-io

¿enmpeía unppel muy irportanto en la contaccion mucular.

::.:s i!'!li:o:r·t3nto no com:undir ol ( ::iJ.cio con la cal y ol fosfo

:,:,o con el acid.o fosi'orico ni ol mr aserrin con el l)O.D raya(io.

La cantidad da Ca en 100 ce de suero sanguineo er do l O

miligramos mas o monos. Cunnao esta cantila _ baja considerabl~

mente pueden prosontar;oe accesos de tet,rnia .Hay uno enfer:ra.edac¡"

de las paratiroides caracterizada po~ un o~eso de funcionali~

f!:1.0 a.e la glo.ndula. To este pl'Oces·o. ezil~to un:., hip02·calcemia.

I'.JJ. la tetania hay un2 hipocalcenia.Lo. hi! erfuncion ro.ratiroi

dea acor::p2ñacla de hipercalconüa corrosponcle a la eni"ermeJ.aü..

le Rocklinghaussen.La tetanin es consL'._era:1.a correo lu. resul t2n

te de la hipofuncion tiroidea •

1.1:l lo hipofuncion po:catiroicleo la calcemio. bajn o 7 r.:iligr2.r.'.O

por •

Se C0J':'k'tte inJrecton.~o CaC12 al lüp, en Lma o. tres horas "ubo

lo. cnlc emia 2 la e ifra normal y los f, nomones -le tot1Jnia .losn­

Da2occn.Iatuansono que no povemos pasarnos inyectc nio caa





s horas daC12,so ..n ontoncer:- ~~lo ~o 0,lcio por v!o ijerti­

va,aun ol mismo clo ·uro 'e cc.lcio en r·olucion sogun lo for'.!:U­

la de Blm,,m:

c12ca cristalizado--- --------------30 ramos

almilon soluble~-------------------- 30

agua-------------------------------- 20

Jarabe de limon c.s.p.------------- 100

11

n

ce
Ca ia e uchara ··i tn ele café contiene l a 1 /2 gramo:c de Cal2.

se él á una cucha:,'á.:ita cada cuatro ho:fas.

Esta porcion d:llllDJ1 puoie sir,,plific2rr:-0:

Rp/CaC12 crist---------------------30grs

agu:: deetila .,a-------------------- 100 11

Cala cuchsalita de café ticnc lo mimo qve le anteiyr.e

de ogrogor un poco de jarabe.

Otro n,e i.io de dar el calcio por vfo cii::jestiva es suministrl::'

el Lrnt2to d e calci é segun el proc edir.üento de ]<1.~l ta: ~'.S 28 g

en h.;s 24horns,a dosis ele Z,6 g1~amos cnla tr0:-- horos.

Hay tombion uno i:'e,·ie 'e OFpecificoc C'Jmo ol Calan qo so

d.o.

Cuando se quiere suministrar calcio en uno acidosis on uno ne

mbnía con hipcrtermi~ o con fonomonos cardiovascul2re,,recu­

rri70 al cl7uro o sl lactato en volucion: aromo vn pobcion

en las clo2is yo lichaf.

Zh gono;al,lo importante os sabe c nju:ar intintanearontc

el peligro de un ~,taque ,l_o te,cania, que cu,.,n,:ici tome: lo ,:v,uscu­

lo zopirstyios amona g: n oronto l ia o2 ene2mo.

n oguila oben coniio:avo lo moliccnto ave conio­





~-----------vi

non gran&os cuntialec o " 1clo duo o in raran natural

r.:ente on lo'.' c2ror de tetania.

Lg alironccion hiperclcica i one tmbicn sus inconveniento

por ojr.1 ltl precipit::,cion de lns salef" .:le c."lcio en lo orina.

Po::.· otr:.: pa,··te eY.x:zmn e::to kr.,poco· es 'ifercnte a L:i f'unr ion

rennl,

se h,'l observalo g_uo el 01::pleo e e lo fij::1clillrcs d.e :-alcs ·cal­

cica, cor.i.o el ergosto,:ol,pueden p::.·ovoc,:ir cor.,plic8ciones albu­

ninoricas,

:-.:;.aromos abun.,antm::ente c2lcio en cicrtor casos po:.· cjcplo

en unn Cl;:bnrszads,cor.:o en la ,·otoo,:,,lnsis grnvÍclica.

_;_::ntro lo:: alimentar j'icoc en clncio tenor.:o, l'." loche y el que

o.2 locho tiene casi le mima cnti'ad de calcio que ol a­

gu2 éle _cnl, a.o 1, 5 a 1, 6 grnr!!ÓS , oi· litro .12 olir.,cnt ::1cion :.ne

tos es 1°ec,!lcificsnte,l00 g1·c::r.10é' .. o aye::,o nquiv.11 en r!laf o !'".en

2 100 grnmoo-· de cerno, tienen ln conticl,1 ·_ ele c,ücio que el or­

gnimo noceitu mg o mono en las 2d hoz2a:.

Ifuchos alir:,,,ntos vejetalei tienen un e,·}:·:n. conotenido en sa-

1 eE de calcio co~o lL zanahoria,la coliflor etc.

continuccion ~amo, un cuadro de lor uli :ontos y su propor

cion en c:::lcio.
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CANTIDAD DE CALCIO DE ALGUNOS ALiilllENTOAS

Manzanas----------------------- 7 grs x %
Platanos----------------------- 9 x %
Pan Integral •. ----------------- 50 megra
Miantequilla------------------- l5 mgms x /
Coliflor---------------------- 123 mgrs x %
Tomates----------------------- 11 mgrs x %
Macarron---------------------- 22 mgre x %
Guisantes ecos-------------.. 84 mgrs x "%

Espinacas---------------------
Nabos--------------~----------
Almendras-------------------­
Aceitunas-------------------­
Lbema de huevo--------------­
Esparragos--------------~----
PoDotoe eecos--------------­

Fan de trigo----------------­
Zanahoriae-------------------
Apio-------------------------

. Lechugas--------------------­
Cebollas---------------------
Arroz-----------------------­
Queso------------------------

64 mgrs x %
349 mgrs x f%
239 mgrs x %
112 mgrsx %
138 mgrs x f%
25 mgrs x %
160 mgrs x f%6

50 grs x%
56 mgrs x %
78 mgra ix: %
43 mgrs x %
34 mgrs x %
9 mgrs x %

931 mgrs x6





Es importante por lo tanto incluir los alimentos vegetales
aunque que carezcan de valor calotico.

Es importante saber que las verduras picadas hervidas pier­

den la mayor parte de sus sales minerales.

Funck considera las papas como alimento importantes en la die

tetica por su gran contenido en salea minerales.

El liquido de cooccion de las carnes y verduras debe sum1-

mistraerse en forma de sopa por su cbntenido en vitaminas

sales.

No solo es necesario suministrar calcio,tambien tiene que

ministraerse los fijadores de calcio en el erga.nismo porqu
puede ocurrir que el Ca suministrado se elimine rapidament

por la orina.

Hay que estudiar la cantidad de calcio que el individuo 1

quiere y lo que elimina por la orina en las 24

que normalmente se eliminan por la orina 1O a 15 centíg.ra

mos por las disposiciones 50 centigra.mos.

Snapper ha demostrado que se produce esta eliminacion somet

do al individuo a una comida especial,comida de Snnapper:

6 biscochos
huevos

Jugo de grosellas _------- 209 grs

Mantequilla----------------- 75

Arros seco----------------- 100

11

11

Dos naranjas

Un litro de Agua

Tamblen podemos estudiar el metablismo del calcio en la te

peutica de la decalcificci2 n,por ejemplo en lo que se ppod

ce en las embarazadas usando la vía intravenosa o la vía di





jest1va para suministrarlo debemos sim1n1strar loe fijadores

como el ergosterol,la vitamina "D",oxposicion s los rayos del

sol

En suma xuapai 'IÚXU en una terapeutica reclacificante debemos

recurrir a tres factores:

1° Mediacion recalcificante

2°- Alimentos ricos en calcio

3° Fijadores del Calcio

Como se sabe, hay una actividad endocrina que regula el meta­

bolismo del calcio en el organismo,la func1on paratiroidea.

La hiperfuncion de estas glandulas corresponde al sindrome de

Recklinghaussenn en el que las lesiones estan localizadas en

los huesos donde se produce una decalcificacion.

Las laminillas oseas se adelgasan, por la reabsorcion de las

trabeculas oseas se forman cavidades pseudo-quisticas que con

tienen un liquido especial de color amarillento dentro de estos

quistes se produce una proliferac1on de selulas g1gantes,lo qu

tiene importante por los errores de diagnosticos que pueden

provocar •

Otra cracteriztica en que las leetones tomam ,aunque no siem­

pre diferente, hueso, siendo necesario hacer un examen radiolo­

gico de todos los huesos,pues astan expuestos a faasturarse ex­

pontaneamente. Lo que puede evitarse colocando un aparato de

proteccion • Se somete al individuo a reposo mientras se le so­

mete a una terapeutica adecuada,evitando ejercicion y trau­

ma.tismo.

La enfermedad do Recklinghaussen se caracteriza por una hiper





.calcemia Y por una disminucion de fosfatos inorganicos;normal­

mente estos fosfatos se encuentran en la sangre en nna propor-

cion de kuus7,en el caso de este sin@roe suelen estar redu­

ctdos a la mitad.

La enfermedad de RecklynghausseH se presenta principalmente

en la edad adulta. No sabemos si esta enfermedad cura por

resyriccion del aporte del calcio,la solucion de esta cuesti

t1on debe ser solucionada por futuras investigaciones.

La hiperfunsion parat1roidea puede se provocada por ejemplo,por

un quiste en las lendulas,llegará un momento en que agoten las

reservas del calcio y se presentaran los fenomenos de tetania

Si existe un quiste debe hacerse extirpacion de el y si es

ademo,lo mismo,o bien tratarse radiologicamente,

Cley ha caracterizado a las glandulas endocrinas en esta for­

ma ; carecen de conducto escretor,estan irrigadas por numerosos
vasos sanguineos y tienen sus celulas XRIkakIX orientadas
en relacion con los vasos eferentes •

Es posible caracterizar quimicamente un produccto expesificado
de la. elaboracion de estas glandulas endocrinas, como la adre,

nalina o la teroccina. Dichas sutancias deben encontrarse en

los vasos eferentes de la landula,lo que se demuestra por la
los
reproducion experimental de los fenomenos debidos a su acc-

ccion.

Con siebas cantidades de sangre obtenidas de la vena aupra­

rrenal,pueden producirse los fenomenos determinados por la in-

eccion de adrenalina.

Los metabolismos intermediarios del calcio y del fosforo debe

estudiarse siempre unidos,por estar intimamente relacionados en
el organismo.
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Para estudiar el metabolismo del Ca es necesario,lo mismo
que para estudiar el metabolismo del hidrobarbonado en las
diabetis,hacer un balance de las entradas y salidas .Ya dijimo
que la mayor parte de calcio se elimina por las deposiciones
y la menor parte por la orina.
Con ia comida de Snnapper se eliminan 10 centigramos de cal-

cio por la orina y 60 por las deposiciones.
Actualmente es de gran importancia el estudio del metabolismo
de la sustancias minerales junto a las de las albuminas, H

de. C grasas,porque dan al organismo la capacidad de asimila­
cion y en parte contribuyen a mantener el equilibrio acido-ba

sico al disolver una sal en el agua se suele encontrar di-

suelta en forma moculatar o disociada. in cambio glucosa

solo se encuentra en solucion de estado
da. En la forma diodisociada los atomos

molecular, no disocia
o upos atomicos se

cargan de cieta energía electrica constituyendo los iones.Una

solucion neutra como es la Clla posee un ion la positivo y

un ion Cl negativo.
Las sales se encuentran p_isueltas en medios del organismo en
la misma forma que lo hacen fuera de el y es por esto que es
mas seguro acidificar el organismo como sales neutras que

cuerpos acidos,porque estos se descomponen en el estomago y
pierden su poder aktjx acidificante.

El mejor tratamineto de la hemorragias por Úlceras de las al­
calosis por enfermedades del estomago es el NaCl como en la t
tetania es el Ca c12 para suministrar un regimen calcio hay

que considerar en primer lugar los medicamentos,entre los cual
les se suministran el Ca Cl2 y el lactanto que van hacer pa­

ra nosotros un valioso elemento terapeutico en las afecciones

intestinales y có1pcas.#alta la dá a grandes dosis como ya

hemos dicho tambiem se pueden sar espesificos como el blu.

conato de calcio pero lo principal es dar la alimentacion ri­
ca en este cuerpo,con alimentos como la leche y el queso •





Ya hemos dicho que un individuo necesita 1 centígramo de calcio

por kilo de peson en las 24 horas,lo que son suministrados en

forma sufhsiente por la leche y el queso •

Tambien abunda el ealcio en los veJetales verdes ,que tienen de

uno a 10 % de H de C,contienen tambien abundantes cantidades de

bita.mina el calcio desempeña un importante en la actividad celu­

lar, en la fagositosis. Los fosfatos terciarios,los alcalinos-te

rreos (fbsfato de Ca)entran en las composiciones de los huesos

y de lo dientes. Los huesos son verdade@os depositos de calcio

Respecto a la necesidad de darle fijadores _de calcio para co
contribuir a la recalfficacion del organismo Mellamby ha dicho qu

el porvenir de un diente depende de la fijacion de las sales de

calcio en el organismo, especialmente v:kDtmx mn la dentin a y

especialmente la vitamina "D" 1a que contribuye a ella en forma

suficiente.

La profilañs en la afeccmones dentarias debía comenzar en la di

da intrauterina suministrando en la embaelada una proporciona­

decuada de vitamina.

Tenemos los fosfatos alcalinos terrees y alcalinos,que se en­
cuentran disueltos en el plasma y formando parte de la celulas

Ene muy importante en el rol del fosforo lnk en la contraccion
muscular Dando una dieta muy abundante en fosforo es innecesari
darlo en otra forma, 100 gramos de albumina de musculo contenida

en l/2 kilo de musculo, contienen 1,5 gramos de fosforo.

La costumbre entre nosotros dec dar preparados de fosforo y no ba­

sar el rejimen fosforado en la diatetica,nos parece un poco ingen

nuo e ignorante,son muchos los alimentos ricos en fosforos a los

atletas debe darseles un alimentacion rica en fosforo y especial•

mente en calcio,porque este va unido al fosforo.

Los enfermos sometidos ciegamente a un regimen hidro-mineral,

los cardiacosque comen una fruta por cualquier otra cosa, suelen





tener perturbaciones mentales,perdida de la memoria,falta de

aptitud para el trabajo intelectual,este se debe a la falta

del aporte del fosforo que entra con ciertas ~adas en la for

macion de lec1tina en el sistema nerviosos

Hay que considerar que un hiperteneo sometido a lo que se

llama un regimen lacto vegetariano recibe poca cantidad de p
potasio en su alimentacion. Es por esto que junto a este regi­
men debe estar la inyeccion salvadora de yoduro de potasio.
Talvez estas inyecciones no valen tanto por su yodo como pop
su potasio,que da energía a la funsion muscular.

En un hiperteneo debe cuidarse que la funsion muscular sea ~o

rrecta.lalvez seaxl K el que mas intervenga en un hiperteneo.

En E.U. loe cardiacos reciben en general una pequeña ca

cantidad de tintuba de digital,un poco de Apio, un kilo de p

papas molidas xíRkkan repartidas en cinoco dhsis a las 24

horas,dan las papas por
nucleinicoe son esteres

grms contenidos en potasio los acidos
del acido fosforico. iuchos de estos

compuestos del fosforo,exieten en el reino vejetal una canti­

dad de preparados especificos no son sino interés inorgánicc

del acido fosforico unido al azucar

A continuacion damos una lista de algunos alimentos y su con­

tenido en fosforo.-





CONTENIDO EN FOSFORO DE ALGUNOS ALIMENTOS.­

Porotos secos-------------~----------­
Peptona carne-------------------------

Gluten--------------- ----------------
Havas secas--------------------------­

Chocolate----------------------~------

Cebada entera------------------------­

Leche de vaca------------~------------

Manzanas-----------------------------­

· Platanos-----------------------------

0,370
1.13

0,542
0,471
0,455

0,400

0,093

0,012

0,031

grs
11

11

11

11

11

11

11

11

11

11

11

11

11

11

11

11

11

11

11

Extracto de carne---------------------- 2,8

}oog lge----------------------------- O,'TU)

Queso--- .------------------------------ 0,683
Almenüas------------------------------- 0,465
lente,ja8 ecaB-------------------------- O,i'3@
Maiz Dulce seco------------------------- ~9i76
Harina avena--------------------------- 0,392
Llema de huevo-----·---. - ... · ·- -· ..00,524
Harina de trigo------------------------ 0,566
Coliflor------------------------------ 0,061
Esparra9os---------------------------- Q,039





Es de gran importancls dar abundante cantidad de calcio en las
embarazadas pues en caso cona1o n se produce la secrecion

1·actea.En la secrecion pancrea.tica entran tabien grandes can­

tidades de calcio.

Entre los fijadores de calcio es muy importan;e la accion del
aceite de higado de bacalao que contienen en gran cantidad las

"A" "D"vitaminas Y • Los bacalaos se alimentan de algas marinas

que flotan en los oceanos polares,las algas sirven de alimento
a pequeñas Jubias y estas a su vez son el alimento de los baca-

laos.
a un n1fo de seis meses se le pueden dar IV gotas de acbite de

higado de bacalao veces al dia,
A los niños de un año, XX gotas cuatro veces al dia;a un niño

de dos años,XXX gotas, tambien cuatro veces.A los niños mayores

de dos años una cucharadita de café 4 veces,en el adulto,una cu­

charada sopera, tres a cuatro veces.

La ergostenina irradiada officinal se puede darcd desde los 6 m

meses porque se puede presentar el raquitismo desde esa edad a­
delante.En ,algunos enfermos tuberculosos se suelen presentar al-

gunos sintomas importantes al dar X gotas de ergosterina irra­

diada,perdida del apetito,insomnio v6mitos,polinucleosis sangui,

nea ,a veces se producen sintomas renales.

Considerando en forma estrecha la etiopatogenia de la arterioes

clerosis durante un tiempo se suprimi6 el calcio de la alimenta.

c1,on de estos sujetos,actualmente se les dá cierta k pro­

porcion de calcio,pues se conoce la importancia de este cmerpo

en las funciones nerviosas,musculares,etec.

Hay autores como Killing que asocian los medicamentos y alimen­

tos calclcos a la atropina,considerando la accion de la atropi­
na y las sales de calcio sobre el sistema nervioso vegetativo.

La luz solar hace rica en vitamina "D" 1a grasas de tejido ,

celular subcutáneo.Los rayos ultra-violetas son tratamientos f:
Jadores de las sales de calcio.En relacion con estos fenomenos

está el que la leche de mejor calidad no es la que se obtiene





de las vacas que paea.n en los establos sombreados y alimentan­
dose de pasto seco,s1no que la obtenida de las vacas que se aso­
lean y comen pasto verde.





ENFERM.EDADES DEL TIROIDES.

SU DIETETICA.-

Enfermedad de Basedo.­

La. hiperfdnsion tiroidea produce la enfermedad de Basedow y la
hipofuncion produce el mixedema.·
Estidiaremos brevemente las manifestaciones de la enfermedad de

Basedow.

Fué descrita primero por los ingleses Partot y Graves,luego

ha sido muy estudiada por Basedow,Charcot,P.Merie etc. Trouseau

introdujo una medicacion de mucho exito en esta enfermedad:asó
la tintura de yodo por un error do prescripcion.El insólito ex1.

to obtenido hizo que se generalizara esta medicacion.Se d16 tam

bien el yodo en los casos de bocio simple,observandose con fre­
cuencia la aparicion de los sintomas de hipertiroidismo.lbcio

basedowficados de Kocker) .Por esto la medicacion yodada fué aba
donada .Pero los norteamericanos han resucitado la aplicacion
del yodo lugol),en los casos de hipertiroidismo (Plummer) •

luchas veces los enfermos de basedo se reconen conunc mi­
rada.Junto a la expresion trájica de su fisonomía,presentan un
estado de ansiedad,de susto,que los exita constantemente.Además

hay un hecho curioso en esta afeccion:existe una actividad car­
diaca tumultuosa,hay taquicardia,generalmente en relacion con

el metabolismo basal,pero puden existir tambien extras1stole
y arritmia perpetua,presentan latidos arteriales en el cuello
Y en la base del torax.Suele observarse pulso ratiniano y el si
no de Musset,cas1 las mismas manifestaciones de la 1nsuf1cienc1
aortica.

La actividad cardiaca tumul





La. cautividad «u±ax cardiaca tumultuosa sule contrastar con
la pequeñez del tonus radial,hay relajacion del tonus vascular
erif$pico que hace que las enfermas rengan con cierto grado de
rubicundez en las mej1llas,orejas y lecho ungeal

Lo importante es el conjunto de signos fisicos,muy notables.Ca­

si siempre hay tauidardia,como una expresion del aumento del
metabolismo basal,en el cuello existe una tumoracion elastica

-
que dá latidos.La mano del dasedow1ano es fina por exelencia.

De interés son los signos oculares que es nesesario saber ex­
plotar correctamente.el signo de ioebius que consiste en dispa­
r1dad de la convergencia de los ojos,sin diplopio,el sigon de

Gruffe que consiste en que el parpado superior no acompaña en
el movimiento de descanso al hacer mirar al enfermo hacia aba­
jo.Para estudiar este signo conviene colocar al enfermo de pié
Sibuandose,el médico de pié Junto a él.
El signo de Stewagg consiste en la rareza del parpadeo de estos
enfermos.Los casos insipientes de basedow suelen presentar tem­
peraturas y sudores profusos,de ahi deriva el error de diagnos­
tico con la tuberculosis pulmonar,y a veces tambien el erpor te

rapeutico pues, se sobre alimentan a estos enfermos considera­
blemente como si fuera un tuberculosos, siendo que la sobre ali-

mentacion está contraindicada en el Basedow.
Es muy importante estudiar detenidamente a estos pacientes que

han sido muy analisados por Marañon.
El exoftalmus,a pesar de ser un signo muy importante en la en­
fermedad de Basedow,no es un signo muy constante.
Pude ser muy vilateral a veces falta por completo, como ser en
ciertos Basedows infantiles.

Respecto al signo de Stelwagg el individuo normal parpadea
involuntariamente 4 a 6 veces por minuto,esta frecuencia está
muy disminuida en los casos de Basedo.Otro signo ocular es la
exageracion de la hendidura palpablar,que aparece mas abierta
que comunmente.A veces existen diarreas con el exeso de secre­

cion tiroidea,el organismo trata de eliminar en esta forma el
exeso de tiroxina.



--~----~---------~---



1 tratamiento habitual de las diarreas es aqui completamente ine­

Picas,solo mejoran con la mejoría de la enfermedad caucal:reposo,
carbonato de bismuto,lugol,Los basedowianos suelen presentar tam-

bien vómitos.
Ya expusimos los diferentes sintomas cardiacos de estas enfermas,c

que no ceden al tratamiento corriente de las taquicadias.Un sig­

no de interés es la gran debilidad que el enfermo siento a veces
en los miembros inferiores,sensacion que puede presentarse xk su­

bitamente.Este signo no fué estudiado por el médico chileno •

Donoso.
Los basedowianos tienen exageracion del metabolismo basal,pero es.

te puede estar aumentado sin que exista basedow.

El metabolismo basal expresa la cantidad de calerías que se des­
prenden,por metro cubico de la superficie corporal en la unidad.,
de tiempo,una hora.

Para determinar el metabolismo basal el enfermo debe encontrarse

en ayunas,habiendo sido la ultima ingestion del alimento 10 a 12

horas antes,la temperatura de la pieza debe ser de 16 a 18 º•

El aumento del metabolismo basal en la enfermedad de besedw

dow ffué demostrado por agnus Levy •

En Alemania en 1895 se dijo que este aumento del metabolismo bas
en el Basedow tenía tanta importancia como el examen del ju€o a'
trico en las enfermedades del estómago.
En realidad tiene solo un valor relativo.Algunos autores vienesa
han citado Basedow con todos sus sintomas pero sin aumento del

del metabolismo nasal,
Por el contrario había casos en que había aumento del metabolis­

mo basal, en ausencia absoluta de sintomas clinicos.
?Ln que condiciones un individuo sin Basedow tiene un aumento de

metabolismo basal?
A este respecto debe hecerse notar la importancia que tiene la t

temperatura en la determinacion del metabolismo basal la que del

ser de 16 a 18 grados y sobre todo constante,pues si baja, un

escalofrio ude hacer subir en unxx5xf 150 % el metabolismo,lo
mismo pasa con las enfermedades febriles.Todo individuo con neu­





onía,rippe, tifoidda,etc, presenta una cierta elevacion del

metabolismo por cada grado de temperatura.

De aqui derivan las exigencias de la alimentacion de los febri­
c1tantes a las que hoy se les dá la aeb1da importancia,Con la

disnea pasa otro tanto.S1 un individuo tiene un ataque de ta-

quicardia paroxistica no presenta un aumento del metabolismo ba

sal,pero si se trata de un cardiaco con taquicardia por insufi­

ciencia circulatoria Y disnea,el metabolismo aumenta de un 50%
La disnea de los respiratorios,cardiacos y renales aumenta

considerablemente el metabolismo basal .Jia menstruacion tambie

10 aumenta en un 25 %.
Hay ciertos bocios simples que comprimen la traquía y producen

disnea inspiratorio y expiratoria en los cuales el metabolismo
basal aumenta a pesar de no haber hipertiroidismo.Pero hay o­
tros sintomas que nos hacen ver que el aumento del metabolismo
basal se debe solo a la disnea:cuando la disnea es inspiratoria
se produce un aumento de volumen del corazon,en las disneas ex-

piratorias del corazones normal o está disminuido de volumen.

?En que casos normales hay disminucion del metabolismo

basal? Está disminuido es los casos de creciminéento rápido en

que que el organismo necesita de la funte de secrecion de todas

sus fuentes de produccion de las secreciones internas.El indi­
viduo en crecimiento rapido necesita agotar el rendimiento fun­

cional de sus glandulas endocrinas agota las reservas de la t:

tiroxina y el metabolismo basal sufre una disminucion a un 10%

Igyal cosa sucede en las convalescencia de las afecciones febri.

les cuando la temperatura ha bajado habiendose agotado las re­

servas de tiroxina,el metabolismo basal tambien disminuye.

En otros sujetos se encuentran elevaciones y disminuciones me­

x9a.kl.ex3sx del metabolismo basal siendo siempre las dis
minuciones menos considerables que los aumentos y en los que no

se encuentra una acuda apreciable.Se ha dicho que estos indi­
son METABOLICOS por temperamento.

in las leucemias hay un aumento del metabbptsmo basal,en las ca

carsinomas ulcerados tambien.Estos datos sirven en la clínica
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para un diagnostico diferencial entre un carcinoma y un quite

del ovario.En el carcinoma hay una aumento deln metabolismo ba­

sal, en el quiste hay una disminucion o normalidad lo mismo su­

cede entre un Cancer del est6mago ulcerado,y una gastritis cr6-

nica atr6fica; puede ser asi de una ayuda valiosa.

Despues de la inyeccion de ciertos medicamentos como la adre­

nalina,atropina,la colina,hay una aumento de metabolismo basal
Respecto al aumento del metabolismo en los febricitantes y

su alimentacion,debemos decir que tiene una importancia enor­
me
Es importante de la alimentacion fué demostrada por los anti­
guos clínicos ingleses,y era tal la conviccion de ellos que
Greve pedía que se colocara como epitafio en su tmnba que :s:x~
siempre había alimentado a los febricitantes.En los estados fe

briles hay aumento del metabolismo,hay mayor consumo de ener­
gía,lo que se traduce en que estos enfermos deben der alimen­

tados especialmente en forma de H de., C, en forma de sacarosa,

muy digeribles,para que asi el consumo de albúminas sea menor
y el enfermo no desgaste sus tejidos.
in los paisis tropicales los individuos no necesitan ingerir

muchos alimentos, especialmente albúminas,son individuos del­

ados, escuálidos,que se alimentan con frutas,no es raro ver

en ellos un metabolismo disminuido a un 10 % o a un 15%,
Estudiaremos ahora el.tratamientode la enfermedad de Basedow

Ya desde antiguo decía Kocker que a los enfermos de adenoma
tóxico O enfermedad de Basedow les conviene reposo f1sico 1
moral.Tambien hbía previsto la verdad respecto al regimen die­
tetico,indicando que convendría un regimen lacto-vegetariano

despues recomendaron el fosfato neutro de sodio,

Parece que en la enfermedad de Basedow hay una disociacion

del equilibrio normal de los elementos minerales y que los e­
lectrólitos de Ca y K desempeñan un papel muy importante.

Dautrebande ha demostrado que el reposo vale tanto como el tr
ta.miento médico y quirurgico.Sometió a una serie de enfermos

a una cura de reposo,otros taJ:!lLOS3 al tratamiento quirurgico,
otra serie al tratamiento médico, una ultima serie al trata

miento radioterápico.
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Se vi6 que el porcentage de los cuñados por el reposo fisico o

moral,no es inferior a los curados por los otros tratamientos.
Desde antiguo se us6 yodo en esta enfermedad.Se di6 tambien

en el adenoma t6xico,afeccion tumoral en que hay nódulos en las

glandulas,en que el enfermo se presenta mas o menos caquectico

y que presenta caracteres clínicos propios.
Aqu! en la landula enferma la que enferma el organismo,es la
enfermedad local la causa de la enfermedad general,y lo que bax

cabe logicamente es estirpar el orgno enfermo.En el Basedow
ocurré algo completamente distinto,es el organismo el que enfer­
ma a la glandula,la enfermedad general la que produce la enfer­

medad local,estirpar el tiroides en un Basedow es tan falto de

log1ca como estirpar el baso en una tifo1dea.

Sin pretender fijar normas defibitivas citaremos la op1nion d

Israel Brumm,que ha estudiado 20 060 casos de Basedow en 20
años en los cuales se hicieron en conjunto 30 000 pruebas de

metabolismo.Estos casos fueron tratados quirurgicamente,Dice qu,
la enfermedad de Basedow es una enfermedad del organismo,de la

glandulas endocrinas y del sistema nervioso vegetativo y que e

tratamiento quirurgico no es en ella algo definitivo.

Los americanos del norte dicen que si los cirujanos vieran mas

a menudo sus pperados por Basedo no serían tan partidarios del

tratamiento quirurgico ya que en estas condicmones la enferme­

dad recidiva fercuentemente.A esto hay que agregar que la in­

tervencion misma tiene cierta mortalidad y a este respecto de­

bemos advertir que no debemos considerar la estadistica de los

otros cirujanos standard.En .los operados se ha observado alte­

raciones mentales hipertroficas de las glandulas pituitaria ce

Sbs sintomas correspondientes combinaciones de sintomas de b
sedow con sintomas de mixodoma.No es todo de color de rosa en

el tratamiento quirurgico a pesar que las estadisticas han me­
jorado considerablemente con la asociacion del tratamient o

médico agregando el reposo fisico y moral y la tintuba de yo­
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enfermedad.Vamos a refereirnos al formidable error que seco­

metía ahtes al tratar a muchos basedownionos como tbe de un
regimen de sobre alimentacion.Con éste gran error diatetico
e solía aumentar el metabolismo xmx?5k en un 20 a 30 %

Morawitz en vez de 3000 calorías reduce la alimentacio

cion en el primer día 50 calorías,en el segundo 90O y en

384 tercero 1333 en el cuarto 1840 y en el quinto 2400.

se limita a dar estas calorías como las que se dan aun ind1­

viduo de pequeña talla en estado de reposo,para mantener el
equilibrio del peso y el equilibrio azoado.

La ligadura de tiroides inferiores produce una d.1sminucion

de las irrigacion de las glandulas.Se la ha usado con tiempo
previo a la recepcion de la glandula.Otro tratamiento es la
radioterápico.Otros autores hacen un tratamiento médico
asociado al rad.1oterápico dejando el quirurgico siempre para
el último.
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MIXEDEMA.­

Es determinado por una hiporfunsion tiroidea.

Ialvez muchas de las causas que no conviene en el Basedo son
convenientes en el mixedema que está caracteriza por una fal­
ta de actitud funcional tiroidea,que repercute no solo en le
sistema nervi.oso vegetativo, sino tambien las funciones psiqui­
coas del enfermo.
se caracteriza la sintomalogía del mix1dema por el aspecto
especial de la piel y de las mucosas que estan engrosadas;
los enfermos tienen arrugas frofundas en la frente.En los ne-

•frocicos las piel está destend1da por los liquidos del edema,
es dificil encontrar arruas;los enfermos con miidema tienen
por el contrario la piel arrugada.Estas alteraciones de piel
se presentan especialmente en ciertos sitios,como ser la nariz,
las mejillas,fosas supra-claviculares,dorso de las manos y de
los pies,nuca.Es necesario investigar en estos UJlll sitios de
eleccon.Estas alteraciones cutaneas corresponden a un cambio
en la extructurahistiol;ogica de la piel.

Perciste una proliferacion de la fibrina con inpregnacion de

una sustancia mulsilaginosa,en el edema renal o cardiaco no
hay proliferacion de las fibrillas ni infiltracon de ellos poi

estas sustancias.

Tambien existen alteraciones ectodermicas en los pelos y en la

uñas.Los pelos tienen un aspecto mas chico,se quebran facilmen
te ,carecen del brillo normal,las uñas son quebradizaz y pre­
sentan estrias. El tercio externo de las orejas está casi

desprevisto de pelo(sigon de Herthege) .La piel suele presentar
una descamacion furfurásea, tambien hay engrosamientos de las

¿
mucosas,los enfermos duermen con la boca abierta y roncan de

noche,hay engrasamiento de las mucosas de las vías respiratori

superiores lo que repercute en las funciones fonadoras,los en
fermos no deben cantar.
Este trastorno,al presentarse durante el crecimiento,determina
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una falta de ocificacion del esfenoide,arquiriendo los pacien

tes un aspecto cretinoideo caraeterizado.
En un momento dado se presentan alteraciones circuñatorias,di­

1ataciones cardiacas,trastornos funcionales acompañados del

lentitud del pulso se produuen manifestaciones arterioescle­

roticas prematuras. Presenta anaclorhidria que no obedece a
una opoterapia gastrica. Dando toroxina y una al1mentac1on

conveniente vuelven a la normalidad suelen existir thna consti­

pacion pertinaz que no obedece a los laxantes sino a la med1­

cacion tiroidea. LLegan al médico por sus padecimientos fisi-

cos,dolorés musculares, sefalalgias siendo muchas veces encua

drados en ~sxx la categoría facil y ccomoda de los rute nuras

tenico.
suelen tener dolores musculares que suelen simular un reumati
tismo croníco y aun los colicosnetriticos.

S1no se usa la medicacion tiroidea adecuada,los mixedama­

tosos van a la muerte a un lapso de tiempo mas o menos de sie­

te años,presentan una dismunuci_on progreciva de las resisten­

cia organica hasta que cualquier afeccion vanal,una gripe los

mata
El organismo tiene cierta cantidad total de toroxina que es

mas o menos de 14 miligramos frente a esto tiene un gasto

de medio a uno y medio miligramo de esta sustancia en las 24

horas.

En casos dexakat falta completa de la funcion tiroidea (mixe.

dema despues de una tiroideadectom1a total por ejemplo), se

pueden dar l+ miligramos de tirox1na.

Si en un mixedematoso no se sabe hasta que punto está di smnu:

da la funsion tiroidea hay que enpezar a tantear .Las manife

taciones de saturacion con la niroxina son: pulso.superior a

100 aparcion de temblor y diarrea,debe entonces suspender­
se la medicacion.
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Ln los casos de toro1deatomla total deben darse l# mil1gra­

m0s de tiroixina que se agotan en un termino medio de uno
a dos meses,pues la tiroixina se acumula.

Se pueden evitar al enferma la preocuwacion diaria de es-

ta medicacion que se pueden dar dos a tres veces por semana

Un miligramo de tiroixina equivales a 0,30 gramos de ext

tracto toroideo.

Un mil y ramos de±Rxxiaa tirxina equivale a una ramo d

de tiroide fresca de cordero.

Un teroide fresco de cordero pesa ordinariamente 2 y medio
gramo conteniendo dos y medio ~~ miligramo de tiroxi-

na·

Buchner observó con la medicacion tiroidea la produccion
de ciertos estados colapsales que no encentran explica­
cion, se grey6 en perturbaciones circulatorias producidas

por el cambio de metabolismo ya que un milpigramo de ti­
roixina hace subir el metabolismo en un 20 %;en un indivi­
duo con 40 % de metabolismo basal bastan dos miligramos de
tiroxina al dia para mantenerlo en 1a·normalidad.
Lea suminstracion de carne o leche (niños) da buenos resul­

tados en el hipoteriodismo. Dando por ejemplo un cuarto d
kilo de carne al dia.il metabolismo basal puede subir a 47
esto es particularmente notable en los adolecentes bipobt­
roideos.

Tambien se puede elevar el metabolismo agregando un poco
de yodo,por ejemplo medio miligramo de yodo organice en
las 24 horas nosotros nos matenemos en termines prudentes

respecto a la medicacion tiroidea algunos dan granes dosis

de tiroxina en las nefrosis (Prado Tagle) en loas nefrosis

el metabolismo está poco disminuido.

En estos casos se han dado 5 miligramos de tiroxina por

edovenosa no por vía gastrica, debido a la posibilidad

intoxicacion,



-



Es un caso muy especial la tolerancia de los ne~roxicos por la

troxina J por el estraxto tiroideo y no debe confundirse pon la

1as
ga alta se pueden dar grandes catidades de extracto de tiroideo

1a terapeutica de mixidema.
Ln los nefrosis el sintoma guia para la suministracion de la
t1roxina o del extracto tiroideo es la coleeterimemia que en

nefrosis está considerablemente aumentado;mientra se manten

Lo mismo se observa en las glomerulosnefritis por partici­
pacion nefrosica importante,el elemento nefosis nejora con la

t1roxina.El porqué de este buen reultado es desconocido.
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DIATETICAS EN LAS ENFERLLDADES DEL RINON.­

Generalidades.- El estudio de la diatetica en las nefropatias

es imposible sino aclaramos antes ciertos conceptos clinicos

El problema se ha hecho dificil por la existencia de
1as clasificaciones alemanas y francesas, Si embargo greemos

que es solo cuestion de mombre que no modifican el fondo de
la'materia

Vidal difide a las nefritis encloruremicas,azotemicas e imper

e1tvivas.
Este autor fué el divulgador del papel que desempeña el cloru

ro de sodio en la retencion edematosa.in relacion con este
distinguía las nefritis cloruremicas que corresponden a las

nefrosis de la caasificacion alemana,

Las nefritis hipertencivas de ambas clasificaciones se corres­
ponden, se trata de los cardiorenates,individuos que falle­
cen por las accidentes del capazon,por la hipertencion,;

edema agudo pulmonar,insuficienbóbakmx ventricular izqpie1
da, homorragias cerebral.Corresponen estos procesos a la ne­
fritis interticial ,coj poliferecion del tejido conjuntivo
que llegan a la uremia.

Ahora los alemanes dan mucha importancia a la glomerulonesfili,

tis difusa aguda,estos cuadros cuando no curan pasan al es­

tado cronico presentandose semejansa con la neufritis hiper-

tenciva de los franceses,

Por la participacion nefrosisu a que presenta la lomerulo­

nefritis,tiene relacion con la nefritis gloruremica,y por la

rencion xoEatlila: azoada algo de la nefritica azotémica.Hay

que saber combinar los diferentes preceptos correspondientes

a las formas aisladas de nefritis,sin perjudicar a ninguno de

los sintomas,estas nefritis agudas que se hacen cronicas da
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dan uremias,llegan a la insotenuria de koranyi ,la orina lle­
ga. a presentar el mismom peso especifico que la sangre des­
provista de sus albuminas.
La densidad no ea mayo de 101e si se restrige a un grado sumo
la cantidad de liquidos,no se puede eliminar toda urea de las

sangre,por la disminucion de la aptitud consentradora del ri­
ñon y la cifre de uremia se eba:x eleva.
Estos progresos de la escuela alemana,puede decirse de emanan

directa.mente de Albarran, que fue el primero en utilizar el ca,

taterismo uretral para demostrar la perdida de la aptitud re­
nal para las consentracion de la orina.
Estudi.aremos primero la s nefri~is e lorurem1cas o nefrosis •
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NEFR0SIS.­

Las nefrosis se caracterizan por el anasarca,la multiplic1­

dad de los edemas,hidroterax asitis, oliguria,estos enfer­
mos orinan de 250 a 500 ce en las 24 horas. Esta orina pre­
sentg el caracter especial de la densidad muy elevada,al i­
gual que lo que se observa en la diabetes,1040 por ejemplo

Estos enfremos presentan grandes albuminurias pudiendo lle­
gar la albumina ordinaria a 1O a 2O por mil.

Con el microscopio de paralizacion se encuentra en el cedi­
miento urinario cristales de lipoidea birefingentes hay de­
generacion grasosa del hepitelio renal y del hepitelio vesi

cal la presencion arterial es absolutamente normal y el co­

razones pequeño.
Consideraremos ahora un poco el estudio bioquimico de la ne­
frosis

Epstein y Eppyinger han visto que tenian caracteres muy pa­

recidos a.l mixema.

En ambos procesos existen un hipometalismo bolismo y tam­
bien hay caracteres comunes de las albuminas de la sangre
Epstein ha observado casos de individuos ne@rosicos que
llegan a convertirse en mixedematosos
Describe una nefrosis primaria,la verdadera nefrosis,que
es muy rara,e interesante de conocer porque el tratamiento
del concepto nefrosis ri9e cuando está combinado con la glo

merulo nefritis cronica.

Estudairemos hoy solo las neufrosis.En realidad no e 9a­

be bien hoy que son en el fonfdo consisten en una pertur-

bacion de los lipiodes y albumnias del organismo.

Veamos en que consiste,es la perturbacion metabolica.No se

sabe bien si esta leccon cxcorresonde a una leccior

fisiea, quimica o fisicoquimica de las albuminas sanguine

pero lo que sabemos es qu exsiste una hipoproteinemia.
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La cantidad de serina por litro de sangre es alrededor de 50
gramos,la cantidad de globulinas es de 30 gramos.?que pasa en
1e nefrosis? la cantidad de cerina esta disminuida a 32 grampa

por mil por ejemplo lo que pxtia prodomina en la disminueio

de ella,en un grado variable,segun la intensidad de la afeccion

Al mismo tiempo hay alteraciones de las gradas espe­

cialmente de la colesterina que normalmente ea igual a l,5 a

2 gramos.

En estos casos de nefrosis,la colesterina sube a cifras mu­
cho mas altas, l doble ,kkukn quintuple,este dato es precis
porque la colesterinemia es el sintoma guia para la tolerancia

para la medicacion tiroidea en las nefrosis mtentras que la co­

lesterinemia se mantenga alta,podemos suministrar el estracto

tiroideo, si las cifra se hace normal y seguimos administrando

estracto,pueden aparecer sintomas de tiroideo-toxicos.

Para estudiar el tratamiento dietetb@o,partimos del alforismo

de Vidal,que dice que en la nefrosis sabe darse un reg1men de

clorurado.El Nacl forma parte constttutiva de los alimentos de

modo que por mas declorudada que se administra la al1mentacior

siempre se ingere cloruro de sodio.

El regimen de Vidal tiene cierta cantidad de NaCl, se suminis­

tran 2000 calorias en 24 horas,con cierta cantidad de carne pi

y legumbres ,EkjEn

Estudiaremos el regimen de Vidal y Jabbas que consisten en di

1500 a 20O calorias, suministrando 2O0 gramos de pan al die(no:

malmente se ingere 300 gramos). Estos 200 gramos de pan contiei

l,+ gramos de NaC tambien se dá cierta cantidad de carne;200 ¡

que contienen 0,44 de Nal; 40 gramos de azucar y 50 gramos de

mantequilla; cierta cantidad de verduras y legumbres frescas.
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El regimen posee tambien cieta cantidad de leche que contiene

1,6 por mil de NaCl.En suma este regimen dá mas o menos dos

gramos de cloruros.

En la practica se ha alterado mucho el regimen de Vlidal limi­
tandose algunos a dar un poco de liquido azucarado,se han pro.

ducido asi alteraciones generales,disminucion de la resisten­
c1a organica, etc, istos regimenen exagerados no son compati­

bles con la vida de los enfermos,si es que se les suministra

por un periodo de tiempo mas o menos prolongado.

Aun en la nefritis clorianemica Wlidal daba 200 gramos de car­
ne ,porque como dice Richet,cuando la carne esta condimentad
con sal es hidragoga, o sea aumenta la cantidad de orina.

Con la escuela de Volhart se avanza un poco mas ,Volhart dice

que se pueden dar cantidades no restrigidas de carne, dice

que la carne no es perjudicial,pero no puntualiza la cantidad

de albumina que debe drse.Deja esto al arbitrio del enfermo,

es no atenerse a ninguna regla dietebrica,

Enseguida tenemos el regimen de Espinger y Esptein,Estos autc

res dan grandes cantidades de albuminas.Un individuo normal
ingiere 86 grs de albuminas,la misma cantidad de grasas y

350 grs de H de G.cantidad esta ultima que varía segun la ac

tividad del sugeto.spein da en la nefrosis 120 a 240 grs de

albumina,la cantidad de grasas la disminuye a la mitad de lo

normal,4O grs y deja los hH C sin modificar,

El aumento de la albumina debe estar e n relacion con la to

lerancia del enfermo, En las carnes que tienen la menor can
tidad de grsas,las carnes grasas dec cerdo contienen 50 j d

grasa. En el reimen de Epstein se dan las carnes que thenen

la menor cantidad de grasa,como los organos,el higado,por

ejemplo que tienen el 3f • Las ostras tienen el 1, 1a langc

ta y el cangrejo son tambien muy pobres en ellos. En todo

caso en el regimen de clorurado de estos autores lo princi­
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Carne de cangrejo--------------2% de grasa

Carne de L angosta----------- 2f de grada
Carne de Higado--------------- 2j de grasa

Los lO gramos de ostras tienen mas omenos lOO gramos de al­

buminas,4 grs de H de C Y l grs de grasa.(6 ostras correspond
den a 100 grs). Este es un alimento verdaderamte beneficioso
ya qe se prec1n1za mucho con la anemia perniciosa por su

1
gran contenido de fierro,ademas tiene 1% de Nacl.Cuando se d:

dan las ostras en el regimen declorurado,se le~ bota el agua
de mar que contienen,y asi el agua NaCl baja a 0,5%.
Hay alimentos que permiten con mucho mas facilidad que otros

el regimen desclorurado,especialmente los vegetales dulces

como el sapallo,la betarraga,la zanahoria.Tienen la mitad de

de los H C que la papa,o sea ,10 % y su administracion no tie

ne inconvenientes en el regimen declorurado.La papa misma es
un buen alimento en este regimem.

Hay una limento que debe prohibirse en general a los nefro-

cic0s,las sopas estas tienen gran cantidad de NaCl,y ademas

xangina hopoxatina crestina,creatinina,sustancias que se cor
vierten en acido urico,que es uno de los primeros en tener­

se ,determinando la urcemia.Contienen ademas gran cantidad
de fosfatos de I,y acido lactico.Pero las sopas «tienen
una ventaja y es la que se deriva en su contenido en vitami­

nas y sales,y si bien es cierto que no convienen a los enfer­

mos del riñon,som muy convenientes en la alimentacion nor­

mal •

La gran perturbacion eh a nefrosis es la disminucion de la
cantidad de albuminas en la sangre,la albumina de la sangre
es eliminada en estos casos como cualquier caso estraño en
el organismo,es lo que los americanos del norte llamam diabe.
tes albuminurica.
Pero para combatir a la nefrosis se tienen principios dife-
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tea a. los del tratamiento de diabeticos.Aliviamos la diabetis
restringuiendo la cantidad de H C para disminuir el trabajo del

pancreas enfilEmo.En cambio en la nefrosis aumentamos considera­

blemente la cantidad de albiminas de la alimentacion.Por esto

nos parece malo el nombre diabetes albúminurica.

2Porqué se dá extracto tiroideo en las nefrosis? ?Hay disminuci

cion del metabolismo basal en las nefrosis que se benefician cor
el estracto tiroideo.
En el 40 % de los casos el metabolismo es normal en otros está

disminuido en un 10 a 20 %.En las nefroaia el extracto tiro1de-­
d dee dá empiricamente,no por la disminucion del metabolismo

basal en que,por el contrario a veces falta.

?Que preparados tiroideos sedán? La tiroxina se encuentra en

el organismo mas o menos en la cantidad de 14 mgrs el organis­
mo normal gasta aproximada.mente 1 miligramo de timxtx tiroixina

en las 24 horas. 1 a 1 y medio milgramo de tiroxina bastan para

mantener el metabolismo en estado normal por dia,Se a.á titoxina
extracto tiroideo o &landula fresca,con las equivalencias ya es

tudiadas. En las neufrosia hay que dar grandes cantidades de ti

roxina o extracto,ya que un mgrs de tiroxina no basta, hay que

dar cantidase mucho mayores.Los nortemanbreanesdicen que en un

período de cino meses se pueden dar 1 a lO grs de extracto de

toroideo son dosis de 5 a lO veces superiores a loa corrientes

en el mixodoma.,y se pueden dar siempre que la colesterina ae

alta; es el indice para esta med1cac1on tiro.L ele¡¡¡,,
Ccmo vemos la alteracion proteintca mas importa.e 2s l.
sat.ce> 2 las 1os s coas&eble disminucion de la
albumina( serina) lLa globulina tamb1en está d1sm1nuida,pero

menos intensamente.

Anotamos a continuacion un reg1men de nefrosis:

Dietetica de nefrosis:(segun Achart.
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DIETETICA DE NEEROSIS
· · ( segun Achart)
Regimen hiperproteinico.

DESAYUNO: lb Gs. HC. Cal.
ledio meloncito 1 21o una naranja
2 cucharadas chicas
de harina,con medio
vaso de leche desna-
tada. 6 17
12 ostras a la cacero-
la o dos tajadas de to-
cino o dos tostadas
medianas------------- 16 12 18

U,a taza de caféecon
a.os cucaradita.s de
azucar 20
TOTALES 23 12 76 501

ALMUERZO:

Alb. Gs HC Cal
Una taza de sopa de
tortuga o cabeza de
ternera con dos ga­
lletas, 6 1 6

Pollo asado regu-
lar cantidad 32 4

2 cucharadas lle-
nas de maiz 23 1 19

2 cucharadas habas 6 1 24

Ensalada de espina-
cas con medio huevo
cocido duro y mayo-
nesa,aceite nimeral 6 7 3
2 cucaradas de leche
nevada ...• -------- 9 23
Cantidad regular tri-

4 21go candeal integral

Una taza café negro
o té con azucar---- 10

66 14 100 874
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e ontinuac1on

COIDAS· A1b. gs HC Cal.
Un huevo revuelto
cos sesos o pan
dulce --------- 38 6

Una. cucharadita man-
tequilla 4

U«a papa asada 4 32

3 cucabaditas arvejas
verdes 6 3

Un poco de ensalada
de langosta con mayo-
nasa y aceite mineral 17 2

Un tajada regular de
pan de trigo integral 4 21

dos cucharadas llenas

de Pudding maiz o tap 21

Una taza de té con dos
cucabaditas de azucar o
TOTALES 69 12 98 776

El total en las 24 horas es:

Proteinas------------------------------

Grasas--------------------------------

H de C------------------------------­
Calorías--------·-------------------- -

158 grs

38 "

274 "
2094 "

En el DBgimen declorurado es conveniente suministrar alimentos
que no necesitan sal para su elaboracion,como las arveJas,dulce
Y el zapallo,diuretoco poderoso y que algunos autores lo dan a-

bundantemente en el tratamiento de la nefross

Tiene poca albmina,practicamente es solo una alimento hidrocar.
bonado,tiene medio a 1f% de grasa Y contiene la mitad de H de o
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que la papa.El zapallo ea el alimento azucarado recomendadp por

Metscbnikoff Y Wolmann en su regimen antitóxico.-
Hay que dar a estos enfermos cierto numero de calorías y no

debe olvidarse que la monotonía del régimen lo hace insopobta­
ble para el enfermo,debe buscarse alimento de facil digestion,
especialmente las harinas dextrinizadas,que se encuentran des-
provistas de su contenido en su celulosa y que aev han trasfor,
mado parte de su alidon en dextrina.
Estos " de C siempre encuentran el tubo gastro-intestinal un
poco de distasa que haga su transformacion alimenticia.
son tambien toleradas las harinas de tapioca (90% de H de C),
de sagú,de maicena(80% ),se les puede agregar un poco de vai­
nilla o canela,estüdiaremos tambien algunos medicamentos que
se usen en las nefrosis,especialmente la urea,que olmann la d.á

durante un mes a la cantidad de 36 a 66 gramos en las 4 horas
en forma inentirrumpida.

Muchas veces en edemas tenaces se resuelven prodigiosamente
bajo la accion de la urea cuyo contenido en N es solo supprado

por NH,aunque la urea en mucho menos toxico.

En los individuo con insuficiencia hepática en los alcohol1
cos,produce la urea,estados confucionados no se sabe porqué ca
sa .Salvo esta contraindicacion, no hay inconveniente en dar

36 a 66 gramos de urea disuelta en un poco de agua con Jarabe p
por ejem;
Rp/.­

Upea-------------------j grs
dapabe--------------- Q0 '
Agua------------------100

M y Tr.- Para tomar 2 a veces axxdxx en las 24 horas.
En algunos estados de anasarca, especialmente cuando no es de
origen renal siendo cardíacos son de eficacia notables las gr

randes antkltax dosis de calomelano.
Supongamos un cardiaco renal con indicios de urobilina en la
0rina con o sin soplos cardiacos sin albuminuria y cilindruria
Dando 0,15 a 0,20 de calomelano 3 a 4 veces al dia se produce
a los 3 o dias una diuresis liberadora de efectos prodigioso

11
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ara el anasarca·
Esta po11urea no se acompafla de ningun sintoma secundario

molesto para el enfermo.
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uilibrio azoado,especialmente respecto a las albuminas.
;:1 que dar dos tercips de gramos de albuminas por kilo de pe-

y a lo mas un gramo por kilo de peso,prefiriendo la albu­
y la leche.

so,
del queso

1.p%

s daremos cierta. cantidad de H de O,pues, ya conocemos la4deo D

iedad de los lI de C de permitir una menor ingestion de AlbúO:proP
contribuyendo a.si a que la alimentacion sea lo menos toxi- 1m!na

os posible

,Ademas dar grasas lo, menos tóxicas posible para los humores,

prefiriendo siempre las de orden vejetal.

RECETA DE PREPARACIONES APURICAS .-

Budin de Tapioca:

dos· tazas de leche

Un huevos

dos cucharadas de tapioca

dos cucaharadas de azucar

Coliflor en cacerola

Una .Para media papa

2 cuclj.aradas de coliflor cecida
l cucharada de mantequilla.
l cuchara.dita de queso
l cucharadita de galleta rayada. 1 sazonar agredgar el que­
Jugo de Coliflor poner en la caeerod!•: proteinas 5 calorías
so Y la galleta ~ayada.Dá un total
55.­
Queso con crema: ericano,dos tajadas de~
r=onza de queso (30grs) ,pre:flerir el ~ner la mantequilla sobre
Pan,dos cucharaditas de mantequilla. so llevar todo al horno.81 .Pan, colocar encima taja.ditas de que •
Sirvas a3 +t
D' e ca. in e lor!as 565.ª un total de: proteinas 15 • ca

~ au gratin:
ditas de queso rayadod dos cuchara

coci a, I . total en proteinas
m« fuente.Dá un• edio vaso de leche, Cocer en

&, calorías 261.­





•m~ de arroz cocido
tea;e"?f, e 1eche

1118aia. t:raditas contienen: proteinas 6 calorías 171.2 ouohB
de Nieve :

3uin=iO de taza de agua
Un ou~a.radita de mantequilla
l ouoha:radita de jugo de limon
1 %% ae muevo
l Oteza de limon
:~ oucharaditas contienen :proteinas 5 calorías 167.­

Flan Blando: Una yema de huevo,med.ia ta.a.za de leche, una cuchara
rita de &lidrB azucar.Cuatro cucharadas c~ntienen: proteinas 4•
l31 calorías
Debe darse una cantidad minima de alb!minnas para que la
de secreciones di jestiEas sea lo menos posible y para no aumenta

el aoi&o urico de la sangre.

Se ha observado que los gostoses tienen habitialmente anaclorhi­

dria a pesar de ser la gota una diatesis acida.Ha.y que suminis­

trar a.cid.o clorhidrico para combatir la a.quilla.

En ounato a la terapeutica. farmaoologica, uno de los medicamentos

de accion electiva en la gota es u el del colchico en sus dive

sas formes, como el licor de Laville, tintura de colchico que se s

ministra por períos de tres dia.s y le coMchisina Houde medicamen

to tan eficaz que es recomendado a.un por los alemanes Se sumini

tra un miligramo en ayunas, empezando a ingerir alimentos s6lo 41i

horas despues o 3 horas a lo sumo Durante los ataques se dan 2

miligramos,

colchico.Esta tintura se suministra por gotas.

La Protu.ccion de fenomenos dilarreitocos indican intolerancia por

Por l ·ª tintura de
Se ha Observado que entre los ejecicios fisicos,la equitaoion es

muy beneficiosa para los gotosos' no se sebe porqué





1 masaje puede dar beneficios considerables.
+ce»1°"°





AS DE LAS ENFERMEDADESsT""O
INFECCIOB.AS

FIEBRE TIFOIDEA.-

ederaremos especialmente el tratamiento di t•cons e etico de la

:fiebre tifoidea, una de la enfermedades i f i 1±::i"-=-' n;ecc:.osas mas frecuen­
tes entre nosotros .su es_tiduo dará una idea de lo que se h ace

en lss diversas enfermedades.

Son ndltables la opiniones contradictorias de los médicos 18 res
pecto el tratamiento dietetico de la tifoidea.En gran parte de

esto se debe descendimiento de la normas fundamentales de la

Dietética.

Si se revisan los tratados de patología, espeoJ::almente el libro

de Sarget,se encuentran numerosos errores fundamentales,respec

a la dietética de esta enfermedad infecciosa.Sargent; se limita

a dar a los tificos 200 gramos de azucar en 3 11 tras de agua,

Lo que representa un total de 800 calorías.Dice que esta prae­

tica del agua azucarada se puede prolongar por un tiempo inde­

finido, sin que sobrevengan complicaciones .se puede decir entone

que es raro que no se produzcan complicaciones en una enferme­

dad de 30 dias de evolucion, con un regimen exclusivo de HC .Has

parece estraña esta afirmacion del eminente clinico francas, cuan•

es Oonveniente,ya que todo in­indicada por Sarget
divua, normal sometido a in regimenenfermo o todo individuo

do uno de los clinicos mas eminentes de la misma escuele Trou­

sseeau recomendaba con toda insistencia que todo enfermo fe­

ri1 aee a ser alimentado.
La conducta





no. respecto a las albúmj
4e 8V' > nas,gasta le albúminas propias,

do sobrevenir la insificiencia
udien° circulatoria,agitaciom

pulso.Junto con la albúminas se suprimen
ael los fosfatos que

tienen gran importancia en la actividad muscular, que se hace

de aunemto la fiebre suben los gastos proteini­

tifico pueden aumentar los gastos en 75%

8
base de fosfatos de K.

for os.da grado

cos en un 30 % en un

De a.qui resulta que necesita 4000 a 4500 calorías .El estdo

general del organismo,de sus organos dijestivos,no permite el

aporte de una cantidad sufmciente de alimentos para equili­

brar los gastos.En los individuos febriles hay mala toleran­

cis dijestiva

Se ha demostrado en forma fehaciente que todo individuo n~

ak febril gasta mas emergia que in sujeto normal. Sargent

dice que un febricitante gasta 90 grs de albúmiha,pero ense­

guida aconseja suprimir los albuminoideos de la alimentacion.

Ya hemos dicho que en estos enfermos a los que se les su­

prime la albumina,al cabo de 20 dias se produce un delirio por

carencia de albuminas que no cede sinó a la dijestion se cier

ta cantidad de ella,especialménte de albuminas de leche que e

cualitativamente la mejor.Los ingleses y especialmenteColeman

dice que a un tifico no se le debe dar menos de 60 ni mas de

90 grs de albumninas en las 24 horas.Las albuminas sirven pa­

ra eliminar las toxinas que se for11an en el organismo Shottmui:

Vidal 1 de acuerdo en dar cierta cantidad, enin y Vasquez astan
de · e abrevia la convales•albuminas a los tificos, porque asi s
Ceno, ,Io hay ningun peligroG:a y no aumenta les complicaciones ·I





aar cierva cantidad de albumina.
en

lbumina que se puede dar a los;LB. B,

llamas completa,la albumina de
b8. »

tif1os es la lllas digerib
la leche.Un litro de le-

hB contiene mas o menos 0 grs de albumi.
cl " na» n dos litpos
isten exactamente 66 grs de albuminas cantid de · ' a exigida

,por Coleman para mantener a los t1ficos .Un 11tro de leche coi

tiene 53 grs de albuminas 50 grs de H de o y 40 grs de gra­

sas.Los H de C de la leche tienen la misma consentracion

1a solucion isotónica de azucsr,

se puede aumanetar el valor alimenticion de la leche agre­

gandole cierta cantidad de azucar pero este agregad.o no de

be pasar de un 10 %. A cada litro de leche se le puede agr

gar 50 grs de azuoar, que es tan contenidos en 10 terrones.

A cada med:i.o litro de leche hay entonces que agregar 2 1/2

tverones de azucar,esto es lo que el individuo hace en la

practica,casi sin darse cuenta,como exprecion de sus naces

dad.es vitales agrega dos o tres terrones de azucara su ta

za de café con leche.
La antigua practica de los médicos Ohilenoa de tratar a l

tificos con leche azucarada está perfectamente juStificada

La lactosa es estipulante del peristaltismo inteStinal,el

axu.oar corriente tambien,por eso debe evitarse el recargar

a la l h, qge la produccion de dia­ec. e de azucaren exeso,ya r

rreas suele ser perjudicial. No hay inconveniente en variar
est · 'tona :Puede suceder que alimentacion para no hacerla mono •
estos intolerancia dijestiva por lta le-enfermos tengan ina
Che mp, • en los tificos debe estudiarse en·Teniendo en cuenta que
to»





extraordinaia, el tubo gastroit
forin8- n estinal.La intolerancia

1eche nos hará reemplazarla por
ae 1a el huevo que tiene 6 gr,

albumina·de

J?
ºrº aar una racion equivalente a medio lit
p ~ ro de leche se pue­

dar dos huevos a la copa con ciertaaen . cantidad de azucar,
-Gin aos huevos a la ~copa ha.y 3 12
Jll .-. gr de albuminas y 12gr
de grasa, en un caurto de 11 tro de leche hay 8 gr de albumina

10 gr de grasaº

Los norteamenicanos recomiendan mucho agregar para enriquecer

el valor calórico de la dieta. Cierta cantidad de crema por ej

100 grs de crema al 20 % ( como se sabe hay dos clases de cre­

ma, u.na al 20 % o 22 % Y otra al 40%, este porcentaje es su con­

tenido e~ grasasº) 100 grs de crema al 20 % tienen dos gramos

de albuminas,2 H de C,y 20 a 22 de grasa.

Hay que tantear ñ.a suceptibilidad del tubo dijestivo del en

fermo a determinada alimentacion.Pero las cremas por ej,agre­

gamos a uno medio litro de leche 100 grs de crema al 2Cffo

si es tolerada subimos a 150 y luego a 200.

Podemos asi llegar hasta 500 grs de crema, que corresponden a

loo grs de gr~sa.Esta es una forma practica de aumentar el in

dice calórico de la alimentacionn cierta epoca del año,es

una de las formas mas agradables de recibir una alimentacion

grasa.

La crema puede sustituirse por la amntequilla agregando por e j,

22 grs de mantquilla a uno Y medio litro de leche,en vez de

l00 gs ae crema.Tenemos asi una crema artificial que no di­

ier grandemente de la crema verdadera Y que es muy recomen-
dab1

Para los hospitales.





calorico mayor proporcion de HC Y al mismo tie

mas digeribles •
Se em l . d t i izadas las mismas qP..ean especialmente las harinas e r n.
4'U.e se U.san en la . i f til harinas finamente divi.alimentacion .n:.an •
didas , se ha tranformado en dex

~ en las aue narte del almidon

De los alimentos

in meyor valor

Po los que sean

cesarlo reihacionarlo con el conswna de HCimxi, en el mismo t

po, tanto en el :febricitante como en el individual normal.Se

de dar la albumina del leche y la del huevo a los tificos.Los

autores rusos han dado hasta la albumina de la carne, eSta pra

tica se ha generalizado bastante,Hay que tene presente

Plitud de criterio que hoy domina en la tifoidea.

hidrocarbonados hay que elegir los que tie­

oportunidad nos hemos referido
4 ota% 0 estudios hechos en

orlenas sobre la cantidad de albumi
aev°% -ne que necesite un

1as 24 horas. Se hizo un
sujeto en estutio de 223 estudiantes

robando que consumían en las 24 horas
ooroP mas o menos 76 grs

1buminantre nosotros el consumo medio es de 86aa a grs.
Chi tteden en sus esperimentos consumía mas o menos 1600 valo-

40 gr de albimina.ras
cuando se rebaja la cantidad de albuminas ingerida es neaesa-

rio que la que se ingiere sea de la mejor calidad y en este

sentido es mejor indudablemente le de la leche, enseguida vie­

ne la del huevo, la de la carne, la de los vegetales, de valor

biológico mucho menor.

Benelist,Josslin,llegaron a conclusiones semejantes.

Shermann Hindehe, dicen que se puede consumir medio grs de

mina por kilo de pes@, a condicion de awnentar el consumo

H de C. Al habla:b de consumo de albwnina en las 24 horas es
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de H C,el arroz es

H C,la harina de tapioca posee 92 %
maicena es tan rica en HC como el a-
tiene mas o menos 75t de H.c.

la aocion del vapor a alta t .ension,
1a ahrina en agua fria,para

que no se formen grumos,
cantidad de leche.

por
41na
ge a11y°

grega cierta
1 se a.

rina de arroz tiene mas o menos 80 %e ha

limento muy rico enun a.
u e La. lrik harina dede I 9

La ahrina de avenayrOZ·

cualquiera de estas harinas finas preparadas especialmente pa

ra. la aimentacion infantil, con transforrnacion parcial del al­

midonen dextrina,sirve para la a¡imentacion de la tifoidea.
'

pues por grave que sea la enfermedad infecciosa, siBmpre exis-

te en el intestino un poco de distasa para la elaboracion de

estos productos alimenticios.

Es tanto mas importante esto, cuando muchas veces es necesari

cambiar rapidamentve la estrategia de la alimenta.cien tifoidea

Esto tiene importancia especialmente en. el p_er!odo algido,al

fin de la segunda semana y en la tercera del proceso,en que

siempre existe la amenaza de una perforaoion intestinal, con P

ritonitis de evolucion fatal,Son pocos los casos de perfora.el

intestinal en la tifoidea que sobrevivan, aun ciando se dia.gno

tique oportunamente.

Al sobre venir diarreas en estos enfermos se cambia la alimen-

aei, t · toma se dé uni­on lactoazucarada y mientras cura es e sin

camente agua de té ligeramente azucarada. Enseguida van aña­

diendo harinas finas dextrinizadas,harina de maicena,de tapio­

ca.se agrega una cucharada dec harina fina a un cuarto litro
de a. un poco de sal.8ua,se hierve durante 30 minutos,se agrega
Y se le d.a- cambia el azucar que estimula el pe-al enfermo.Se





Harina dextrinizadas

pueden dar sopas de fideos o de
mas o menos la cantidad de

H deC en el arroz.
febricitantes con diarreas 1se es dará agua de

ls sal.O bien se«1sm0,Po"
yst
t ue tienen
,coi%»°

amen a los
lCI1 res

mente azucarada.1igeT%

Sopas con sal.

de la sal en los febricitanteses una cosa que ha s

suprimirse todo estipulante del peristaltism

intestinal especialmente los jugos de frutas, los alimentos azu

osrsdos y la leche.

Es absolutamente necesario poseer una clherta cantidad de criteri

y de accion en la dietetica de la tifoidea segun existan O no

plica.eiones. •"'

En lo que se relaciona a los H C. se observa en casi todas la.s

enfermedades infecciosas y en relacion mas o menos directa con

su toxicidad un aumnto de la glicemia. Supongamos por ej, una.

diftería que practicamente es una de las enfermedades con menos

temperatura, lo mismo que la dicentería que solo tienen tempera

tura cuando se complica con otro estado infeccioso•••

inocuidadHsy
do demostrada .Debe

transforma a la azucar eique pasa a la sangre Y que
gl1cog8 · , 1 hiperglicemia. •O,lo +o-+o-·- aa ato ser8 .8

En estos casos, y aun mas en cualquier iafeccion infecciosa

bril encontramos hipeglicemia y a pesar de esto no existe gli

suria.Seguramente en los estado toxicos o toxinfecciosos actúa

el toxico sobre .los diversos parenquina.s,sobre la prenquina car

diaoo. sobre el sprenquina cardiaco, sobre los islotes de Langar-

hans que fabrican E . t· ende una hiperfuncion pacreÉla insulina. x1s 1
tica a. nivel de Langarhans, será. menos la cantidaclos· islotes de
de insu1in
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dar unas,
HCL medicinal despues de las comidas en

las en-

todas las enfermedades infeccio
sas disminuye tambien 1a

biliar. Hay disminucion de la secre.
· 'S1on pancreatioe y

clorhidricas muy importante entonces

ºa.si3p

¿ores1o"
y tambien

11a"
tas gotas de

eun
infecciosas,no solo poraugrmedades le va a intervenir en la di­

gastrica y en el vaciamiento del estomagogestion . ,porque son esti!
ul.entes de las secreciones pancreatica y biliar. Indirectamente

ddlsinfectantes del intestino, porque cuando lo 1. tson . · a 1men os no
encuentran fermentos que los desdoblen se producen la putrefac­

oion de su contenido albuminal, con formacion de fenol, indol pro­

ductos de toxicidad bien demostrada.

Si la alimentacion en estas condiciones de deficit de secresion

digestivas,es hidrocarbonadas los H C se desdoblan,fermentan con

produccion de acido lactico,resultando una diarrea.

Puede resultar tambien una combinacion en un grado mas o menos

variable de la diarrea de putrefaccion y de la diarrea de de­

mentaoion por la disminucion de HL y por la hiporsecrecion pan­

creatice y biliar.

En la tifoidea solo debe emplearse en la alimentacion todo lo

que se puede no todo lo que se quiere.Basta a veces que un en­

fermo ingiera 1 litro de leche en las 24 horas,harinas dextrini

ricos en esta vitaminase darán los jugos vejetales
Y que n intestinal.Los sajones dan0 estimulen el peristaltismo

jugo de zanahorras,que reune estas condiciones.

zadas, inteecalando uno o 2 huevos a la copa, dos o tres veces a

la semana Y jugos de frutas, si es que no hay diarreas.

Si e""'ste raro que dependa de
4.1. una hemorragia intestinal,no es

une diabt • t d vitamina C •e 1s hemorragica,por fal a e
tonces





americanos dan en la tofoidea
Los uno Y medio litro de

1as 24 horas, cada tres horas .No h . leche
en 8y inconveniente e

c1erta cantidad de citrato de . agre.
gar sodio a. la leche 1o
Permite vaciar facilmente el co t '· quen enido gastri hco, aciendose lal
aigestion de la leche an el intestino en vez d :

e verificarse

Recomendamos no dar mas de 5 cu he aradas· de crema en el dia.

en el estomago·

Porque en general este alimento no es
bien tolerado entre

nosotros.da can6ida de liquidos que se suministran puede va-
riar enormemente .Los ingleses recomiendan un budin de tapio­
ca en la tifoidea

400 grs de leche

3 cucharadas de sopa de tapdloca fina

l huevo

2 cucharadas de azucar

645 calorías

La tapioca carece de albumina.Este bm.din puede darse repar­

tido en varias :porciones. Se suprimirá el huevo si no es to;­
lera.do.

Otros agrecfan a la alimentacion cierta cantidad de gelatina

rica en glicocolo,que tiene 84 % de albumina,y que debería

ser el alimento preferidm en las enfermedades.Pero unicamen­

te sirven como vehiculo,para hacer ingerir cierta cantidad

de sustancias azucaradas.Las jaleas preparadas con gelatina

tienen muy poca x:m:bnm:ts: sustancia alimenticia. ya que con
Uan canti . de prepararr o-wandesdad pequeña de gelatina se pues e

"ideaes de jalea.solo es un ven1culo etraasble para 1os





dinamice especifico
este valor está

aumentado este depen­
proceso toxicoo infeccioso agregado.e del

~zuaca@os·

la tifoide no está aumentadoel valor
3n

albuminas.Cuandoe les

n los regimen que

tir de la base que

tá en condiciones

copiamos a continuaciones, necesario par-
un individuo con 30 a 40 de fiebre no es­

de recibir una alimentacion abund tan e.
1a clinica enseña a contemporizar con la •t
lt si uacion del pa­
ciente y a no quemar las etapas respecto a la terapeutica

y a no quere cortar enfermedades de duracion determinada.De

aqui que no deba llenarse de remedios a tn tifico.

En cuanto a la suprecion de la alimentaoion en estos esta­

dos, de inmediato no produce alteraciones,pero a los 8 o 10

dias se observa que el pulso se hace mas debil,aparece in-
;

tolerancia digestiva y manifestaciones de autointoxicacion.

REGIIEN TIPO EN UN.A ENFERMEDAD INFECCIOSA.

A las 7 A .:M.,

Un vaso de jugo de naranjas, cOn dos cucharaditas de zucar
tostadas de pan con leche.

A las 9 A.M.

p, avena caladas,dos cucharadas des cucharadas soperas de
t de crema 2/3 vaso xe le-e con azucar 2 cucharadas soperas

che con dos cucaharadas de crema.

4 las 1l A.M.
2 cucharadas soperas

ªºPeras de crema,dos

de avena con 2 cucharadasde ahrina

h das de té con azucar,2/3 vasocuca ara





e con dos cucharadas soperas d1e01$" e crema,
d0

l p /M./ •1%
0 hervido blana.o, una rebanade de t;

Dn hue~ ostada,con_ una cuchara-
de mantequilla,2/3 vaso de leche con 4 cucharadas

di ta. d.e crema.
}. las 3 p .11f º

a medio cocer sobre una tostadalJn huevo con mantequilla, una cu-

d de té,n vaso de leche malteada.ha.ra@

}. 1as 5 p .:M.

Dos cucharadas de sopa colmada de harina, con una cucharadita de

mantequilla, 2 cucharaditas de mantequilla, 2 cucharadas de crema,

2/3 vaso de leche con 2 cucharadas d.e crema.

A 1as 7 P.M.

un huevo hervido blando,una tostada con una cucharadita de men­

tequillal/2. cucharada sopera d.e mermelada sin hollejos).2/3vaso

de leche, con una cucharada de crema.

A las 9 P.M.

Un vaso de leche maltada y un huevo.Una cucharada sopera colmada

, de budin de arroz con 2 cucharadas de crema.9

Consideraremos. ahora algunos puntos de la terapeutica medicamen-

tosa de la tifoidea.
Las vacunas constituyen un recurso precioso a condicion de que

favorablemente elles Y que suminsitren en

de la enfermedad,y que se determine el ta-
. una reccion violentavacuna puede determinar

811 la aumento del tamaño delregion esplenica,caracterizada por •
bazo l . .,,, tal caso no debe in-

, 0 que determina dolores a su nivel • .l!iil

su,
con la vacuna.soe,

el enfermo reaccione
los p3

.I:' imeros estados
!Uaño d , 'el bazo.Le





· to a la suminstracion de liqu·d
ltes.Pªº l os no hay que recargar el

to circulatorio en forma exajerad Ad
ar? ta .emes cor ·AeP nv'.ene evitar
iezion de los organos digestivos

@P- con liquidos.@sta deber&
·strarsele en las horas en que el .

stllllinl SUJeto acostumbra a bebe
1o en mayor cantidad,por la mañana y a 1 h

ber . ª ora del almuerzo ·
tembien a la hora de la comida en la 1

1

:
colll ' _cua el individuo a- '

Stumbra a ingerir mayor cantidad de alimentos dco e agua.

La replexion exagerada del tubo gastro intestinal por liquidas

acarrea intoierancia d&gestiva.

De importancia es el empleo de las envolturas frias, que deben

usarse 8 la temperatura de la pieza 18 a 20 %.El agua de la

envoltura no debe tener mas de 18 grados. Se colocan 2 a 4 enve

volturas frias que se cambian cada 1/4 de hora.

Supongamos que el enfermo tenga fenomenos de exitacion.Este es-;

tedo se domina por medio de los baños tibios, dando al mismo tia

tiempo una dosis de piramidon o creogenina

Si la temperatura sube en forma exagerada por encima de las 40

se dará una anti_piretico. La temperatura la hace descender con

0,30 a 0,40 de piramidon,baja e 37 grados acompañandose esto

de traspiracion _abundanté.

El enfermo sigue bien durante 24 horas,pero en los dias sucesi-

· t • s se eliminan espe-es minima,lo OXlCO

antl·p1·reticos o antitermicos hacenpor la orina. Los
t trae afectms funestos

la diuresis y a la larga es 0

obre 1, general es una mala pracª evolucion de la enfermedad.~n

Vos se presentan fenomenos de autointoxicacion por una razon

mur sen ·11 la cant1·dad de sustancias toxicas,ci a.Manquat dice que
eli3nadas por el sudor
Vialmente

disminuu





el uso continuado de los antitermicos.
t0%

+Atermicos solo se emplearan en el
LoS e,!l caso neeesario de

la para combatir la hipertermia.Si '
+·gen°- un enfermo por ejem

Plo,tiene 41 º en la noche y no es posible hacerle envolturas
frias, si presenta delirios, taquicerdi etc. entonces recurri-

s a 10s antitermicos.remo
Los alemanes han tratado en lo posible,de hacer menos perjud

cial el empleo de los antitemicos.

n la terapeutica actual se recomienda cada hora cierta can­

tidad de piramidon tenga el enfermo temperatuta alta O nó.

Al fin de r'.lantener una temperatura determinada.Se puede dar

por ej, cada hora O, O05 grs de piramidon,para,mantener constan

temente una temperatura que no sobre pase de 28 y medio a 29

conbinado esta practica que no provoca descensos ternicos co

siderables,a una temperatura adecuada,en esta forma se puede

hacer maravilla de los enfermos.

Nosotros poe la falta de practica no podemos sacar partido

de la hidroterapia,para manejarla bien se necesita cierta

practica médica hospitalaria.





....

(REGIMEN QUETOGENO)

1as manifestaciones de la epilepsia obedecen
@i casi siempre a
un regimen farmacologico y alimenticio acidificante. _

mente la crisis de epilepsia las o:s
Uwi t )r1nas son turbias y alca­

1inas,obedeciendo estas crisis a los medicamentos acidifican­

tes de los humores.

El clorudo de Calcio,los citratos de Nay K,casi todos los me­

dicamentos de la epilepsia son acidificantes.

Desde antiguo se dá el bromuro de potasio,que debe suministrar­

sele en xgakiat relacion con cie'rtas sustancias alimenticias

Especü.lmente el cloruro de sodio cuyo empleo parece aumentar

el efecto del bromUDo de K. Cuando el bromuro sustituye al clo­

ruro en el organismo en la proporcion del 50% de la cantidad

existente de este,pueden presentarse fenomenos mortales.

Hay que concer los fenomenos que preceaen a una crisis pa­

ra poder hacer una terapeutica oportuna.

Fitres ha dicho que el bromuro de potasio es el medio que se

tiene para controlar la evolucion de la enfermedad permitien­

do al enfermo salvar los escmllos de.las grandes crisis epilep­

tieas.

El bromuro de potasio es un m a.dicamento regularizador de la

01rculacion por exelencia.Por este motivo los antiguos clini­

Cos lo empleaban en ginasg enginas de pecho.st tiene imports

ancia,porque generalmente un enfermo vascular

a be una hipoalimentacion,a un regimen hiperclorado,y ª unn

dosis de hom de notasio, aue uede ser inicua en n @pi

está sometido
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