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Dos palabras

El concepto clinico y la actuacién terapéutica
en medicina, estan experimentando a la hora
presente una trascendental transformacién, que
no podrin detener los tradicionales obsticulos,
que a toda innovacién, a todo atrevimiento ha-
cen su aparicion, como si fueran los legendarios
guardadores de la rutina, o tal vez, del atraso
y del estancamiento.

La ciencia experimental rectifica mWfichos erro-
rés, que han pasado a través de varias genera-
C 5, como verdades inconcusas, como . ar-
ticulos de fe, sustentadas y sostenidas por gran-
des prestigios, por grandes autoridades, de aque-
llos principios, en que. forzosamente tenfan que
descansar las practicas y procedimientos mé-
dicos.

El progreso y el adelanto incesante de la cien-
cia, no solamente se patentiza con los modernos
descubrimientos, que tanto asombro nos causan,




como fruto de una laboer asidua y profunda de
cerebros privilegiados, que hacen la consagra-
cién de su vida persiguiendo una verdad, que
venga a beneficiar a la humanidad.

Estos incesantes avances de la ciencia corren
paralelos con la labor incesante y paciente de
esos espiritus de investigacién, que impulsados
por el mismo estimulo, rectifican las verdades
por tal tenidas hasta el dia, demostrando los
errorés, y reconstruyendo la pureza de la cien-
cia, para que sin trabas ni entorpecimientos siga
su marcha triunfal, en niedio de la investigacién
de las ciencias experimentales, indispensables
en medicina, para llegar a descubrir la werdad,
que ha sido, y es el mégico afdn, el supremo
ideal del hombre, a través de los tiempos.

[La ciencia médica, mads que ninguna otra,
precisaba ser sometida a serio examen, a rigu-
rosa investigacion, para ratificar hechos, san-
cionar practicas y procedimientos, y principal-
mente, para destruir errores, y desterrar prin-
cipios ya cristalizados, que estaban oponiendo
serios obstdculos a la marcha y desarrollo de
la ciencia, para alcanzar el supremo ideal de la
medicina, prevenir y curar las enfermedades,




de la manera més rapida y sencilla; ideal, en
pos del cual, marchan como iluminados esos
hombres de ciencia, esas inteligencias privile-
giadas, esos hombres de accién y de labor, a
quienes la humanidad es deudora del progreso
y del adelanto moderno.

La etiologia tradicional ha sufrido rudes gol-
pes y trascendentales cambios, pues desde las
influencias siderales, pasando por los efluvios,
acciones césmicas, perturbaciones atmosféricas,
influencia de los humores, cambios de la san-
gre, de la bilis y la atrabilis, los temperamentos
y las constituciones médicas, hasta venir a pa-
-ar a la accién de las bacterias, todo ha resul-
tado fragil, todo falso y erréneo, dando lugar
a una terapéutica perturbadora y desgraciada,
como derivada de supuestos y afirmaciones des-
provistos de verdad y de razén.

Revolucionan la ciencia las conquistas de la
hacteriologia, que hacen cambiar la etiologia de
casi todas las enfermedades, y cambia también
la terapéutica, pero en el momento presente, se
constata su ineficacia en presencia de algunas
afecciones al parecer bien definidas, y asaltan
dudas, vacilan las verdades asentadas, y ante
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estas dudas y vacilaciones, la investigacién sa-
gaz, y la experimentacién razonada y severa,
descubren las acciones evolutivas de las bacte-
rias, ponen de manifiesto sus no previstas trans-
formaciones y determinismo, y se viene a des-
cubrir la verdadera etiologia de afectos y alte-
raciones, contra las que lucha en vano la
terapéutica asaz prolija, y contra la que resul-
taba ineficaz la profilaxia, viniendo a encarrilar
estos hechos, con el conocimiento exacto y pre-
ciso que es indispensable, para conseguir los
altos fines que espera impaciente la humanidad,
como resolucién definitiva del gran problema
en que estd empefiada la ciencia médica.

A una nueva etiologia, forzoso nos es im-
plantar una nueva terapéutica y una nueva pro-
filaxia, que estén de acuerdo con las conquistas
adquiridas, y que respondan en absoluto, a la
concepcién veridica de su base cientifica.

Creyendo que el bacilo'de Koch era el agente
de la tuberculosis, se ha pasado cerca de medio
siglo, buscando la manera de exterminarlo, el
medio de poder neutralizar sus efectos, y todas
las tentativas fracasaban, todos los esfuerzos se
estrellaban ante lo imposible, pero no se cejaba




en la tarea de combatirle con tesén y valentia,
que no se puede negar, y se intentaba el supri-
mirlo, iniciando ligas y cruzadas, campaifias y
tenaces persecuciones, y a pesar de todo esto,
que se ponfa en juego, sin reparar en gasios ni
en sacrificios, la tuberculosis cada dia méis pu-
jante se burlaba de toda esa labor, de toda esa
tenaz persecucién, declarando al bacilo de Koch
invulnerable, contra quien tenian que estrellar-
sé los esfuerzos pacientes y costosos, Gue se po-
nian en juego para vencerlo,

Pero llega oportunamente un hombre de cien-
cia, el doctor Ferran, tenaz y empeiioso, y que-
riendo despejar las dudas que lo asaltan, y bus-
cando con verdadera sagacidad el determinismo
real y efectivo de la tuberculosis, consigue des-
pués de una labor de més de 25 anos, despejar
la. incégnita, probando, que el bacilo de Koch
no es el causante de la tuberculosis, sino el 1l-
timo término de la evoluciéon de unas bacterias
salidas del intestino del hombre y de los anima-
les, que se encuentran profusamente repartidas
en todo el ambiente, con tal que le preste algo
de calor y de humedad, y que penetran en nues-
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tro organismo con el aire, con los alimentos y
bebidas, en todas las edades de la vida.

Este hecho que marcard una fecha memorable
en la historia de la ciencia, hecho verdadera-
mente trascendental, que echa por tierra, y anu-
la por completo la etiologia, la profilaxis y la
terapéutica de la tuberculosis, descubre un am-
plio campo de investigacién, que domina y
transforma toda la patologia, abriendo horizon-
tes nuevos € inesperados, por donde forzosa-
mente tiene que encarrilarse la ciencia médica.

No solamente este descubrimiento afecta a la
tuberculosis en primer término, sino que irradia
su accién a todas las alteraciones, que catalo-
gadas como entidades auténomas, y al parecer
bien definidas en la nosologia, son producidas,
y estdn sostenidas por estos génmenes y sus
toxinas, encubriendo su esencia, y desviando en
muchisimas ocasiones el juicio clinico.

Con este estudio de la tuberculosis queda des-
cubierta su esencia y modalidades, pero con él
ha resuelto el doctor Ferrdn el magno problema
de la profilaxis, con la vacunacién de los gér-
menes que la originan, no con el bacilo de Koch,
y este hecho trascendental marcard otra época
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memorable en la ciencia médica, pues resuelve
la cuestién del ser o no ser: impedido el des-
arrollo de la tuberculosis, desaparece la terrib'e
enfermedad, que venia aniquilando al ser hu-
mano, y la vida entonces se hard mis tolerable
y llevadera, y este gran proceso morboso sélo
figurard en la lista de los focos estinguidos, para
bien de la humanidad.

El beneficio inmediato que estos estudios han
aportado en la actualidad es también importan-
tisimo, pues su accién se extiende a curar la
pretuberculosis, y el primer grado, o iniciacién
de esta enfermedad, asi como también, consti-
tuye un poderosisimo elemento curativo de las
asociaciones del Alfa, en los estados avanzados
de la tuberculosis, pudiendo con su eliminacién
y destruccién favorecer al organismo, para que
desarrolle sin trabas los estados regresivos, que
son salvadores en estos casos desesperados, y
vienen a constituir seudo-curaciones, que permi-
ten al paciente alcanzar edades avanzadas, en
medio de un estado satisfactorio en el que se
desempefian las tareas de la vida, como en la
salud més completa.

Pero hay mds todavia; se irradia mds el be-
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neficio que han reportado estos estudios : en esa
multiplicidad de perturbaciones, que han cons-
titufdo el fracaso de la terapéutica, con los tra-
tamientos mejor dirigides, en esas enfermedades
mal estudiadas y rebeldes, como el reumatismo,
ciatica, neuralgias, histerias, neurastenias, etc.,
y toda esa interminable lista de afecciones, don-
de el médico fracasa, todas ellas cambian su
etiologia, todas ellas caen bajo la accion de las
bacterias Alfa que las producen y entretienen,
y todas ellas son modificadas y curadas con el
nuevo tratamiento, que impone el conocimiento
de su génesis y de su mecanismo patégeno.

La difusién de estos conocimientos podra re-
trasarse més o menos, y detenerse algo, ante el
indiferentismo imperante, y ante los rudos ata-
ques que le llevan la rutina el atraso, y la ig-
norancia, pero ellos se abrirdn camino, y llega-
rAn a la meta, como llega siempre la verdad por
mucho que se la combata.

Propendiendo a este fin, es por lo que como
deber de conciencia, como ineludible obligacitn
profesional, confecciono este trabajo, que visne
a ser el reflejo de mi actuacién con el tratamien-
to moderno de la vacuna anti-alfa, pues puede

e e ittt
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servir de estimulo, para que abandonando pre-
juicios y preocupaciones injustas e incalificables,
sea adoptada por la clase médica, como el mas
preciado tesoro terapéutico que podria propor-
cionérsele.

Reuyendo vanas palabrerfas e inttiles ador-
nos y redundancias, me propongo exponer sus-
cintamente los trabajos efectuados por mi dis-

tinguido amigo, el sabio bacteriélogo doctor

Ferrdn, 'sobre las bacterias alfa, llegando a la
vacuna, que produce la inmunizacién contra la
tuberculosis : reflejaré, lo mejor que me sea
posible, mis impresiones sobre la actuacién de
los alfas, trataré de describir lo que yo entiendo
por infeccién alfa, manifestaré mi actuacién en
el tratamiento de esa gran variedad de altera-
ciones, describiendo sus particularidades clini-
co-terapéuticas, y exponiendo por tltimo, el tra-
tamiento por mi seguido, ‘con las caracteristicas

que su empleo exig

Esclavo de la verdad y de la conciencia pro-
fesional, declaro, que todo lo que aqui se ex-
pone es el fiel reflejo de los hechos,, sin que ni
los entusiasmos, ni las simpatias 'inﬂu'\-'an lo

2
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m4s minimo en mi 4nimo, para agrandarlos bajo
ningtin concepto.

Cuando en el curso de esta exposicion apa-
rezcan fendmenos, que sfn'pr'vm_iun 0 parezcan
inverosimiles, que el lector ha de encontrar en
este trabajo, como por ejemplo, curaciones has-
ta ahora imposibles de obtener, o acciones ra-
pidisimas, que mas parecen intervenciones mi-
lagrosas o fantdsticas, tenga presente, que las
manifiesta un hombre honrado, que ha hecho
toda su vida un culto de su pundonor y de su
delicadeza, que lo dice un anciano médico, que
ya retirado de la profesion, sélo anhela el es-
plendor de la ciencia, la consideracién del mé-
dico, y el bien de la humanidad, pues esclavo
de la verdad, y fiel cumplidor de sus deberes,
ni podria ni sabria salir de esta linea de conduc-
ta, que ha constituido durante el curso de su
vida un verdadero culto sagrado, y perdéneseme
esta manifestacion.

Aden 4s, hemos tenido oportunidad de apre-
ciar la falta de una obra, que pudicra servir de
consulta, especie de Vade Mecum, para el que
pretenda emplear el tratamiento anti-alfa, para
el que quiera iniciarse en estos estudios revolu-
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cionarios en la ciencia, sin los cuales no es po-
sible comprender la accién de esta nueva medi-
cacién @ esta doctrina se halla difundida en una
multiplicidad de folletos, conferencias y articu-
los periodisticos, que en algo dificulta el poderla
estudiar con toda la atencion que ella requiere :
faltaba una obra donde se encentrase conden-
sada, para facilitar su estudio con comodidad,
una obra que pudiera servir de guia al que no
tubiese nocidn exacta de estos conocimientos,
una obra, que sin mucha extensidn, fuera la que
propagase la doctrina, y que estuviese confir
mada con hechos demostrativos, con hechos y
casos practicos, que lleguen al convencimiento
de la verdad.

Para llenar este vacio, para suplir esta nece-
sidad, es por lo que nos atrevemos a ofrecer al
piblico médico esta obrita, breve y concisa, aun-

que temeroso de no haber sabido cumplir debi-
damente, lo que nos propusimos, pero en este
caso, puede servirnos algo de atenuante, el deseo
desinteresado de que estos conocimientos se pro-
paguen, y esta doctrina se haga préctica en
nuestra profesién, para bien de la ciencia y de
la humanidad.







SUMARIO

Estudios del doctor Ferrdn sobre tuberculosis.—
Génesis de estos trabajos.—No es el bacilo
de Koch el que produce la tuberculosis clini-
ca—Pruebas.—Dificultad del desarrollo del
Koch.— Convivencia de los comejitos sanos
con los enfermos, en jaulas contaminadas en
mas de 20 afios de uso.—Cadlculo de Leray.
Pretendido contagio entre comsortes.— Entre
los hijes.—Como puede producirse con tejidos
Y organos sin vestigios del Koch.- Experi-
mentacion en los animales con el agua conta-
minada por sus devecciones.— El Koch sdlo
produce por inoculacion la tuberculosis expe-
rimental conocida, pero sin que pueda repro-
ducir las formas clinicas.

No es posible tratar de las alteraciones que
dan origen las bacterias Alfa, descubiertas ¥ es-
tudiadas a conciencia por el doctor Ferrdn, sin
antes conocer siquiera algo de sus estudios tras-
cendentales sobre la tuberculosis, sobre su sa-
profitismo, porque de aqui precisamente radi-
can las verdades asentadas por él como conse-




cuencia légica de su doctrina, v derivacién ne-
cesaria de sus magnos descubrimientos.

No podemos por menos de conocer con pre-
cision la génesis de la tuberculosis, va que esta
probado satisfactoriamente, como vamos a ver
ahora, que no es el bacilo de Koch quien lo pro-
duce, sino las bacterias alfa, que operan en el
organismo una evolucién, cuyvo ultimo término,
da por resultado la presencia del célebre bacilo,
al que los estudios clasicos tenfan como una
bacteria fija e invariable, inconmovible en su
forma, y en sus propiedades, como si gozara de
algtin privilegio especial, que a las demis no
se les hubiera acordado ; considerada como pro-
cedente de alguna raza de origen sagrado, hie-
rdtica y majestuosa en su presentacion, que no
podria hacerle cambiar su rango ni su porte,
ninguna accién orgénica, por vigorosa v poten-
te que ella fuera, sin tener en cuenta quienes tal
pensaban o crefan, que la variabilidad de for-
mas y de condiciones estd sujeta a las leyes ge-
nerales, que la naturaleza ha impuesto a todos
los seres, asi veremos a este célebre microorga-
nismo, surgir de una de tantas bacterias wvul-
gares del intestino del hombre v de los anima-




les, y lo veremos perder también sus condiciones
particulares v especificas, en la exposicion que
es indispensable hacer de los estudios del doc-
tor Ferrdn, ateniéndome a lo publicado por él en
los numerosos trabajos en que los ha dado a co-
nocer, deteniéndonos también, en las demostra-
ciones y pruebas fundamentales, que eliminan
al bacilo de Koch para la génesis de la tuber-
culosis, pero antes, debemos transcribir integras
dos paginas de una reciente publicacién, y que
han de constituir sin ningin género de duda,
un hermoso documento histérico, en que declara
el doctor Ferrdn el como v el porqué inicid estos
estudios tan trascendentales, como fueron en-
cadenandose los hechos, hasta constituir un cuer-
po de doctrina, que le ha conducido a resolver el
magno problema de la inmunizacién contra la
tuberculosis, y a la intervencién cientifica de
todas las perturbaciones en que intervienen los
alfas, v que son casi todas las dolencias que
sufre el ser humano.

He aqui las manifestaciones publicadas en
Las Paradojas Cientificas de la Tuberculosis :
«Cuando hace cerca de 25 anos, casi la tercera
parte de mi vida, emprendi el estudio del bacilo




4cido resistente de Koch, considerado por éste
como parasito obligado, yo no creia en esa suer-
te de parasitismo. Una poderosa razén de filo-
sofia natural me lo impedia. Consideraba yo en-
tonces, como ahora, que ese aspecto 'de la vida
de los microbios patégenos debe ser puramente
circunstancial. Todas las bacterias patdgenas
!ii‘ﬂf'ﬂ en ](1 TTC![I]THI(_‘Z(\ un I‘i.‘pl’es@ﬂlilﬂlt’. .Cu'_l.pﬂ_l-
fito del cual proceden. Sino fuese asi, las en-
fermedades que producen vendrian a ser el es-
tigma original de las especies que las padecen.
No. La realidad consiste, en que las especies
microbianas saprofitas, por hiperadaptacién a
las condiciones de vida que les ofrecen los orga-
nismos superiores, Se convierten solo transito-
riamente en parasitos obligados. Hall4dbame
pues, como observador muy bien preparado
mentalmente para sorprender y anotar cualquier
tendencia evolutiva, que dejara sorprender el
b.a.r. de Koch. Cultivdbale en caldo en serie
indefinida, cuando un dia noté que agitando
uno de esos cultivos se ponia turbio. Ya os he
dicho, que los cultivos del b.a.r. de Koch no
se enturbian, aun cuando se les agite vigorosa-
mente, Acaso este detalle hubiere bastado, para
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que otro observador desechara el tal cultivo, por
considerarlo impuro. Mas como tomaba yo de-
masiadas precauciones, para que los cultivos pu-
dieran inpurilicarse, ved como por ende, habfa
de resistirme a darle a dicha anomalia una in-
terpretacién tan céomoda y sencilla. Examiné el
cultivo en cuestidon, y por de pronto vi, que las
bacterias que lo enturbiaban no ofrecfan el as-
pecto de las que suelen encontrarse en los cul
tivos impuros. Parecfanse mucho, muchisimo
al b.a.r. de Koch, pero nadaban sueltas en el
caldo, o formando a lo mds, pequefias y casi
invisibles agrupaciones, compuestas de un nu-
mero. muy reducido de bastoncitos. Someti esta
nueva especie a la accién de los reactivos colo-
rantes, y resulté que era también 4cido resisten-
te, sélo se diferenciaba pues del cldsico bacilo,
en que por agitacién enturbiaba uniformemente
el caldo, y en algunos bastoncitos se movian con
poca actividad, pero con movimiento visible-
mente propio, con movimiento inconfundible
con el browniano. Todo esto empezaba a serme
muy interesante, y a ello dediqué un estudio de-
tenido y minucioso, Lo primero que procuré fué
en obtener la misma especie en cultivo puro,
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elimiando el b.a.r. de Koch. Ello resultd suma-
mente fécil, por la siguiente razén: Todas las
mutaciones o cambios de especie, son fendme-

nos de hiperadaptacién, por esto, la nueva es-

pecie s¢ multiplica con mayor facilidad que sus
ascendientes en los medios de cultivo en que |
tomo ln‘ig:_'v... El ascendiente queda pronto com-
pletamente rezagado, mientras que la nueva es-
pecie, coloniza en el caldo con mayor intensi- r
dad, bastaba pues, seriar el cultive, para que
quedase purificado, trabajo de selecccion, que
no ofrecia dificultad téenica. Los cultivos puros
de esta nueva bacteria emulsionable, huelen
igual que los de b.a.r. de Koch, pero mas sua-
vemente. Su inoculacion produce una tubercu-
losis poco intensa. Y no se limita a este solo
cambio el b.a.r. de Koch, sino que a su vez la
bacteria emulsionable a. r. que de él deriva,
experimenta otra mutacion, que la convierte en
bacteria no 4acido resistente, de facil cultivo, y
de tipo coli-bacilar. Son; pues, dos las mutacio-
nes regresivas o descendentes, que experimenta
el clédsico bacilo de la tuberculosis. Si la de-
mostracion del estrecho parentesco que unia
al h.a.r. des Koch con el b.a.r. emulsionable
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resultaba facil, y hasta casi inecesaria por la
calidad, y la gran cantidad de caracteres comu-
nes que ambas ofrecen, no ocurria lo mismo
cuando comparabamos el bacilo clasico, con la
bacteria resultante de su segunda mutacion. Por
ser eésta no acido resistente, v ofrecer los carac-
teres de los saprofitos del grupo colitifus, era
preciso establecer su parentesco con el bacilo de
Koch sobre mds solidas bases. Cuando menos,
habia que demostrar, que tenfa algo comin. De
ello me convenci sometiéndola a la accidn de
una aglutinina, para cuya obtencién habitual
he utilizado tinica y exclusivamente el b.a.r. de
Koch : el éxito de esta prueba me convencié que
iba yo por buen camino, pero era insuficiente
para llevar la conviceidon al 4nimo de los demads :
recurri entonces a una prueba decisiva. Hiceme
el siguiente rozamiento: si esta bacteria no Aci-
do resistente procede en efecto del bacilo de
Koch, inocultandola a cobayas los tuberculizar4.
Practiqué el ensayo, inyectandola en cultive
puro, y esperé en vano que a los pocos dias se
originasen en el sitio de la inoculacién las al-
teraciones tuberculosas tipicas, que tan pronto
aparecen y que nunca faltan, cuando se inocula
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cultivo del b.a.r. de Koch, pus caseose u otro
virus tuberculoso natural que contenga dicho
bacilo. La inyeccién de tales bacterias parecio
que habfa fracasado, cuando habiendo transcu-
rrido algo més de un mes, los cobayas empeza-
ron a enflaquecer, y después de tres meses fue-
ron muriendo, a consecuencia de alteraciones
simplemente inflamatorias, localizadas en las vis-
ceras abdominales y tordcicas. Solamente los co- |
bayas més resistentes, aquellos que mas tiempo
tardaron en morir ofrecieron en las zonas vis-
cerales inflamadas, un reducidisimo ntmero de
tubérculos. Repitiendo este experimento ocurria
a veces, que morian todos los cobayas a conse-
cuencia de las inflamaciones viscerales antes de
dar tiempo a que se originasen los tubérculos.
En estos experimentos, lo mismo que en las in-
fecciones naturales del hombre y de los anima-
les tuberculizables, el éxito consiste, en que un d
fenomeno raro, casi' siempre como es el de las
mutaciones brusecas, tenga efecto : v he dicho
éxito en el sentido de la produccién de tubér-
culos. Cuando las condiciones de resistencia del
individuo infectado por las referidas bacterias

no a.r. son tales, que las permita hiperadaptar-
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se, los tubérculos se producen a poco que el
nimero de mutaciones exceda de la capacidad
del organismo, para destruir las unidades bac-
terianas acido resistentes que se van originando.
La variedad o raza de aquellas bacterias no a.r.
influye también en la produccién de este fend-
meno. No le es dable al experimentador afianzar
la seguridad de Ia demostracion, porque no esta
en su mano favorecer la producién de mutacio-
nes, en el sentido que conviene para que en to-
dos los cobayas se originen tubérculos. Huelga
manifestar que los tubérculos resultantes son
tipicos e inoculdbles en serie, permitiendo aislar
bacilos de Koch.

Hasta aqui la palabra del doctor Ferrdn, pu-
diendoe ya nosotros hacer la exposicion de sus
estudios.

El bacilo de Koch no origina la tuberculosis
El bacilo de Koch no es el agente de la tuber-
culosis, no es el que contagia, si acaso hay
contagio en esta enfermedad, no lo es, porque
siendo como es la tuberculosis entidad tan pro-
fusamente repartida en el globo, tiene necesa-
riamente que ser originada por una bacteria que
pulule y se desarrolle en todas partes con suma
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facilidad, pero no por un organismo como el
bacilo de Koch, que sélo es un parasito obliga-
do, de dificil culiivo, pues es menester prepa-
rarle medios especiales y temperaturas adecua-
das, para que pueda desarrollarse con menos
dificultad, y esto no estd de acuerdo con la ex-
traordinaria facilidad como se desarrolla la tu-
berculosis en todos los climas, y en todas las
latitudes.

La inoculacién de esputos tuberculosos a los
conejitos de India les produce la muerte por tu-
berculosis, mucho antes que el enfermo de quien
procede el esputo, lo que viene a probarnos, que
estos animalitos son mas sensibles que el hom-
bre a la tuberculosis, y sin embargo, en condi-
ciones normales, jamas contraen la tuberculosis
humana, ademas siendo tanta su sensibilidad,
esta de manifiesto un hecho elocuente que es por
demds significativo : por espacio de mds de vein-
te y tantos afios han pasado por las jaulas del
laboratorio del doctor Ferran miles de conejitos
con lesiones tuberculosas abiertas, estas jaulas
estardn como es natural impregnadas con mi-
riadas de bacilos de Koch, dispuestos para con-

tagiar a los animalitos que se encierren en ellas,

!
|
|
|
|
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segun rezan las clisicas teorias del contagic;
pues bien, en esas jaulas los animalitos, ni aun
a pesar de convivir con los tuberculoses, no ha
sido posible constatar, ni un solo caso Jde con-
tagio entre los sanos, hecho que se sigue pro-
auciendo con sistematica regularidad y confirma
dia a dia esta prueba abrumadora. Si el bacilo
de Koch fuese el agente del contagio, obten-
driamos el resultado que pone de manifiesto el
doctor Leray, que aunque sea por dem4s cono-
cido, merece que lo anotemos en este sitio. To-
mando, por ejemplo, a Paris, donde hay apro-
ximadamente unos 50 mil tuberculosos pulmo-
nares, dandoles una vida media de cinco afios,
v que solamente contagien cada uno diez per-

sonas, que no es mucho pedir, dada la asom-
i

brosa dispersion de los gérmenes que tiene que
desparramar, tendriamos en el primer afio 3500
mil ; al siguiente 5 millones; y en esta propor-
cion, se llega a lo inverosimil como es consi-
guiente.

El contagio entre consortes que debia ser pa-
tente y claro, y casi necesario dada la vida in-
tima del matrimonio: la transmisidén contagiosa
a los hijos que conviven con ellos con tubercu-




losis abiertas ; que tanto padres como hijos in-
vadidos por la tristeza y el pesar, por las fatigas

los insomnios, a que obliga una enfermedad
en el seno de la familia, y que vieng a constituir
un rebajamiento de energias y resistencias, que
dan por resultado la oportunidad morbosa, tan
tenida en cuenta, y tan preconizada en los es-
tudios cldsicos ; pues en estos estados tan pro-
picios, en estos casos tan bien dispuestos al con-
tagio, la estadistica nos manifiesta, que el pro-
medio del contagio matrimonial es de 7 por 100,
en observaciones de 112 viudos observados en
25 ailos, pero aun en este caso se puede pensar
muy razonablemente, que entre estos 7 por 100
al parecer contagiades, muy bien pudieron ha-
berlo sido en su infancia, y venir a desarrgllarse
tardiamente, como sucede, con tanta frecuencia,

la evolucién de los alfas se efectia lentamen-
fe o por escalas,

Respecto a la transmisién de los hijos sucede
algo parecido, y por mi parte tengo constatada
la poca, o nula contagiosidad de los hijos, y es
necesario buscar ofra causa, en esos rarisimos
y fenomenales casos entre familias, pues expe-
rimentalmente seé ve a los conejitos de la India




conviviendo con sus padres tuberculosos, y a
pesar de contaminarse la comida con el pus tu-
berculoso, no contagiarse nunca.
Experimentalmente estd demostrado que para
producir la tuberculosis no es necesaria la pre-
sencia del bacilo de Koch, pues con tejidos de
tuberculosos que no contengan bacilos, hasta

-

con _ill{l‘u muscular, con 6rganos de fetos re-
cién muertos, sin que la madre fuera tubercu-
losa, por inoculacién se determinan tuberculosis
tipicas, que tienen forzosamente que ser origi-
nadas por otra bacteria distinta del Koch. Vea-
mos otros hechos experimentales. En los cria-
deros de conejitos que tengan buenas condicio-
nes higiénicas, y sean alimentados con forrage
verde en lugar de agua, no aparece jamis la
tuberculosis : En sitios bien ventilados y aso-
leados con cabida adecuada para 200 conejitos,
aunque beban agua que sea limpia, y no esté
contaminada por sus deyecciones, tampoco se
tuberculiza ninguno; pero si se deja el agua
sucia con estas deyecciones, la tuberculosis se
desarrolla necesariamente, pero con este elocuen-
tisimo hecho, que en el agua contaminada no
es posible encontrar el bacilo de Koch, y sf, las

3




diversas bacterias del intestino, y entre ellas,
las que el doctor Ferrdn llama Alfa, que son las
que originan el contagio: pero sigamos con
esta experimentacion que es por demas elocuen-
te : si de la tuberculosis desarrollada en los co-
nejitos contagiados se aisla la bacteria no dcido
resistente, facil de cultivar, y con ella se inmu-
niza, con cultivos mueértos a los conejitos jove-
nes, podemos hacerles convivir con los infecta-

dos v beber el agua contaminada, sin que nin-

guno de ellos contraiga la tuberculosis, pues
resisten de una manera absoluta. Vemos aqui

bacilo de Koch, que da

un agente extrano a
origkn sin ningun género de duda al contagio,

y apreciamos una inmunizacion antituberculosa,

en la cual para nada interviene el bacilo acido
resistente, sino una bacteria de la cual procede
por evolucién y transformacion, que es la bac-
teria verdadera, que inicia el proceso tubercu-
loso, y a quien se debe el contagio sin ningun
género de duda. Tenemos otro hecho fundamen-
tal, y por demés demostrativo ; el bacilo de Koch
no puede reproducir las variedades clinicas de la
tuberculosis, ni las agudas, ni galopantes, sino

por inoculacién, la forma ulcerativa y cronica
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siempre igual. Este trabajo de eliminacién del

bacilo de Koch, es la base en que descansa la

verdadera profilaxia, y tratamiento de la tuber-
culosis, y este es el punto mas importante que
hay que dejar bien constatade, porque ¢l ha
constituido el cuerpo de doctrina, falsa como

hemos visto en el mundo entero.
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Bacterias Alfa—El bacilo 4cido resistente de
Koch es el dltimo término evolutive 'de unas

bacterias, que tomando orig en el intestino,

en la gran variedad de los coli v paracoli, tifus
y para tifus, y los de las septicemias hemorrd
gicas, se reparten en vida saprofita por todo el
ambiente, y debido a su extraordinaria difusion,
invade al organismo desde los tres meses de
edad, pudiendo iniciar el proceso evolutivo, con
una inflamacién de las visceras. Estas bacterias
sufren los fenémenos de reaccién y aglutina-
cidn ante el suero tuberculoso, asi como €l suero
obtenido de animales inoculados con esta clase




de bacterias, hace reaccionar y aglutinar al cli-
sico bacilo de Koch poniendo de manifiesto de
una manera indiscutible el parentesco y arbol
genealdgico de su procedencia. Creemos por de-
mas ocioso recordar la condicion general de mu-
tabilidad que nos presentan las bacetrias, asf
en su forma como en sus condiciones y propie-
dades segun sea el medio en que actien, y se
desarrollen segtin sea la materia de que se nu-
fran, las reacciones a que den lugar, todo lo
cual, constituye la variabilidad de razas y de
especies, con que se nos presentan en la natura-
leza ; tengamos presente también, que hasta el
contacto y convivencia origina {ransformaciones,
asf como cuando estdn mezcladas especies dis-
tintas de animales en un mismo local, o muyv
cercano, donde con los residuos alimenticips, o
con las mutuas deyecciones, se desarrollan wvi-
rulencias especiales en ellos, que son el origen
de algunas epidemias especiales también. Asi
pues, esta clase de bacterias se adaptan, lo mis-
mo a vivir como saprofitas, y desarrollarse en
el medio ambiente, de la misma manera como lo
hacen, como pardsitos en el intestino del hom-
bre y de los animales, ofreciendo las més varia-




das especies y razas, adquiriendo, como es con-
sicuiente, propiedades en extremo variadas, no-
civas para unos, inofensivas para otros, y ate-
nuando o exaltando sus propiedades hasta lo
increible. Las bacterias de que nos estamos ocu-
pando, pertenecen al género coli tifus, con nu-
merosas variedades, que pueden aislarse en casi
todos los procesos tuberculosos § su forma, como
¢s consiguiente, es variada, pero las mas comu-
nes. son la de un bastoncito derecho, muy va
riable en su tamaifio y grosor, sin separarse del
tipo coli Ebert, y dotadas de movimiento pro-
pio: en sus extremidades aparecen unas granu-
laciones pequeiias, lo mismo que en sus formas
mds alargadas, que son esporos, porque resis-
tfen la temperatura de 100 grados. Afectan tam-
bién la forma de bastoncitos finos, provistos de
granulaciones polares muy pequefias, la de coco
bacterias, v la de estrepo bacterias: tienen fla-
gelos, y por consiguiente estdn dotadas de mo-
vimiento propio; no son acido resistentes, pero
sé tifien bien en los colores bésicos de anilina :
al envejecer los bastoncitos se vuelven MAs gra-

nulosos, pareciéndose a las formas granulosas

del Koch.




Culturas.—1Las colonizaciones guardan pare-
cido con las bacterias coli tifus, aunque su apa-
ricién es més tardfa, no liquidan la gelatina :
las culturas en caldo simple huelen bien, y hay
una raza que desprende olor a semen, alcalini.

zando el caldo, y cuando est4 peptonizado, des-
prende un olor a cola podrida ;

suero de caballo v

las culturas en
en caldo glicoglicerinado,
cuando son viejas, tienen un olor muy parecido
a las del bacilo de Koch : cuando se cultivan
a la temperatura ambiente, aun cuando para sy
mas rdpida multiplicacién sea la de 30 a 38 gra-
dos, en el suero normal de caballo producen
espermina, que no todas las variedades origi-
nan ; la inmensa mayoria de |

turbian el caldo de cultivo, con tendencia a la
aglomeracién en el fondo del

as variedades en-
matraz, pero unos
Cuantos pases en caldo simple les hace perder
¢sa propiedad, formando en la superficie una
pelicula muy fina: la culturas se conservan por
muchos afios, merced a sus €5pores que son re-
sistentes ; les es indiferente la vida aerobia, co-
mo la anaerobia, y por esto, que se multiplican

prodigiosamente, siempre que eéncuentiren mate-




ria organica, algo de humedad y algunos gra-
dos de calor.

Propiedades y Acciones.—La mayor parte de
€51as i]ﬂl"T(“!'i{l_.“i, dlin i__‘].];'lﬂ(_!i_] no sean Acido resis-

hati-

tentes, son sensibles con el cardcter de a;

naciéon de grupo a las aglutininas obtenidas con

bacilos de Koch, o con sus con ponentes, Sus

reacciones bioldgicas cambian con facilidad su
caracter especifico en cardcter de grupo, culti-
vandolas en organismos de especie distinta de
aguel de quien proceden : El suero bacilo Koch
evita, que las razas muy virhlentas maten a los
conejitos de la India, y esto no podria ocurrir,
si estas bacterias no tubiesen alglin parentesco
con dicho” bacilo: las bacterias alfa, unas son
atoxicas, y otras virulentas, siendo poco estable,
y por demds variable la especificidad de su viru-
lencia, segtin sean las diferentes especies ani-
males en que se adapten, y por esto, una misma
raza bacteriana resultard atdéxica o virulenta,
para individuos de una espécie determinada, se-
gun de que especie de animal proceda: si con
una raza de estas bacterias aisladas del hombre,
obtenemos un suero que la aglutine en la pro-
porcion de 1 por 1'500; su sensibilidad a esta




aglutina descenderd a 1 por 40, con sdlo culti-
varla en serie en los cobayas: nada mas inesta-
ble come las reacciones bioldézicas de estas bac-
terias : muchas de estas bacterias tienen la pro-
piedad de dar origen a hacilos de Koch en el
seno del organismo, v ya sean atdxicas o viru-
lentas, producen una foxina de naturaleza al-
buminoide que confiere un ciérto grado de in-

5 :]i-] ]?:2('i|r1

munidad contra las toxinas andlog
de Koch: las razas atéxicas inmunizan contra
la accién de las virulentas, y producen antito-
xinas que inmunizan y curan. Estas bacterias, a
més de producir la tuberculosis natural, son las
que determinan las llamadas septicemias hemo-
rragicas, v las que dan origen a esa- variedad

ras € indeterminadas unas,

de perturbaciones va

o bien definidas otras, que dominan casi todos
los afectos humanos, y que se muestran refrae-
{arias a todos los ftratamientos, excepto a los
anticuerpos que ellas producen, vy por eso son
tan inmunizantes, de lo que resulta cosa facil
inmunizarnos contra ellas, valiéndonos de cul-
{ivos muertos o vivos, pero atoxicos.

Se puede exaltar la virulencia de estas bacte-

rias, procediendo de esta manera: se inyectan
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diez centimetros ctbicos de un cultivo de 4 a 3
dias muy rico en bacterias, debajo de la piel
del abdomen de un conejito de Indias, a las
doce horas se toma un centimetro ctibico de la
serosidad del edema, que la inyeccion ha pro-
vocado, y se hace una siembra en caldo: a las
48 horas se inyectan otros diez centimetros cu-
hi~os a otro cobaya, y de igual manera, a las
doce horas se repité la misma operacién, de ha-
cer con un <entimetro cubico de la serosidad
otra cultura en caldo ; a las 48 horas otra inocu-
lacidén, y asi en serie v disminuyendo gradual-
mente la cantidad que se inyecte, se llega hasta
obtener una exaltaciéon virulenta de tal natura-
leza, que una fraccién de gota en incisién sobre

la piel produzea una muerte rapida.

f.a inoculacién de estas bacterias produce un
edema inflamatorio; que se 1epara paulatina-
mente, pero que mdas tarde, causa la muerte con
profunda caquecxia ; cuando la bacteria es muy
virolenta mata con tanta prontitud, que ni si-
quiera el edema tiene tiempo de producirse, una
toxiemia fulminante es la que se ha producido;
cuando no obra tan rapidamente, sobreviene
después del periodo inflamatorio, algunas veces,




el proceso tuberculoso cl4sico, si la bacteria se
ha adaptado a la vida endocelular, en CUYO €aso,
como explicaremos mids adelante, aparece algtin
escaso tubérculo, con uno o dos bacilos de Koch
por lo general ; y cuando el alfa no haya produ-
cido la evolucién ¥y consigue adaptarse en el
organismo, se convierte en vehiculo de un agen-
te patdgeno oculto, que a més de constituir una
amenaza, origina ina sintomatologia tan rara
y desconcertante, que ha sido la pesadilla de la
mayor parte de los clinicos, pues un gran ni-
mero de inflamaciones crénicas de las visceras
tordcicas v abdominales, v también del centro
circulatorio, y de la red vascular v linfatica, son
debidas a la aeccién directa de estas bacterias,
o de sus toxinas.

Ademds de la accién inflamatoria en el sitio
de la inoculacién, cuando son virulentas, se lo-
caliza con preferencia en los érganos muy vas-
cularizados, como el bazo, higado, pulmones,
cerebro y rifiones, ¥ sus toxinas se localizan pre-
ferentemente en los tejidos de los vasos, sobre
todo en los capilares linfaticos V “sanguineos,
preduciendo degeneraciones esclero-ateromato-
sas, endarteritis, degeneraciones grasientas y

-




periarteritis, que conducen a veces, a la forma-
cion de aneurismas miliares y a enfermedades del
corazon y de los grandes vasos: como son tan
variadas las razas y las especies, y tan distintos
los grados de la virulencia, el gran ntimero de
procesos que originan tiene siempre un fondo
de parecido, aunque estén disfrazadas.
Transformacion evolutiva.—Hay que dejar
sentado, que no todas estas bactetias alfa pro-
ducen la transformacién evolutiva en bacilos de
Koch, pues no es en ellas una cualidad nece-
saria y esencial, pueden o no transmutarse siem-
pre por saltos atavicos, o sea, por mutacidn
brusca, sin que sus cualidades sufran quebranto
alguno, asf como no todas las bacterias trans-
mutables que puedan existir en el organismo
evolucionan a la vez, sino que son muy conta-
dos los bastoncitos que operan el fenémeno, y
por esa razon, que son tan escasos los tubéreulos
que aparecen en los contados cobayas que se
tuberculizan. Los alfas que han infectado al or-
ganismo precisan adaptarse para poder verificar
la transformacién, venciendo todas las resisten-
cias que se le opongan, y acomodandose a la
vida intracelular. Producida por el alfa la infla-
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macion caracteristica en el sitio de la inocula-
cién o localizacién, se opera mas o menos tarde

un cambio en su forma, en el centro de la zona
inflamada, consistente en unas granulaciones no
4cido resistentes, pero si muy virulentas, que el
doctor Ferran designa con el nombre de Beta,
que es la primera transformacién, y de la cual
consiguio obtener cultura pura; su presencia
ya ha sido confirmada por varios experimenta-

. B —

‘ dores, y entre ellos por Much, que la llama sim-
plemente granulaciones. Esta bacteria Beta, pro-
cédente de la transformacién de la alfa, se aloja
en el interior de las células de los tejidos infla- .
mados, en esos tejidos en que sin poder descu-
brir bacilo alguno de Koch, son los que por
inoculacién determinan en serie¢, una tipica tu-
berculosis con gran cantidad de tubérculos: im- ‘
plantada en esos tejidos, tardard més o menos
tiempo en evolucionar, para operar su tltima
transformacion, o sea la presencia del bacilo de
Koch, con uno o escasos tubérculos, iguales a
los que produce el célebre Koch, pero con la di-
ferencia, de que con el Koch los tubérculos se
implantan en el tejido sano, mientras que con
el transformado recientemente, aparecen los tu-




bérculos en el centro de una zona inflamatoria,
que es la que contiene la 'toxina caquetizante :
a esta dltima transformacién es debido el bacilo
4cido resistente de Koch denominado Gama.
Va tenemos al bacilo de Koch en posesion de
todas sus condiciones, ya es un parasito obliga-
do con su constitucién quimica, como una amal-

gama de materias albuminoides, 4cidos grasos
%

y grasas toxicas neutras, con su caracteristica
de ser diffeil su cultivo, pues sélo en los medios
glucoglicerinados y temperatura de 37 grados
so desarrolla, con la propiedad de ser acido re-
sistente, y dé vivir aglomerado, de no enturbiar
el caldo, y de estar privado de movimiento: a
més. cuando se e inocula a un animal, produce
siempre con matematica constancia un foco de
pus caseoso en el sitio de la inoculacién, y una
tuberculosis tipica en los ganglios inmediatos
y en las visceras tuberculizables : cuando se le
inocula a un animal tuberculoso, la inoculacién
fracasa. Pues bien, este bacilo de Koch, que ha
legado a su dltima transformacién, tomando su
origen en el alfa, evolucionando como hemos
visto en Beta, y terminar en el Gama, experi-
menta una retrogradacién tan tipica y tan elo-




cuente, que viene a confirmar, si acaso necesis
taba de confirmacién, no sélo la verdad de sus
transformaciones evolutivas, sino la gran varia-
bilidad de formas, y de aspectos, condiciones y
propiedades, de que estd dotado, ¢omo no podia
por menos de suceder, por ser condicién general
de todas las bacterias, de la que ninguna podra
sustraerse : lo mismo que ocurre, como hemos
visto, en el organismo con las transformaciones
ascendentes, pues de la misma manera tienen
lugar las descendentes, pero solamente in vitro,
en los cultivos en caldo: consistén estas muta-
ciones descendentes, en el abandono que hace
el bacilo 4cido resistente de Koch, cuando se
le cultiva seriado en caldo, de todos los carac-
teres que adquirié en su vida parésita, para ve-
nir a quedar convertido en una bacteria no 4cido
resistente, con la forma y condiciones de aque-
llas de quien procede: veamos como se produ-
cen : en algin cultivo de caldo, y sobre todo, en
las culturas viejas, se observa alguna vez un
enturbiamiento del medio, que llama la aten-
cién, y por medio del examen microscopico, se
ven entre los infinitos bacilos de Koch, aparecer
unos muy escasos bacilos con algo de movi-




miento, que no tardan mucho en preponderar
en el cultivo por su mejor adaptacién, bacilos
moviles, que no han perdido la 4cido resisten-
cia, y en este estado reciben el nombre de Del-
ta : siguiendo los cultivos en setie, los dos ba-

cilos se desarrollan a la par, hasta que se ve una

notable transformacién, que consiste en la gran
viveza de sus movimientos, en la forma parecida
al coli tifus, con esporos en las extremidades,
perdida de la 4cido resistencia, y en que ya se
le puede cultivar en los medios usuales, y a la
temperatura ambiente ; en esta ultima transfor-
macion descendente se le designa con el nom-
bre de Epsilon, o lo que es lo mismo, una de
tantas bacterias alfa, que no podri evolucionar
ni retrogradar ya en los cultivos.

Aqui no se trata de ilusiones visuales, ni de

agorias, no hay que tratar de desvirtuar

fantasm

los hechos, hay que dar paso franco a la verdad,
nos es forzoso abandonar las teorias, que hemos
llamado clasicas, que nos han acompafiado du-
rante la vida, es necesario admitir estos hechos,
que han venido a resolver las dudas de la pata-
gonesis, y a encarrilar la profilaxia y el trata-
miento de la tuberculosis.

4




Mecanismo patogeno.—El curso patogenésico
de la tuberculosis estd representado por la ini-
ciacidn de los alfas al invadir al organismo,
hasta que con la presentacion del bacilo de Koch
se extienden las lesiones, y se localizan bajo

otra faz.

La invasién de los alfas tiene lugar en todas

las épocas de la vida, empezando a constatars
los tres meses, y antes, si a los nifos se les
dado de comer o beber, por ser la manera ha-
bitual de penetracién de estos gérmenes.

Si el alfa que ha'invadido no estd dotado de

racita

virulencia, si es atdxico, el organismo lo fi
y digiere con facilidad, sin dar lugar a ninguna
clase de reacciones ostensibles cuando menaos,
todo se reduce a la formacidn de anticuerpos,
con los que se adquieren las defensas de inmu-
nizacion contra las razas virulentas que puedan
invadirnos : Si alguna de estas razas virulentas
consiguen resistir la accion del poder inmuni-
zante que adquirié el organismo, se adaptan y
permanece por lo general en el intestino, si no
se ha logrado en otra parte, como pardsito, ori-
ginando inflamaciones varias, y con sus toxinas

determinar una serie de alleraciones variadisi-




mas, que muy bien pueden constituir, o la in-
feccion solamente, o si se fjan constituir las

localizaciones, U oOriginar ese clasico conjl

sintomatologico de la

zas ada

ransfonmar

la intexicacion o

de avanzar, v con m l, evo-

1

lucionar hasta lle en bacilo

de Koch : pues bien la loc: los alf

por medi

amenie, oca-

siona ese e indetlerminado,

1.'|l'|l‘ COnstitu

cuando e nde

v aceniua la Intamacior le es caracieristica,

al haberse implantado

pulmdn, dificulta

la entrada y salida del aire, espesa el tejido, 3

' |.\||J‘ v

de agqui la la exageracion de las

vibraciones Loracics la rudeza inspiratoria ¥

la prolongacién expiratoria consiguiente: ade-

més, los sintomas generales se acenttian por la
mayor cantidad de toxinas elaboradas durante
el trabajo de evolucion. Si el bacilo de Koch
resultante procede de una variedad de alfa poco
virulenta, como ya el organismo previamente
tiene adquirida la inmunizacion contra las to-

xinas albuminoides, que el nuevo Koch presen-
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ta, puede ser, como €5 en muchos casos, des-
trufdo por fagocitacién, porque las toxinas li-

poides necrosantes no han adqurido todavia mu-

cha intensidad de accién, v al ser los bacilos

recién transformados tan escasos, pues s0lo por

se, el organismo esta en

unidacdes pueden contar

condiciones de destruirlo con relativa facilidad,

haciendo abortar de esta manera la tuberculosis,

no dejando mé4s rastro, que una casi inapre-
ciable cicatriz, y la sensibilidad de accidn para
la tuberculina por los anticuerpos que han re-
sultado de la fagocitacién, y asi de esta manera
se operan las curaciones de la pretuberculosis,
y esta es la causa por la cual todos reacciona-
mos positivamente 4 la tuberculina, sin que la

rado a

tuberculosis propiamente dicha haya lie
desarrollarse.

Pero en el caso de que la cantidad o calidad
de los cuerpos inmunizantes de reserva, que dis-
ponga el organismo, hayan sido insuficientes, o
va los bacilos transformados procedan de algiin
alfa de gran virulencia, o se hayan transformado,
no por unidades, sino en m4s crecida cantidad,
entonces pueden vencer todas las resistencias, y

adaptandose al medio que se han creado, segtin
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sea la toxicidad del alfa progenitor, 3 st
desarrollo y multiplicaciéon, mas o menos rapida,

asi de esta manera y con arreglo a estas innatas
berculosis cré-

cualidades, asi ocasionara una tu

nica o aguda, o galopante como es consiguiente.

Las formas hemoptoicas o hemorragicas, seérdan
necesaria resultante de algiin alfa de condiciones
angiofilas, que se transformo en bacilo de Koch,
asi como los estados caquécticos, son la conse-
cuencia de la accién de las toxinas albuminoides,
procedentes de las zonas perifocales de las lesio-
nes, donde se han implantado los alfas de aso-
ciacién y concurrencia.

Cuando infectan al organismo alfas dotados
de méxima virulencia, determinan con toda rapi-
dez esas formas galopantes, con o sin formacion
de tubéreulos, tal puede ser la rapidez de su ac-
cién, que no da tiempo para la transformacion
de los alfas en bacilos de Koch: cuando estas
razas tan toxicas invaden a los nifios, que o no
han adquirido todavia la inmunidad, o ésta es
muy débil, entonces producen esas toxihemias
fulminantes, o esas meningitis de marcha rapi-
disima, en las que por lo general no se encuentra
tubérculo alguno. Véase, como podemos expli-




carnos de la manera més senci mundeo, la
presentacién de todas las formas de tuberculosis,
gue no son en realidad més que la resultante de

|‘J.‘.' (=

la mayor o menot ncia de fas, que

han actuado, y véase que con esta actuacion, Si

terniemos en cuenta la procedencia de los gérme-

enta de la semejanza, o

nes, podemos d

e Iataiy 1
mas bien 1de

iidad que se observa en las formas
galopantes, y graniilicas con el tifus, lo mismo

que con muchas meningitis agudisimas, identi-

dad exacta y precisa, porque los gérmenes pro-
cductores son de la misma familia, de la misma
raza, que traen de sus ancetras iguales condi-
ciones.

Cuando los alfas han inyadido al organismo,
y se han adaptado sin evolucionar, es decir, sin
transformarse, ya porque se lo impida alguna
condicién, o poryue no gocen de esa propiedad,
entonces quedan en el intestino mds particular-
mente, como comensales en condicion de paré-

sitos, y por medio de sus toxinas difusibles, que

son transporiadas por la circulacién, determinan

esa inmensa variedad de alteraciones indetermi-

nadas, que no estdn debidamente,catalogadas en
los cuadros nosoldgicos : En otras circunstancias
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se localizan en los 6rganos produciendo enfer-
medades de cardcter cronico y persistente, que
con infinita variedad pueden observarse, por mos-
frarse refractarias a los tratamientos comunes,
y sobre todo, por ir acompanadas de un cortejo

de sintomas de infeccién que las descubre y

-y

pa-
tentiza, y en estos casos, no solamente producen
esas enfermedades, verdadero tormento de la viaa
gue se llama reumatismo, neuralgias, neuraste-
nia, histerismo, lesiones cardiacas y casi todas
las alteraciones humanas, que no es posible el
indicar en este sitio, sino que a més de esta ge-
nesis, vienen a constituir un verdadero peligro,
por la posibilidad, de que puedan en un momen-
to dado transformarse, y con su evoluciéon pro-
ducir la tuberculosis tfpica.

Asi pues, como condensacién de todo lo ex-
puesto, podemos dejar sentado, que la entidad
tuberculosis en lugar de ser aquella concepcion
clasica tan especial™y tan auténoma, estd cons-
titufda por dos entidades, que no es posible que
se presenien juntas : la primera que inicia el pro-
ceso es sencillamente una inflamacién, pero in-
flamacién sime qua non, que tiene que estable-
cerse para que de ella parta la transformacion




de los alfas en bacilos de Koch; y la segunda,
la forma digamos asf piogénica que origina el
Koch de la cual son derivados los tuberculosis :
el tiempo que media entre una y otra fasé puede
ser cortisimo, pero por lo general es demasiado
variable, pues estd averiguado, que las tubercu-
losis de la edad adulta son la consecuencia, o
més bien, la prosecucién del periode inflamato-
rio que pudo haberse iniciado en la nifiez sobre
todo, y de aqui, desde este hecho puede salir la
explicacién de algunas llamadas contaminaciones
aparentes, que no tienen base cientifica cierta.
El estudio detenido y profundo de esta génesis,
ha conducido al doctor Ferrdn a establecer con
base segura la inmunizacién de la tuberculosis,
pues sin este estudio, sin la revisién y elimina-
cion de las antiguas doctrinas que imperaban, vy
aun ahora siguen imperando todavia, resultaba
imposible obtenerse la inmunizacién, operando
‘como se operaba, con y para el bacilo de Koch,

y como este germen, como ya hemos demostrado,

a
tuberculosis clinica, pues el resultado que tendrfa

no es ni el que inicia, ni contagia, ni produce

que obtenerse habia de ser negativo, como asi
se habia obtenido hasta ahora.
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Si la tuberculosis no puede desarrollarse sin el
proceso inflamatorio, que determina los alfas, del
cual parten las transformaciones que han de dar
por resultado y término definitivo, la presencia
del bacilo de Koch, con todas sus condiciones y
particularidades que le son propias, y si los al-
fas producen abundantes cuerpos defensivos, que
inmunizan contra las formas virulentas, el doc-
tor Ferrdn, con pleno convencimiento, ha plan-
teado la verdadera inmunizacién anti tuberculo-
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sa, utilizando los alfas, para impedir el pros

inflamatario inicial, sin el cual, no es posible el
desarrollo de la enfermedad: consecuencia 16-
gica, cientifica y necesaria, para conseguir la in
munizacién tan deseada, contra la llamada peste
blanca, azote de la humanidad.

Ya hemos expuesto los estudios del doctor
Ferran sobre tuberculosis en los que hemos po-
dido ver:1a influencia directa de las bacterias alfa,
para producir esta enfermedad, por medio de su
evolucién transformista : se ha probado ademés
la influencia nula del bacilo de Koch para esta
génesis, y de todo esto se desprendia la resul-
tante necesaria de la inmunizacién, no solo para
evitar la tuberculosis, que es la obra mas tras-
cendental y grandiosa que ha podido conseguir
la ciencia, sino que también, para impedir al
propio tiempo, el desarrollo de la inmensa ma-
voria de las alteraciones que sufre el ser humano.

Claro estad, que estando tan profusamente re-
partidos los alfas en la naturaleza, y tan priva-
dos como nacemos de inmunidad contra ellos,
forzosamente tenemos que ser victimas propicia-
torias de esos gérmenes proteicos, que originan
la multiplicidad de los estados morbosos, que
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han ido catalogiandose como entidades auténo-
mas, como expresion de agentes bien definidos,
con representacion propia, cuando no son mas
que la pluriformacién de las modalidades que

presentan los alfas, en los diversos estados de

su inmensa variabilidad. Si grandiosa e inmensa
es la trascendencia de la inmunizacién antitu-
berculosa, no es lo menos, la que a la par se
consigue con la inmunizacién antialfa, que im-
pedird la presentacién de esa inmensa cantidad
de enfermedades, que aunque no todas originen
la tuberculosis, constituyen un verdadero tormen
to para la humanidad, del que pocas veces logra
verse libre, tormento que imposibilita la aceion
humana, y destruye energias y deseos, .ansias e
ideales, con el dolor v el sufrimiento que traen
consigo. Parece mentira, mas bien parc‘w un
suefio , el contemplar el indiferentismo y la a apatia
con que se reciben estas esperanzas, estas ideas
redentoras, que debfan haber conmovido al mun-
do, agitar fuertemente a la humanidad entera,
con un supremo grito de gloria, con un gran-
dioso eureka, que llenase de alegria y de esperan-
za al universo. Esta conquista de la ciencia, no se
ha tomado en cuenta, no se toma todavia en
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cuenta, y se sigue con una profilaxia y con una
preservacion, que a la luz de la ciencia moderna,
ya resulta ridfcula, como es, el querer preservar
y tratar la tuberculosis como se estd haciendo,
de igual manera, que seguir empleando la triaca
magna, para curar esa multitud de enfermeda-
des derivadas de los agentes iniciales, que equi-
rale a desplegar en una invasién de viruela todo
el arsenal sanitario de pulverizaciones, humos y
fregoteos; dejando a un lado la vacunacién y re-
vacunacion indispensables. Ha entrado en la
préactica corriente la inmunizacién contra la vis
ruela, la fiebre tifoidea, el célera y la gripe, v
la peste bubénica, con el brillante resultado que
todos conocen, y sin embargo no extiende, no
quiere extenderse a la tuberculosis este inmenso
beneficio, esta medida salvadora de la humani-
dad. ¢ Por qué? ; Por qué no es implantada esta
inmunizacién como la verdadera lucha antituber-
culosa, siguiendo este decisivo derrotero, como lo
indica el buen sentido, la ciencia y la economfia 7
Se nos contestarad tal vez, que por haber fraca-
sado en el empefio nombres prestigiosos y gran-
des autoridades reconocidas, y estos fracasos re-
petidos, han heche nacer la desconfianza y el
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recelo, y por eso que sigue la lucha dificil y cos-
tosa, perseverante y dispendiosa, con la que no se
consigue resullado prédctico alguno, con la que
no podemos preservar a nadie, ni disminuir la
marcha, ni la mortalidad de la tuberculosis, lu-
cha estéril e ineficaz, en extremo costosa, que
va hay necesidad de abandonar, para en su lugar
implantar otra, con arreglo a las verdades que
se desprenden de los trascendentales estudios del
doctor Ferrdn, que es la verdadera profilaxia,
poer medio de la vacuna antituberculosa, y mejor
dicho, antialfa.

Resuelta como est4 la inmunizacién por medio
de la vacunacidn, ocurre pensar, que es mas que
extrafio que un hecho de tan inmensa trascen-
dencia, que equivale a un don especial que en-
viara la Providencia para salvar a la humanidad
de los dolores que la agobian, es inverosimil, que
no haya sido acogida inmediatamente por el
mundo entero, como se acogidé la nueva de la
curacién de la tuberculosis por medio de la tuber-
culina. Al dar a conocer la vacunacién, no lo
ha hecho el doctor Ferrdn al son de bombo y
platillos : el pueblo indiferente para todo lo que
no proceda de Francia o de Alemania, no le pres-
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ta atencion, sugestionado como estd por el juicio
y por el peso de un prestigio, y sus satélites y
rodrigones, que tratan a todo trance, deinvali-
dar todo cuanto proceda de Ferrdn, sin miramien-
to ni consideracion alguna, llevando su enemiga
con odio verdaderamente africano, que no se
aviene bien con la altura de juicio que debe siem-
pre emplear un hombre de ciencia y un caballe-
ro ; ya que los satélites y rodrigones puedan pres-
cindir de estas delicadezas : el pueblo apético y
excéptico, no ha reflexionado, que las generacio-
nes que esperan la redencién tuberculosa con
verdadera ansia, le han de pedir estrechas cuen-
tas ante el tribunal de la historia, por su descui-
do criminal ; los padres contraen una tremenda
responsabilidad, por no preservar a sus hijos,
pudiendo hacerlo ; y todos, y cada uno de nos-
olros seremos culpables, si no ayudamos a la
obra redentora de la vacunacién, como el medio
decisivo de evitar la tuberculosis.

No puede ocultarse la serie de resistencias que
hay que vencer, la serie de obsticulos que es
preciso. remover, las dificultades con que se ha
de tropezar, para que llegue a todos el conven-
cimiento de esta conquista cientifica, para que
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inspire la confianza necesaria, para que las au-
toridades sanitarias impongan la vacunacion ;
nada de esto puede ocultarsenos, pues (Enemos
en cuenta que la vacunacion antivariolica, con
siglo y medio de pruebas decisivas de la preser-
vacion que confiere, todavia se encuentran en
todas las esferas sociales personas, no solamente

incrédulas, sino enemigos declarados de la vacu-

versarios que rifien dia a dia porfiada
lucha : otra causa poderosa de la apatia, es el
fracaso que han dado todas las vacunas emplea-
das como inmunizantes y como curativas, y si
se analiza, aunque Sea someramente este punto,
se comprende sin esfuerzo, a que es debido este
resultado : vacunacién indica como es consi-
puiente, una operacion por medio de la cual
opera el organismo la formacion de anticuerpos
que dan inmunidad contra los ataques de los an-
tigenos que producen la enfermedad que se trata
evitar : las vacunaciones antitubérculosas que se
han ])r;u_:li!':u!n no han podido llenar su objetivo,
porque las vacunas hasta ahora empleadas ca-
recian de base cientifica cierta en que apoyarse,
se operaba de mil extrafias maneras, con el bacilo

de Koch, para obtenerlas, y este microorganis-
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mo no podia suministra los elementos de defensa
necesarios para conferir la inmunidad, pues los
anticuerpos indispensables no los puede propor-
cionar el bacilo de Koch : si con alguna vacuna
se ha obtenido una excesivamente débil inmu-
nizacién, que no ha resistido a la inoculacién de
prueba, es debido a que el bacilo de Koch em-
pleado conservaba algo de toxina albuminoide
de su ascendiente alfa: tenemos otra poderosi-
sima razon que es decisiva y terminante ; el ba-
cilo de Koch no produce la iniciacién de la tuber-
culosis, pues no es mds que el dltimo término
evolutivo de la bacteria que la inicia, y no es
posible aprovecharla como antigeno, aunque con-
siguiéramos desprenderle de sus toxinas necro-
santes, de sus cuerpos lipoides: como no es el
agente de la tuberculosis espontdnea, sino otro
distinto del cual procede; si no se inmuniza con-
tra el verdadero agente, que es el alfa, el rsultado
tiene que ser negativo forzosamente, el fracaso
seguro. No hay posibilidad de obtener buenos re-
sultados, no hay que pensar en conseguir el ob-
jeto apetecido, mientras no se opere, mientras
no se utilicen las bacterias verdaderas que cau-
san la tuberculosis : hay que abandonar el cami-
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no trillado en estas investigaciones, hay que
abandenar las ideas que han dominado como cla-

sicas, para adoptar los nuevos hechos que son

los que cimentan la moderna ciencia respecto a
tuberculosis.

Desde el momento en que se descubre el secre-
to que ocultaba la naturaleza, para inmlfl.li[' el
desarrollo de las enfermedades, y el mecanismo
de su curacion, desde el momento en que se pone

de manifiesto la fagocitacion, todos los esfuerzos

yara obtener la preservacion v curacion de las
f i }

enfermedades, se dirigen a reforzar las resisten-

cias naturales del organismo, prestandole los ele-
o 3 I

mentos especificos, para que elabore esos mate-

riales de inmunizacidn, esos anticuerpos, y los
conserve, pues con ellos hay que destruir a los
gérmenes homélogos que puedan invadirnos. En
la tuberculosis ha side hasta ahora vano emperno
el procurar los elementos de proteccién y cura-

tivos de esta enfermedad, porque se queria in-

munizar contra el baeilo de Koch, y se pretendia

obtener su destruccién para curarla, pero ya se

ha visto que no es el Koch, y ya se ha visto que

su revestimiento de toxinas lipoides necrosantes

lo hacen invulnerable, si ha conseguido adaptar-
3
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se en el organismo, es decir, si ha vencido todas
las resistencias que se le han opuesto : Estudiada
la génesis de Ja tuberculosis, y siguiendo el curso
de su desarrolio, se ha comprobado que la ini-
cian los alfas, originando una inflamacién en el
sitio donde se implantan o localizan, que de esta
inflamacién, necesaria e ineludible, parten las
fases de transformacién de esos gérmenes, hasta
dar por uultima evolucién la presencia del bacilo
de Koch, que complementa con sus especiales
condiciones el ciclo morboso de esta entidad : los
alfas atéxicos dan lugar a la formacién de abun-
dantes anticuerpos, que protegen contra la accion
de los virulentos, contra las razas toxicas, y todo
esto plenamente demostrado por el doctor Fe-
rrdn, le indujo a plantear la inmunizacion contra
la tuberculosis, basada en impedir la inflamacion
especial de los alfas, dando con la vacunacion

f_"ll'I'ITH‘I'I!"S los elementos }_)I'(JL('E"[(II'L'.‘_*G l]ll{!

de estos g

necesita el organismo, para evitar la necesaria e
imprescindible inflamacién, por la cual se inicia
la enfermedad, y sin la cual, es de todo punto
imposible que pueda aparecer ¢l bacilo de Koch,
es decir, que no puede desarrollarse la tubercu-

losis. esta es la base cierta y segura de la pro-
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filaxia antituberculosa, este es el camino recto
y expedito para exterminar la llamada peste blan-

ca, v eslos hechos, y eslas verdades imponen

con mandato imperativo, la inmunizacidn contra
los alfas, que son los verdaderos agentes produc-
tores de la-tuberculosis, y de todas las multiples

1

variedades de alteraciones, por medio de las cua-

les, pueden originarse

lutivas, que hay necesidad de impedir.

munizacion que hasia ahora se desconoce el

tiempo

poner de
permanente, porgue en todas

vida somos invadidos por

hace preciso ext

tos, si se quiere desterrar de raiz la tubesculosi

como es natural que IFOCUTATSE.

: Cuanto esfuerzo, cua labor, gué cuantiosos
dispendios se evitarian, desde el dia en que se

implantara la inmunizacién antituberculosa .e

verdad, desde los estu-

+] . | S
dios que han
tico, pues con las viejas doctrinas ¥ nociones,

por muy cldsicas con que se | hava querido

exornar, no es posible comprender el razona-
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miento y finalidad que han alcanzado estos es«
tudios modernos, verdaderos volcheviquistas de
la ciencia, que han destruido el antiguo régimen
que oprimia, e incapacitaba el desarrollo progre-
sivo del concepto luberculose, estudios revolu-
cionarios, que han echado por tierra errores v

ocupaciones, que estorbaban para conseguir

el anhelo de 1a humanidad, el eterno desideratum

del ser humano, librarse de la tuberculosis : este
anhelo v este desideratum ya estd conseguido,
ya es una hermosa realidad, que se impone por
si misma y contra la cual como E porle inferum

gam, de 1gual manera,

won prevalebum adversis

no prevaleceran las envidias ni los odies, mal-
dades y rencores, y mds tarde, o mas temprano,
se implantard en el mundo la inmunizacién an-
tituberculosa, como ya se estd verificando en una

nacién culta 57 ]_)J'l.‘l;'_j'l'L:.']i\-'(L. en la que se acogen

as las ideas generosas, v en la que puede im-

plantarse todo aquello que signifique adelanto o
perfeccionamiento’; en la gran Republica Argen-
tina, nuestra segunda patria vy patria de mis hi-
jos, alma amparadora de la humanidad, y orgullo
de nuestra raza,.esa nacion que abre los brazos
para recibir al hombre honrado y laborioso que




arriba a sus playas, que lo cobij
generosamente con sus democrdti
lo ampara cariioso v lo alienta v |

el looro de

sus fines, esa nacidn ¢

ne, v alma de nuesira alma, es la que tiene el

privile ser la primera en el mundo que

haya implantado en sus instituciones caritativas

la vacunacién antituberculosa, v por eso merecs

una vez mas el aplauso y bien de

de la humanidad. En esa nacién se estd llevando

a cabo la vacunacién en 1

a casa de la Maternidad
v en leos asilos, sin estorbos ni cortapisas, sin

prejuicios ni preocupaciones, que no pueden te-

ner cabida en su seno amplio v prédigo, noble

y elevado, en donde se recibe con carifio v sim-

patia todo lo que proceda de Espafa, de la madre

patria, y tienda a su engrandecimiento, presti=

gio y fama ; en esa nacién modelo, donde 1a clase

médica, digna y eleva

y con una competencia
¥ preparacion nada comunes para el cultivo de
la ciencia, es la m4s adecuada para llevar adelan-
te esta experimentacién, con ese altruismo que
tanto la enaltece, y con ese entusiasmo que ha
llegado a ser su caracteristica. Todas las conquis-

tas de la ciencia, todo adelanto, toda experinien-




tacion, todo.control, tedo lo que indigue perfec-
cionamiento, encuentra en Buenos Aires, en la
Republica Argentina, ambiente favorable y pro-

picio, y espiritus bien dispuestos para proporcio-

narselo, avidos de saber, v anhelosos de ir siem-

pre a 1a vancuar en las ]’\!~f“f!:|.‘4‘ por el ede-

lanto de las ciencias : ese es el ambiente que pre-

da

avance resuelto v enérgico, v en ese ambiente

cisa toda innovacitn, toda idea atrevida, todo

cncuentra ampare v acozida cordial generosa ¥
enfusiasta Ia vacunacidn antituberculosa, porque
1

en el aclte se han dade cuenta de la trascendental

importancia que entrafia, y de la urgente nece-

sidad de hacer efectiva la preservacion de la tu-

berculosis, empresa en la cual, la Republica Ar-

gntina sin repares, gastos, ni dispendios, emple:

as, con una decision v tenacidad,

uantiosas su

con un empefio y una constancia, dignas en un

indo de las eminentes personalidades, que lleva-

las de su v de su filantropia, suman

sus esfuerzos en bien de la- humanidad,v van en

busca del supremo ideal gue ha de redimi
la Repiiblica Argentina, en la Maternidad, don-
de ya se llevan practicadas mas de dos mil vacu-

naciones, ya han podido constatar la eficacia «le




la vacuna antialfa, sino para impedir la tuber-
culosis, que no es todavia tiempo de poderlo con- .
firmar, al menos, han visto su poderosa influen-
cia contra la coqueluche, que siendo frecuente
en aquella casa, segiin el testimonio de une de
sus mas ilustrados médices, y que practica las
vacunaciones, en todo el afo transcurrido, no se
ha presentado un solo caso de tos convulsa, he-
cho elocuente, que no precisa comentarios. Yo
tengo el convencimiento, que siguiendo el ejem-
plo de la Argentiha, han de imitarla muchas na-
ciones americanas, y que de alli ha de venir san

cionada la vacunacién antialfa, que es la vacu-
nacién'antituberculosa, y €l soberano remedio de
todos los estados que de ella se derivan. Resu-
miendo podemos concluir, que s para que la
tuberculosis tenga lugar, es necesario que se ope-

re en ¢l organismo una evolucién transformista

del alfa, que empieza por una inflamacign carac-
teristica, sin la cual, es de todo punto imposible

que aparezea la tuberculosis natural con el bacilo

de Koch, se desprende de este hecho tan ter-
minante, que hay necesidad de impedir, que el
alfa ocasione en el organismo esa inflamacidon vy

0 4
=

complete su evolucién, y para eso se impone, y




— 42—

lo repetiremos una vez m4s, la inmunizacién con-
tra el alfa, con una polivalencia de razas y va-
riedades, todo lo cual ha conseguido el doctor
Ferrdn con su vacuna antialfa que vamos a ex-
‘pOner.

Vacuna antiglfa.—Esta vacuna estd constitui-
da por un cultivo muerto de varias razas de bac-
terias alfas, aisladas del hombre y de los ani-
males de la raza bovina, bacterias ne 4cido
resistentes, entre las que se encuentran las que
resultan de las razas descendentes de la evolucion
dl bacilo de Koch cultivados en caldo, y de los
alfas, que se transforman en Koch : todas estas
variedades se obtienen en cultive puro, y luego
se mezclan todas, matindolas a una temperatura
conveniente, y hace notar el doctor Ferradn, que
solo una raza completamente inofensiva suele
permanecer viva a la temperatura, que mata a
las demds razas, que contiene esporos que resis-
ten a las temperaturas de cien centigrados: esta
‘acuna es completamente tolerada en todas las
edades y en todos los estados patolégicos, con
las debidas precauciones en la posologia, em-

'

ando dosis fraccionadas. Respecto a las per-

sonas que reaccionan a la tuberculina, ya est4




descubierto el secreto de esa sensibilidad, como

va lo hemos indicado, asi que no es ningtin obs-

aculo para obtener inmunidad antialta, o refor-
zarla cuando mer

108, pues esta inmunidad es pro-

porcional a la éantidad y calidad de vacuna que

se emplee en las vari:

s vacunaciones gue se efec-

titen ; la immunidad

* esta vacuna confiere
es activa, pues produce en el 1‘|r'v.:mi.ﬂ;1u'} el esti-
mulo para la ¢ i6

terias homologas que hi!'f‘(..‘.’.L contener, asi como
las que después puedan infectarle : esta inmuni

dad activa ¢s s ior a la que produce el suero

antialfa, pues si bien es més r

ida en su aceidn,

dura solo unos dias o poco Iir-mp‘-., mientras la

inmunizacién  activa
1

la vacuna, si bien es
lenta en producirse, es mucho mas persistente,

asi se ve, que si un inmunizado es invadido por

bacterias virulentas, ésltas son sensibilizadas in

te, y al ser fagocitadas y asimiladas,
vienen a reforzar la inmunidad de que se dis-
ponia.

La vacuna se emplea por medio de inyeccién
hipodérmica, con geringuillas graduadas al vi-
gésimo, bien esterilizadas, y asptizando con una

pincelada de yodo tintura, la regién del triceps
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1nter

braquial o pared del abdomen, o region
escapular, cuidando de no repetir la inveccitn
en el mismo punto, y sobre todo al tratarse de

] 1 duracién @ los efectos inme-

tratamiento de lar;

diatos que produce, se reducen a una ligera reac-
c1én loeal, con rubicundez eritematosa, mas o
menos extensa, ligera tumefaccion y aumento de
temperatura, para desaparecer todo a las 24 o
48 horas, sin que impida el desempeiio de las
ocupaciones habituales, ni tenga que alterarse
para nada el género de vida, pues esta vacuna
es absolutamente inofensiva. ¢ A qué edad debe
emplearse la vacunacidén con el fin profilactico?
Ateniéndonos a los estudios experimentales ob-

tenidos por Terrier, resulta que estan ya in-

fectados.

Menores de 3 meses...... 15 por 100
Entre 3 ¥ 6 MESes. ... oo PRl L
De 6 v 12 mMesesS......... e 2T N
De 1y 2 anoSi ..o A= )]
Maés de 2 afos.....acceiie T e OF et LR
A los 15 AOSH s gb » »

A 105 30 AHOSivueesresss T Sy




Asi pues, la vacunacién profilictica debiera
efectuarse antes de los 3 meses, pero como ob-
serva muy oportunamente el doctor Ferran, sien-
do como es la vacuna tolerable e inofensiva en
estado de salud, e invadiendo los gérmenes a
los nifios cuando se les alimenta con biberon, o
se les da algo de comer, o beber, o llevan a la
boca objetos, que necesariamente tienen que es-
tar contaminados por alfas, es lo més convenien-
te practicar la vacunacidén antes de que puedan
tomar algo més que la leche de la madre. Res-
pecto a las dosis que deban emplearse, conviene
empezar por dos décimas, que se irdn doblando
cada ocho dfas, hasta llecar como méaximum a
un centimetro ciibico y con una cantidad de tres
a cuatre centimetros, teniendo presente, cque a
mayor cantidad han de obtenerse mas reforzadas
las defensas preventivas : antes de los cinco anos
(v la experiencia lo indicard) hay que révacunar-
se, como se hace con otras inmunizaciones para
renovar o reforzar los anticuerpos, y pasada la
edad de cinco afos, puede emplearse un centi-
metro clibico por inyeccion.

Vacunacion por via gdsirica. — Las bacterias
muertas que constituyen la vacuna antialfa, no
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presentan peligro alguno, ni ocasionan la més
minima alteracién, son fagocitadas vy digeridas
con toda facilidad, y forman los cuerpos vacu-
nantes necesarios : Behring y Calmette han de-
mostrado que el intestino de los nifios es per-
meable a las bacterias de la tuberculosis, y tanto
mas lo serd para los alfas muertos, que la mu-
cosa intestinal fagocita y digiere, y con esta base
ha propuesto Ferrdn la vacunacién de esta ma-
nera, tan cémoda y tan ficil. Al ir a amamantar
al nifio, se le instilan en la boca 20 gotas de va-
cuna, que se repité cinco veces, con 8 6 10 dias
de intervalo: a los tres meses, después de ter-
minada la serie de ingestiones, se repite otra se
rie igual, siendo conveniente en la infancia prac-
ticar cada afio un nuevo ciclo, y con este proce-
dimiento, con seguridad que han de desaparecer
esas terribles meningitis de los nifios, y se podré
estirpar la tuberculosis, a mds de impedir las
alieraciones multiples de la intoxicacién.
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vorecer los estados regresivos.—Pretuberculo-
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un caso extraordinario —Observacidn 3.

Asi como se ha visto la accidén de la vacuna
antialfa para producir la inmunizacidén antituber-
culosa, dominando a toda la profilaxia, se ha
pretendido, y se pretende curar con ella la tu-
berculosis, para complementar la trascendencia
del grandioso descubrimiento : si bien es la ver-
dad, que con ella no se ha podido obtener la cu-
racion deseada en los casos clinices bien estable-
cidos, por razones que en seguiga vamos a ex-
poner, en cambio, es un poderoso elemento cu-
rativo en la pretuberculosis y en el primer grado,




es decir, en el periodo en que aparecen los bacilos
de Koch por evolucién, en corto numero y con
pocas condiciones necrosantes. En los casos de
tuberculosis clinica bien esiablecida no vale em-
plear anticuerpos, pues los que el mismo bacilo
Koch produce, no impiden en nada su desarro-
llo, pues en ellos se multiplican prolificamente,
como lo hace cuando se afade suero de un animal
tuberculoso en los medios de cultivo: las toxinas
lipoides del Koch, sus cuerpos grasas, sus recur-
sos de perfecta adaptabilidad, le hacen invulne-
rable, y contra estas indestructibles defensas, los
alfas y sus toxinas no tienen accién alguna con-
tra ellas : los rarisimos y excepcionales casos que
pone de manifiesto la ¢clinica como curados, ha-
bran recaido en aquelios en que el bacilo de Koch
haya perdido sus condiciones necrosantes, y po-
dido ser fagocitado como en el momento de su
aparicion evolutiva, aunque es lo més facil, que
se trate de una buena regresién,

En la pretuberculosis, o sea en el comienzo de
la evolucion de los alfas, cuando la acentuacién
de los signos de infeccidén nos indican la debi-
lidad o ausencia de las defensas inmunizantes,

la accion de la vacuna, con el aporte de estos




elementos es oportuna y decisiva, interrumpien-

do la evolucion, y exterminandose el proceso. Lo

mismo acontece en el periodo-en que hace su apa-
ricion el Koch, pues la vacuna refuerza los anti-
cuerpos y hace fagocitables a los germenes : pero

a mas de estos 1'|(u!.-<‘,-'r11'~t s efectos, oblenemos olros
de importancia suma en el tratamiento de la’tu-
berculosis, pues convencidos de la imposibilidad

car de frente al Koch, se debe procurar

de
obtener la regresién calcdrea o fibrosa, que ats-

lando a estos gérmenes, impidan que la necrosis

destruya todo el tejido en que se han implan-

tado : pero estos estacos regresivos, en la inmen-
sa mayoria de los casos, hablo de los casos cli-
nicos, no pw-(_la- efectuarse, porgue log fenomenos
generales de infeccion lo impiden, y ya se ha ave-
ricuado que esta infeccién parte de la zona pe-
riférica que circunda la localizacion tuberculosa,

atoria, que como se sabe, es produ-

Zona ini
cida por los alfas asociados, contra los cuales
{iene una accion destructiva la vacuna antialfa,
y por eso, este medio de tratamiento produce
unos alivios extraordinarios, que simulan cura-

ciones, v merced a su intervencion, destruyven

homologas, y elimi-

con sus lisinas las bacten
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na con esto el obsticulo que impide las regresio-
nes salvadoras, que si bien no constituyen pro-
piamente una curacién, permiten a pesar de la
amenaza de resurreciones de oportunidad, al-
canzar edades avanzadas, en medio de un estado
de salud, compatible con el desemperio de sus
lareas y ocupaciones, y ‘esto ‘es un triunfo algo
parecido a una curacién, y asi €s como en la
inmensa mavoria de los casos, deben haberse
eiectuado esas curaciones, que alguna vez he-
mos obtenido en nuestra practica.

Como se ve, la accion de la vacuna es inesti-
mable, porque no solo se irradia a las altera-
ciones que originan los alfas y que dominan casi
toda la patologia, sino que como acabamos de
ver,, v esto es conveniente el repetirlo, en el tra-
tamiento de la tuberculosis constituye el mas po-
deroso agente, y el recurso més importante de
que podemos disponer, pues atacando a esos fe-
némenos generales que causan la eaquecxia y la
consumcion dan lugar a una especie de resu-
rreccion, que no es posible conseguir con otro
recurso terapéutico.

Pretuberculosis. — Entiendo por pretuberculo-
sis el estado de infeccion que presenta el orga-
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nismo, antes de hacerse ostensible la enferme-
dad : lo que antecede a la tuberculosis ; a la luz

de los modernos estudios del doctor Ferrdn sa-"

bemos con toda certeza su esencia y determinis-
mo, sin tener necesidad de minuciosas investi-
gaciones, ni aquilatamiento de signes, que nos
puedan servir de guia en el laberinto en que se
interna la investigacion clinica corriente : el exa-
men minucioso de los llamados candidatos a la
tuberculosis, la rememoracion de la sintomato-
logfa que presentaron los enfermos antes de des-
cubrir el bacilo de Koch en los esputos, o antes
de revelar la auscultacién, los fenémenos de re-
blandecimiento, efc., etc., han constituido una
expresion clinica, que todo el mundo conoce, y
que yo puedo prescindir de explanarla, porque
no nos da una idea precisa de ese estado, ni me-
nos nos explica @se mecanismo patégeno, al que
es debido ese estado particular : nosotros siguien-
do los modernos estudios, sabemos que para que
pueda aparecer la tuberculosis, es imprescindible
que los alfas hayan invadido al organismo, que
se hayan localizado venciendo las primeras re-
sistencias, produciendo una inflamacion, que des-
pués de una lucha constante consigan evolucio-

6




_EJl"E'Jl]'l cCOI1

tado puede




e o)

tiempo, seglin sea mas o menos lenta la marcha
de la evolucién que estdn operando los alfas, y
en el caso de impedirla el organismo, destru-
yendo esos gérmenes entonces desaparece la sin-
tomatologia, se repara el organismo, y el pretu-
berculoso recobra su salud, y entra en la norma-
lidad : para que tal resultado se opere, se ponen
en juego las resistencias inmunizantes capaces ae
exterminar, es decir, fagocitar a los alfas que alli
se habian instalado, pero si no dispone de esas
resistencias, o estdn aminoradas, necesita una
ayuda que las aporte, y este tratamiento consist>
unica y exclusivamente en el empleo de la va-
cuna que contiene esos elementos indispensables,
que refuerzan la inmunizacion y activan el poder
fagocitario, y con este tratamiento continuado
se cura la pretuberculosis de una manera radical,
como es facil de comprender, y quedando el or-
ganismo solidamente inmunizado, para los ata-
ques sucesivos de que puede ser objeto, por alfas
dotados de mayor virulencia : creemos oportuno
presentar un caso prictico, que confirma todo lo
que hemos expuesto.

Observacién 1. G., de 11 afios de edad, sin
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antecedentes hereditarios, padecié de muy nifia
el sarampi6n, cridndose siempre débil, con falta
de apetito y dormiendo agitada : en el estado ac-
tual. se la nota falta de vigor y desarrollo, pali-
da, con frecuentes cefalagias y propension al
mareo, desarreglos géstricos con pesadez y algo
de hipercloridia, y habitualmente extrenida : gs-
cilaciones térmicas de 8 a g décimas, no pasan-
do de 37'2. Por la auscultacion se percibe debi-
lidad del murmullo vesicular, algo de espiracion
prolongada en el vértice derecho, submacidez y
una ligera arritmia cardiaca: los variados toni-
cos de que ha hecho uso, los bafios y medios que
es han puesto en juego, no han logrado modifi-
carla en lo mas minimo.

Se implanté el tratamiento antialfa, inyectan-
do el 3 de abril de 1920 dos décimas de vacuna
en la regi6n del triceps braquial, y friccionando
la flexura del brazo con 5 gotas de la dilucion
al uno por veinte mil de los cuerpos inmunizan-
tes de Spengler. Se le practicaron once inyec-
ciones con seis centimetros cibicos de vacuna
antialfa : desde la primera inyeccién se sintio
mejorada, dormfa tranquila y se habia regulari-
zado el vientre : el primero de mayo la espiracion




del vértice a penas se siente, se eéncuentra con-
tenta y animada, habiendo aumentado goo gra-
mos de peso y sin sentir alguna alteraciéon. El
22 de ﬂla}'() se constata una I_)t'l'{".‘t'lii [lﬂrﬂ‘lll‘lljild.
la temperatura sélo oscila en dos y tres décimas,
y lo que es més importante, los fenémenos res-
piratorios han desaparecido, el pulso es normal
y los sintomas generales no han vueltos a obser-
varse : come con apetito, sin notar pesadez al-
guna, y en vista de este estado de normalidad,
y a peticién de la familia se le da el alta.

Durante cinco meses no tuvo novedad alguna,
iba aumentando el peso y se la veia alegre, y
con un color sonrosado que antes no tenfa. Este
caso tipico de pretuberculosis lo considero nota-
ble, por la rapidez conque actué el tratamiento,
y la pequefia cantidad de vacuna conque se con-
siguié la curacién, pues por lo general se em-
plean de 15 a 20 centimetros cubicos en casos
parecidos.

Tuberculosis de primer grade.— Los autores
nos presentan el cuadro clinico del periodo de
germinucién. por medio de la submacidez, la es-
piracién prolongada, la inspiracién débil y en-
trecortada, abolicion del murmullo vesicular en




el foco, adenopatia brénquica, tos seca y vio-
lenta, con o sin presentacion de pequenas he-
moptisis congestivas repetidas, pulso acelerado
disnea, palpitaciones y signos de debilidad, todo
lo cual corresponde a la infiltracién y germina-
cién, o dificultad respiratoria, submacidez, es-
algunas veces en la espectoracién, se encuentran
los bacilos de Koch.

Estudiando el curso de evolucién de los alfas,
vemos que coincide la aparicién del bacilo de
Koch con'una acentuacién de los sintomas ge-
nerales de infeccién, con fendmenos de obstruc-
cién, o dificultad respiratoria, submacidez, res-
piracién prolongada, inspiracién sacadé, ausen:
cia del murmullo respiratorio y fenémenos de
irritabilidad general : el alfa evolucionando has-
ta el Beta, ha conseguido su transformacién, si
es que podia efectuarlo en Gama, o sea en bacilo
de Koch, dotado de un poder virulento mas o
menos acentuado, segiin haya sido la virulencia
del alfa que lo ha transformado, y dotado de la
facultad de poseer dos toxinas, una albuminoide
de los alfas progenitores, y otras grasas propias,
o lipoides que ocasionan las alteraciones caseo-
sas y esclerdsicas necrosantes : al parecer el ba-
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fensivos, y la tuberculosis ya establecida, sélc
podra detener su marcha una salvadora accion
regresiva. Como se ve, en este perfodo todavia
podemos destruir el bacilo, y curar la tubercu-
losis, aportando al organismo con la vacuna po-
livalente los elementos de defensa que necesita,
pero en pasando esta oportunidad, ya resultaran
ineficaces, como estd comprobado, pues los cuer-
pos grasos y lipoides se oponen a ello, quedando
[a vacuna sin accién alguna: este momento co-
rresponde al periodo corto por lo general, en que
los sintomas de infecién parecen algo tenuados,
para sobrevenir una agravacion, y presentarse
otros, que alarman, pues ponen al descubierto
el peligro en que se encuentra el paciente al oirlo
toser y espectorar : repitamos una vez mas, que
en este periodo se pueden reparar las lesiones que
su localizacién haya producido, dejando sola-
mente una inapreciable cicatrizacién, una sensi-
bilidad para la tuberculina : este proceso curativo
lo efecttia por sf mismo el organismo, sin inter-
vencién alguna, siempre que disponga de resis-
tencias inmunizantes, pero tanto mejor y mas
seguramente lo efectuard cuando se le proporcio-




nen esos elementos indispensables para la lucha
que tiene que entablarse.

Nada mejor que un caso practico para corro-
borar lo que llevamos indicado, y entre las ob-
servaciones de que disponemos, elegimos el que
vamos a exponer como el mas tipico e interesan-
te de todos ellos, por su cuadro clinico, por su
marcha y por su resultado, obteniéndose una
brillante curacién, digna de ser catalogada: en
estados similares se ha prolongado el tratamien-
to ; retrogradaban algunos sintomas, la tempera-
tura revelaba las fases episddicas de la lucha
empeada, por medio de reacciones marcadas de
gran amplitud, y el estado general permanecia
mucho tiempo estacionario, siendo tardfa la to-
tal reparacion.

Observacion 2.— F., de 6 afios de edad, de
precoz inteligencia, no muy desarrollado, sin an-
tecedentes apreciables, tuvo hace unos afios el
sarampi6n, quedando desde entonces con una
gran susceptibilidad catarral : ha padecido cua-
tro ataques de falso crup. En el estado actual,
tiene tos seguida de espectoracion que no expul-




sa, sudores abundantes, extrefiimiento habitual

v sueno agitado, oscilaciones amplias de tempe-

ratura de un grado y seis décin por cima de

la normal, con un

imum de 37 seis décimas :
exageracion de las wibraciones toracicas, pro-
longacion espiratoria en los dos vertices, rudeza

inspiratoria, alguno que otro estertor fino y pro-

fundo con otros hiimedos y gruest

)8, respiracidin

acelerada. El 17 de abril de 1920 se inicia el fra-
tamiento, invectando una vigésima de centimetro

iccionando la fle-

ciibieo de vacuna antialfa, y f

xura del brazo con 35 gotas de la dilue
cuerpos inmunizantes de Spengler al uno por

las noches.

25 mil, practicadas después, tot
Mayo %#: La tos y la espectoracion han des-

aparecido, duerme tranquilo v ha desaparecido

el extrefiimiento, estd mas alegre y come mejor,
Mayo 20. La prolongacién espiratoria del vértice
izquierdo no se nota, y en el derecho es mucho
menos acentuada. Junio 18. La temperatura se
encuentra regularizada, la respiracién normal.
Agosto 10. Han desaparecido todoes los sintomas,

rado, disfrutando de una

el paciente esta transfigu

perfecta salud. Se le han practicado 23 nyee-

ciones con g centimetros cubicos v 8§ décimas de




vacuna antialfa: A peticién de la familia se le
da el alta, y durante siete meses; no tuvo la mas
minima novedad ignorando después su estado.
Tuberculosis pulmonar cavitaria.— En todos
los casos avanzados en que me he visto precisado
a intervenir, no ha sido posible obteéner indica-
ciones precisas, porque la impaciencia de las fa-
milias y de los enfermos lo impiden : se pretende
obtener mejorfas rdpidas y curaciones semima-
ravillosas, que el tratamiento antialfa no puede
proporcionar, y lo abandonan desilusionados,
no sin que antes de iniciarlo, hubiese por mi
parte dejado de hacerles conocer lo que se podia
razonablemente conseguir, no curacién por ser
el tratamiento incapaz de destruir al bacilo de
Koch, que va ha vencido todas cuantas resisten-
cias ha podido oponerle el organismo, sino como
uno de tantos medios y de los més herdicos, para
suprimir algunos sintomas y molestias que estdn
bajo la dependencia directa de los alfas: estos
cérmenes al producir con su concurrencia la in-
flamaci6én periférica, que circunda los focos tu-
berculosos, originan por medio de sus toxinas
los fenémenos generales, fiebre, sudores, fatigas
y caquecxia, y por su actuacion y presencia en




las localizaciones tuberculosas, impiden que pue-
dan realizarse las regresiones fibrosas o calcareas,
que viene a ser las defensas con que lucha el
organismo en estos estados avanzados : la inter-
vencién del tratamiento antialfa es en algunos
casos de una eficacia incontestable, suprimiendo
los fenémenos caquectizantes, pero en otros que-
da sin accién alguna, rsultando impotente para
modificar, ni la temperatura, ni los sudores, ni
producir el mas minimo alivio: en cambio, tu-
vimos que intervenir con mi hijo, el doctor Al-
berto Dominguez, en un caso que no nos atrevi-
mos a darle publicidad, por ser tan extraordina-
rio y hasta maravilloso, que muy bien se hubiese
prestado a no muy catdlicas criticas de los mal-
dicientes, que nunca faltan en todas partes por
desgracia : no puedo resistir al deseo de darlo a
conocer, aunque a grandes rasgos, no por vani-
dad, que no puede cabernos de nuestra inter-
vencion en él; porque ni siquiera pudimos sos-
pechar el efecto que habia de producirse, sino
como una demostracién del poder del tratamiento
antialfa en estos casos. Se trataba de un joven de
23 aos, que con una tuberculosis pulmonar de
marcha crénica, con agudizaciones bronco neu-
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ménicas, y grandes heméptisis, habia llegado a
la forma cavitaria, y ya en plena caquecxia, ex-
tenuacién, temperaturas de 40 y mas décimas,
abundantes sudores y una diarrea colicuativa,
que llegé a 14 deposiciones muco-serosas, sin
poder nutrirse, y en estado de profundo abati-
miento y de intensa disnea : el médico encargado
de su asistencia, ante la inutilidad de sus esfuer-
zos, v preveyendo una muerte proxima, suspen-
dié sus visitas, recomenddndo 4 la familia pusie-
ran bien claros el nombre y apellido, para exten-
der el certificado de defuncién, cuando llegase
el momento, que no podia mucho en demorarse :
en estas circunstancias fué requerida nuestra in-
tervencién, y ante un compromiso formal, que
no pudimos eludir en manera alguna, instituimos
el tratamiento antialfa, pero por via yatraléptica,
porque por aquel entonces no tenjamos la segu-
ridad absoluta de la inocuidad de las inyeccio-
nes : se le practicaron fricciones en la flexura del
brazo, con cinco gotas de vacuna antialfa, y otra
con cinco gotas de cuerpos inmunizantes de
Spengler en dilucién de uno por veinte mil con
el objeto de actuar sobre la temperatura y la
disnea, pero declaro lealmente, que no abriga-
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bamos esperanza alguna ael resultado : a las seis
horas el enfermo dormia tranquilamente, como
hacia mucheo tiempo que no lo podia efectuar,
y a las 12 horas la temperatura habia descendido
a 38: visto el resultado, se aumentd la vacuna
v la concentracién de los cuerpos inmunizantes
pudiendo constatar a los tres dias, temperaturas
de 37-5 v 37-7 : la disnea habia desaparecido, la
diarrea habia terminado, vy el enfermo estimulado
por apetito inmoderado, parecia un resucitado
que imperiosamente reclamaba sus derechos a la
vida : persistiendo en el tratamiento, y por me-
dio de una alimentacién apropiada, pudo a los
ocho dfas levantarse de la cama, demostrando
energias, sin fiebre, sin diarrea, sin fatiga, y sélo
con algtn raro golpe de tos hiimeda, que le hacia
expectorar, no la nummular que antes tenia, sino
.una mucoserosa en escasa cantidad, que no se
nos permitio analizar: las fuerzas se fueron re-
cobrando paulatinamente, y aumentando visible-
mente de peso : a los 22 dias, en un estado apa-
rente de perfecta salud, sin experimentar moles-
tia alguna, y dentro de la normalidad, hizo su
primera salida de casa, paseando dos horas por
el bosque de un paseo publico, sin que al bajar
é




ni subir escaleras (segundo piso) experimentase

el ‘|1'\~—» l‘-u..'u_:_-‘, (i

fatica alguna : tas dandose por cu-

rado, empezd sus habituales tareas de eseritorio

sin novedad : pasaron como cinco meses, en que

persistia el estado satisfactorio del enfermo, v a

partir de esa fecha, en que emprendimos viaje
no he tenido noticia de él. Como es de suponer,

en este caso se ba de una intervenciéon di-

recta de los alfas, que localizados en derredor
de la caverna producian una inflamacién acen-
tuada, y por medio de sus toxinas el estado de
infeccién general intoxicacién o caquecxia, que
determina la muerte, aunque la lesién pulmonar
no sea muy extensa, lo que se observa con fre-
cuencia : en vista de este resultado, creo, gue no
solamente estamos facultados para intervenir con
el tratamiento antialfa en los estados terminales
0 caquécticos, sino que se impone esta interven-
cion, como un inapreciable recurso, que en con-
diciones dadas, puede producir un beneficio in-
catculable, como en el caso que acabo de expo-
ner: no puedo pensar que se verificase una
curacién, no: es lo mas probable, que tubiera
lugar una regresion cicatricial de la caverna, que
podra o no, en mds o menos tiempo evolucionar,
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reblandeciéndose, y llegar a la fase terminal, pero
que no repugna a la razén el creer, que con el
aislamiento o enterramiento de los bacilos de
Koch, permitiera al portador disfrutar de una
salud excelente, desempeiiar sus tareas habitua-
les sin inconveniente alguno, y hasta alcanzar
\una edad avanzada, sin que haya evolucionado
el foco, ‘asi como también creo que sin la inter-
vencién del tratamiento, con seguridad se hu-
biera producido la muerte por caquecxia.

El caso que vamos a exponer, si que no tiene
nada de extraordinario, .sino uno de tantos, en
el que se ve palmariamente el beneficio de la
medicacién.

Observacion 3.—L., de 34 afios de edad, des-
de los 12, tiene una marcada propensién cata-
rral : sin antecedentes hereditarios conocidos,
solo sabe que hace més de 10 afios que contrajo
una fiebre intermitente, y desde entonces recuer-
da que padece de insomnios, de esa misma fecha
que se le presentaron los primeros exputos san-
guinolentos: desde hace tres meses tiene V-
mitos mucobiliosos 4cidos, diarrea serosa, que
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alterna con extrefiimiento, padeciendo ‘desde bas«
tante tiempo de hemorroides, que sangran con
facilidad : dos veces ha tenido hemoptisis abun-
dantes, que dan lugar a un estado de debilidad
acentuada. En el estado actual tiene tos seca y
pertinaz, con abundante expectoracién blanque-

cina, mezelada con puntos mis obscuros, ¥y por

lo regular estriada de sangre : padecé neumato-

>

sis v dolor en el hueco o

de insomnios. Tiene exa

iclrico, v a més, sufre

=*

il 4 - - S R Rk S
1c1on de las vibracio-

nes tordacicas, submacidez e inspiracidn entrecor-

tada en el vértice del pulmén derecho, y reso-
nancia egofénica y soplo cavernoso en el izquier-
do, algunos estertores secos y roces pleurfticos :
S€ encuenira muy demacrado y caquéctico, la
temperatura presenta oscilaciones de 12 a 13 dé
cimas con una méxima de 38 6.

El 10 de abril se inicid el tratamiento, inyec-
tindole una décima de centfmetro ctibico de va-
cuna antialfa, y friccién con cinco gotas de cuer-
pos inmunizantes de Spengler, en dilucién de
uno por 25 mil.

Al producir la inyecién una reaccidén térmica
de un grado, y gran malestar, se hizo la segunda
con una vigésima, que fué bien tolerada: se le

7
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practicaron 23 inyecciones con 8 centimetros cu-
bicos de vacuna. Dia 27, se encuenira notable-
mente mejorado, duerme de un tirdn, ‘habiendo
desaparecido el extrenimiento y el dolor grastri-

inyeccion se ha modificado

co ; desde la prime

ia hemorroide. Mayvo, ha disminuido la tos y la

expectoracion, y se encuentra m4s fortalécido,

la almorrana ha desaparecido. Mayo 23, mejo-

rada la tos, pero subsisten los roces pleuriticos y
el soplo ; las oscilaciones (€rmicas son Menos am-
plias. Junio 6, excelente estado general hasta el

rra

primero de Julio, que durante un fuerte desa
do le sobrevino una hemdptisis de mediana in-
tensidad. Agosto 16, se epcuentra repuesio y sin
sintomas generales, pero persistiendo el soplo del
vértice : tiene que suspender el tratamiento por
necesidad de ausentarse: desconozco la marcha
que habra seguido, no habiendo podido adquirir

noticias de su estado.
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PRETENDIDO CONTAGIO DE LA TU-
BERCULOSIS POR EL ENFERMO

El contagio de la tuberculosis es la cuestion
mé4s candente y de trascendencia, que se deriva
de estos estudios modernos, y sobre el cual existe
disparidad de opiniones, basadas en la observa-
cién de algunos hechos, que aunque excepcio-
nales, merecen tenerse en cuenta : de que el ba-
cilo de Koch no puede producir el contagio estd
ya descartado en absoluto, como se desprende
de los estudios del doctor Ferrdn sobre tubercu-
losis, s6lo produce por inoculacién una tubercu-
losis ulcerativa de marcha crénica, siempre igual,
pero de ninguna manera puede ocasionar, ni re-
producir experimentalmente las formas clinicas,
ni las.agudas y galopantes. Medio siglo lleva
actuando una prolija y tenaz persecucioén con nu-
merosas ligas y sociedades protectoras, poniendo
en préctica cuanto humanamente surge de una
profilaxis, sostenida con tesén y perseverancia,

persiguiendo al bacilo de Koch, sin que se haya




—_— IO —

podido obtener el mis minimo resultado, pues
la propagacién y la mortalidad que ocasiona la
tuberculosis han ido en aumento. Todo esto des-
cartado, yeliminado el bacilo de Koch, sabemos
ya que son las bacterias alfa que invaden y evo-
lucionan, para dar lugar en los tejidos a la pre
sencia del célebre bacilo, y que cuande no es
destrufdo por las defensas orgénicas,: se adapta
v determina la tuber

1 osis: probado que son los
alfas los que en infinitas mirfadas pululan en: to-
da la naturalezag y en todo organismo que les pres-
e condiciones, gcémo pueden producirse esos
cascs de tuberculosis, que aungue muy excepcio-
nales (yo no he intervenido en ninguno) se ob-
servan, de desaparecer una familia entera, como

acontece en las grandes epidemias?: a mi juicto
el hecho se produce, coms se producen siempre es-
o5 easos, un conlagio colectivo: de algin. feco
poderoso, que ha actuade Sebre todes los miem-
bros de la familia, contaminindoelos por inter-
nmedio de las bebidas, alimentos, contactos y- as-
pitacionés de gérmenes extraprdinariamente vi-
rulentos, que-al depositarse en la boca penetran
con toda facilidad : contaminaciones posibles por

picaduras de insectos, que ocasionan verdaderas




las fundas protectoras. de los e

tes. Si en uno de tantos focos. g

verdaderos semilleros de alfas, se 1

arrollar las razas téxicas, yd se explica ficilmente
el modo y manera de su invasién, y con areglo
a su mayor o menor virulencia, v con arreglo a

la resistencia que se les opon con las inmu-

nidades disponibles, asi pueden resistir, como

pueden ' todos sucumbir v presentar esos cuads

tan sugestivos. De todo esto, se desprende esta
otra cuestion ; ¢ un enfermo tuberculoso es, o no
es un peligro para una familia, es, 0 no es una
fuente de contagio? La observacién atenta nos
pone de manifiesto, que en la vida matrimonial,
en la vida del hogar, en los sitios y lugares donde
se cuidan y atienden enfermos tuberculosos tal
contagio no existe, v que los rares casos gueise
loman por lales contagios, no deben ser méds que
latencias constituidas probablemente desde la ni-
nez, latencias de alfas transmutables, que encon-
traroen oportunidad evolutiva, pues va sabemos
que el Koch no puede producirlo : ¢ pero podrs
efectuarse el contagio del tuberculoso con el alfa ?
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El tuberculoso en sus esputos expele miriadas de
bacilos de Koch, y en esos esputos se encuentran
efectivamente bacterias alfas, y ¢ cdmo no se han
de encontrar alguna vez, si ellas abundan y pu-
lulan por todas partes en todos los productos, en
todas las secreciones, en la materia fecal del hom-
bre y de los animales, en la naturaleza toda?
Efectivamente, que en los esputos se encuentran-,
pero en escasfsimo niimero, para que puedan
ser en cantidad suficiente para producir el con
tagio : los que hemos tenido oportunidad de ve-
rificar miles de exdmenes de esputos, empleando
la doble coloracién, hemos visto en los casos de
asociacién bacteriana, entre la multiplicidad de
formas de cocos, diplococos, estafilos, bacilos,
mohos y levaduras, que la mayor parte provie-
nen del exterior, de las mucosas bucal y laringo
brénquicas, hemos visto y apreciado alguna vez,
una clase de bacilos, que se tifien bien de azul,
parecidos al tifico y al Koch, que deben ser con
seguridad alfas, que también pueden despren-
derse de las lesiones ulcerosas, pero no es fre-
cuente el encontrarlos en estas preparaciones,
pues en la mayorfa de los casos, aparece el rojo
del Koch, en medio de una trama de mucina cua-

R T



sin que falten

escasns, no se

as Pri duetores del ¢

se tienen inhnitos tocos que nos asedian v oata-

lo. de cuvos focos

can, sin gue nodamos impe

pueder as razas que ataquen hasta toda

n las experiencias con los co-

una fam

. ' 1
neittos ‘! [.‘: ue conviven los sanos con

contam

nuchos afios de uso, v en las repe-

rimentaciones llevadas a , no ha
entiéndase bien, no ha sido posible

de un solo conejito, pues




todos permanecen completamente indemnes : si

en las jaulas conviven animalitos tuberculosos

con lesiones abiertas, con otros sanos, v éstos se
contaminan : si los hijos de 16s cone jitos tuber-

culosos, a pesar de convivir v ser amamantados,

lampoco no se contagian, en sana légica, én sano

criterio, podemos decir, o los alfas no se encuen-

tran en esos medios, o de estar. no pueden pro-
ducir contagio alguno, de lo cual se deduce con
laridad, que el enfermo tuberculeso no es
peligroso en el seno de la familia, que no puede
contagiar a nadie, ¥. creo en conciencia, y estoy

toda ¢

de ello completamente persuadido, de que no

existe el contagio directo tan temido del enfermo

al sano: si del tuberculoso se desprendiesen los

alfas en calidad y cantidad necesaria, tal vez en
algiin caso muy excepcional, podria verificarse
una contaminaciéon, como podia haberse efec-

. : ]
tuado por intermedio de a

alimento, o bebi-

da, que los contubiera: las experiencias son de

cisivas, y prueban con elocuencia lo ilusorio del
tan ponderado contagio : no participo pues en la
general creencia del contagio directo, y las ob-
servaciones que se hacen, v los casos que se ci-

tan para probarlo, opino que no estdn bien in-
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les la interpretaciéon que a mi juicio debe

alguna, mas bien habian de

<':-!|_i_--' cientifico: Asi de

considero al enfermo tub ilosa completamente

inofensivo pa v cuando

mas le cone
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mente alojando alfas: en

tado mi creencia en la contagio por el

enfermo, v a la hora bustecida mi
opinion con hechos dé observacian, y en la de-

rivacion de los s modernos, me ratifico en

nciencia y ley de Dios, (

in tuberculoso sin temor al-

Vo tratemos de poner obstdculo a la verdad,

ninar rulinas y preocupa-

la ciencia resultan verda
deramente ridiculas ; recordemos lo que se prac-

ticaba, v por muchos se sigue practicando, para
g B I b

evitar el tan temido contagio, ese lujo de precau-
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ciones minuciosas hasta lo inverosimil, ese ais-
lamiento, por no decir expulsion, mandando al
nobre tuberculoso a un sanatorio muy lejos; so-
bre todo, lejos del hogar ; aquellas fumigaciones
y lavatorios, aquellas constantes pulverizacio-
nes, que envenenaban la atmdsfera que hahia de
respirarse, aquel cuidado escrupuloso de boca,
nariz, manos y cabellos, donde pudiera estar alo-
jado el terible microbio, aquel constante temor y
aquella zozobra ante el inminente peligro, que
acibaraba la existencia de padres y deudos, aque-
llos ocultos y vergonzosos pensamientos dque, na:
ciendo de un refinado egofsmo, llegan hasta los
linderos de la eriminalidad, todo esto desaparece
con los nuevos derroteros, por donde camina la
ciencia con sus demostraciones experimentales :
No tiemblen las madres por sus hijos. no bus-
quen refinados pretextos para alejarlos del foco
de donde se irradian los gérmenes del contagio ;
en vez de temblar por los hijos sanos, vactinenlos
como debiera hacerse al cumplir.los tres meses,
o anfes si es posible, que esta es 1a verdadera
manera de preservarlos: El pobre enfermo es
inofensivo, y exige cuidados y atenciones, cari-
fios y ternuras, que no deben, que no pueden
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escasearseles : jinfeliz enfermo, que al no

desvio de los suyos, el terror que inspira, tiene

que experimentar la mas cruel decepcion, que ha

de torturarle el alma sin piedad!: por hum:

dad, por caridad cristiana atendamos solic

carifiosos v confiados al tuberculoso, perque en

rérmenes del

vez de irradiar a su alrededor los
rum:‘:'gin, solo irradia simpatia y afectuosidad,
bogando condoroso en un mar ideal de esperan-
zas y de anhelos, que no podemos ni debemos
arrebatarle] so pena de mostrar un ser moral

cruel e inhumano.







VI
INFECCION ALF:
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—Peresa.— Ineptitud para el trabajo.—Cam-
bio de caracter.—Debilitamiento de la memo-
ria. — Insomnios. — J.’ffpvrt‘fwidirr. — Estreiii-
miento.—Neuralgias. — Temperaturas.—Frial-
dad de pies —Pérdida Lh’ peso.—Taquicardia,
—Curso.—Mecanisimo patogeno. — Dwgmnh—
c0.— Prondstico,— T rc.-h:mwn(o — Observa-

cion 4.—Diagndstico diferencial.

No pretendemos en manera alguna presentar el
cuadro clinico o entidad nosolégica de la infec-
cién alfa, porque para esto se precisaria una oh-
servacion atenta y minuciosa, sostenida por lar-
go tiempo en condiciones verdaderamente clini-
cas, recurriendo al auxilio del laboratorio y ana-
lizando prolijamente el funcionalismo de todos
los &rganos, con base cierta y precisa de investi-
gacion cientifica : Sintoma por sintoma habria ne-
necesidad de constatar y controlar en multitud de
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pacientes, para que asi llevasen el sello caracte-
ristico de su procedencia, ya que no fuera posible
encontrar esa preciosa pagtonomonia, que es la
que bloquela la certeza de la alteracion que repre-
senta, pero ya que probablemente no se pueda en-
contrar esa especie de piedra de toque, nos es per-
mitido estudiar esas agrupaciones de signos, esa
asociacién de sintomas, que pueden imprimirle
una fisonomia propia, que es la que da caracter a
la entidad que se pretende dar a conocer : No po-
demos tener esa pretensién, por ser trabajo supe-
rior a nuestras fuerzas, y a nuestras aptitudes,
siéndonos forzoso dejar esa tarea para los verda-
deros clinicos, que han de llevarla a cabo, y que
no tardar4 mucho en aparecer, dada la importan-
cia que encierra su conocimiento, y dada la tras-
cendencia que supone un estado tan especifico,
del cual se pueden derivar hechos de extraordina-
1ia gravedad. El papel que representan esa inaca-
bable escala de razas y especies de alfas, que por
asi decir monopolizan el cargo etioldgico de la in-
mensa mayorifa de los procesos humanos, exije el
estudio persistente y metodico de las reacciones
organicas, que estan bajo su dependencia, y este
conocimiento a la hora presente, €s de todo pun-
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to indispensable e ineludible, para el ejercicio de
la profesién médica, pues sin ¢l, nuestra interven-
cibn no pasard de ser una intervencion empi-
rica, sin base cientifica que la sancione, de la
que no podrin reportarse seguramente los re-
sultados satisfaciorios a que debemeos aspirar
siempre : vamos, pues, a limitarnos a llevar un

humilde contingente de hechos observados, para

que ellos puedan contribuir a plantear el verda-

dero cuadro clinico de la Infeccibn Alfa, para
que puedan servir a manera de jalones, para tra-
zar esa entidad, que a todos nos importa el co-
Nocer.

Entiendo por infeccidn alfa un estado general,
traducido por un conjunto de manifestaciones
indefinidas, que son originadas por la accién de
las bacterias alfas que han invadido al organis-
mo : ‘manifestaciones multiples, que sin asigna-
cién caracteristica, y por su asociacién o agru-
pamiento, viene a constituir una entidad pato

genica con derecho propio, para ocupar un puesto

1a : estos fendmenos reaccionales,

en la nosolog
que constituyen su modalidad, pueden ser mas
o menos acéntuados, Segiin sea maver o menor

la resistencia orgédnica que se les oponga, o segin
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Sea mas o menos virulenta la accién. patdgena
de las bacterias infectantes.
Etiologia. — Esta infeceidn estd determinada

por las bacterias alfa qué nos invaden incesan

temente desde los tres meses de edad, o antes,

por medio de las bebidas, alimntos, contamina-

ciones y aspiraciomes : profusamente como estdn

en loda

repar

naturaleza, no es posible

aerse a ellas, dado el inhnito numero de

variedades que por todas partes nos rodea : los

nitos 3 particular, son los mas
atacados, co su gran susceptibilidad
y falta de inmunizacidn, porque al nacer se estd
desprovisto de ella : Segiin nuestras observacio-

nes ¢s mas atacado el sexo femenino, sin duda

por la menor resistencia organica que posee paga

que los actos hioldg

05 se ejecuten con el vigor
y energia necesarios : no es posible invocar aqui
causas que puedan concurrir, para dar lugar a

la infeccién, ni ocasionales; ni de ninguna es-

4 . Py Myt — = . L " i
L antiguo regimen etiologico ; todo

e Parn el 2 aa o G e o T artiary -1
subordinado a la falta o actividad
de la inmunidad de que dispongamos, sin que
para nada puedan influir razonablemente pen-

sando, las causas que frecuentemente se invocan,




como coadyuvantes para producir la infeccitn :
de que una localidad o punto indicado, sea m4s
0 menos apto, para que en ¢l pueda desarrollarse,
todo esta relacionado con la presencia de estos
gérmenes, y en vano se buscar4 el sitio donde no
Se encuentren, pues mientras nuestro suelo sirva
de habitacién a los animales y al hombre, nece-
sariamente tienen que abundar las bacterias que
salen del intestino, y que se encuentran en todo
lugar que les preste algo de calor, humedad y
materia orgénica, y mientras no se encuentre el
modo y manera de exterminarlas, que es de todo
punto imposible el encontrarlo y ponerlo en préc-
tica, se desarrollardn hasta lo infinito, y se pro-
ducirdn multitud de especies distintas al parecer,
pero del mismo origen, de la misma raza, que
estardn siempre dispuestas para invadir al hom-
bre, asi como también, para prestarle los elemen-
tos de defensa, que ha de tener necesidad de em-
plear en el curso de su vida, y ast neutralizar la
accién de las diversas invasiones, que ha de su-
frir; pues si las razas téxicas determinan la in-
feccién, en cambio, las atdxicas, al fagocitarlas

el organismo, producen anticuerpos que inmuni-

8




zan, y preservan contra la accién de las razas
virulentas.

Sintomatologia.—Il.0s sintomas que caracteri-
zan esta entidad clinica, no hacen su presenta-
cién de una manera clara y decisiva, ni menos
en conjunto: las primeras manifestaciones pa-
san desapercibidas, atribuyéndolas a estados pa-
sajeros, a cansancio, a excesos, a ligeras per-
turbaciones digestivas, porque ¢quién no ha te-
nido dolor de cabeza? o siente cansancio, o pe-
reza, o falta de apetito? manifestaciones como
son éstas de insignificantes perturbaciones fun-
cionales, por lo general no se les presta atencion,
interpretdndolas como causas sin importancia
alguna.

Cefdlea.—La cefalalgia es uno de los sintomas
m#s constantes que acompanan a la infeeccidn,
cefalagia persistente y abrumadora, que por lo
general cede por algunas horas o dias, asi como
después de haber tomado alimentos, para reapa-
recer después con la misma intensidad, lo que
hace creer sea la revelacién de un signo de debi-
lidad exclusivamente : ¢s uno de los sintomas
primeros que hacen su aparicién, con esta parti-
cufaridad, que no se localiza como neuralgia, no




hace fijacién determinada, y en los casos de mi-
nima intensidad, la asemejan los pacientes a una
vaguedad incémoda de la cabeza, que medio los
aturde.

Mareos.—Poco tiempo después de estar esta-
blecida la cefalalgia, por lo general empieza a
sentirse una sensacion de vértigo, que se hace
notar sobre todo al descender escaleras, al en-
contrarse en sitios elevados, al fijar la vista en
el techo, sensacién que suele atribuirse a desarre-
glos géstricos, contra los que se emplean los
medios usuales, sin que se consiga corregirlos :
mas acentuado se experimenta el mareo al incor-
porarse en la cama, al inclinarse al suelo, al le-
vantarse después de estar sentado, mareo que po-
cas veces origina arcadas mientras todo gira a
su alrededor : esta sensacidén no es tan persisten-
te como la cefalalgia, porque se atentia y des-
aparece por temporadas.

Peresa. — Esta sensacién que experimenta la
inmensa mayoria de los intoxicados se traduce
por un abandono y relajacién de fuerzas, que les
obliga a buscar la posicién horizontal, o la que
les proporcione un cémodo sillén : este estado
Se presenta mas acentuado al levantarse de la
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cama, parecido a un quebrantamiento general,
que hubiese sido producido por un trabajo pe-
ngso y continuado : este estado que se llega a
calificar de haraganerfa, no se explica satisfac-
toriamente fuera de la accién de los alfas, pues
sobre todo en los nifios que se cansan con una
facilidad que no es hahitual en ellos, que rehu-
yen los juegos, que demanden esfuerzo o acti-
vidad, tiene necesariamente que llamar la aten-
cién, y hacer pensar en una causa morbida que
lo produce.

Ineptitud para el trabajo.—Otro de los sinto-
mas frecuentes que acompaifian a esta alteracion,
es una gradual disminucién de la aptitud para el
desempefio del trabajo profesional, ya mecédnico
o mental : desempefio, que antes se ejecutaba
con mas o menos facilidad, con mds o menos
agrado, y que va poco a poco haciéndose mo-
lesto y penoso, hasta ocasionar una verdadera
mortificacién, «ue se hace ostensible en el cardc-
ter v modo de ser habitual del que lo padece,
que se da perfecta cuenta del cambio que ha ex-
perimentado.

Cambio del cardcter.—Llama la atencién, el
cambio que sufre el infectado sin causa que lo
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justifique, y sobre todo recayendo en plena ju-
ventud : estos estados que se les suele clasificar
de nerviosos, por adoptar el caricter de timidez
en unos, de irascibilidad en otros, llama extraor-
dinariamente la atencién del observador, cuando
antes de presentarse la infeccion, y sin motivo
alguno, eran los primeros resuelios y decididos
en su modo de ser, y tranquilos y sosegados los
segundos : cambios gue no solamente llaman la
atencién de los deudos y conocidos, sino que tam-
bién se da cuenta de ello el paciente, sin que
pueda averiguar la causa a que obedece : Este
estado no solamente se presenta en la infeccion,
sino que suele también acompafiar a algunos
procesos de localizacién, como hemos visto en
casos de asma y de ciatica.

Debilitamiento—de la memoria.—No es lo na-
tural que una persona en plena juventud, o en
pleno vigor sin causa que lo explique, vaya de-
bilitindose su memoria, de una manera clara y
manifiesta, y asi es efectivamente, pues €s un
signo de infeccién que le acompana en la mayo-
ria de los casos, presentddose de una manera
gradual e insidiosa, en que para recordar una
fecha, un nombre cualquiera, hay necesidad de
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hacer un gran esfuerzo nemotécnico, que no to-
das las veces va acompaifiado de éxito : he obser-
vado dos casos en personas de cultura que la
nemotécnica geografica estaba abolida, no po-
dfan recordar ni las particularidades, ni detalles
de un punto por ellos muy conocido, y les cos-
taba un gran esfuerzo traer a la memoria algiin
detalle de grueso relieve : en los hombres de ne-
gocios y comerciantes sobre todo, que presentan
sintomas evidentes de infeccién alfa, encuentran
bastante resistencia para los cdlculos, que algu-
nos tienen que abandonar por lo penoso que se
les hace, y por la facilidad de sufrir continuos
errores y equivocaciones.

Insomnios.—Tan pronto se hacen notar tardia-
mente, como aparecen entre los primeros sinto-
mas, sin que guarden regularidad, pero son los
insomnios uno de los signos mas constantes de
la infeccién alfa, que rarisimas veces falta segin
nuestras investigaciones, pudiendo ser ms o me-
nos acentuados segiin los individuos sean més
0 menos impresionables : les precede una agita-
ciébn nocturna, que les obliga a dar vueltas y
mas vueltas en la cama, sin poder conciliar el
suefio, hasta que rendidos, quedan dormidaos,
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siendo perturbado por pesadillas de un caréacter
tridgico por lo general. En los nifios y en los j6-
venes adquiere este sintoma una modalidad mas
violenta, pues en medio de una constante agita-
cion, se despiertan asustados con gritos y con-
gojas, que los padres o allegados suelen atribuir
a lecturas dramadticas, cuentos horripilantes o
sustos imprudentes : estos estados ceden por tem-
poradas cortas, para presentarse de nuevo, Si
persiste la infecidn, pero alternando con periodos
de verdadera somnolencia, a veces insoportable,
que les incita a estar dormiendo a cada momento,
y en estas alternativas de insomnios y somnolen-
cias, tenemos un dato precioso de muchisima im-
portancia, para descubrir esta entidad, si acaso
no viniese acompafiada de otros signos revela-
dores.

Hipercloridia.—Por lo general después de pro-
longada inapetencia, y algunas veces con neu-
matosis, hace su aparicién la hipercloridia, y
sera muy raro encontrar un infectado alfa con
o sin localizacién apreciable que deje de presen-
tarla : hipercloridia mds o menos acentuada, y
casi siempre de larga fecha, hemos observado que
esta frecuencia y casi podemos decir esta cons-
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tancia en estos estados no reconoce por causa el
uso de alcohdlicos, ni de excitantes, pues pa-
cientes ajenos en absoluto a estos estimulantes
la presentan igualmente, lo que hace sospechar,
que sea el estbmago y la funcién géstrica puntos
electivos o de fijacién de las toxinas alfa, y esto
debe de ser cierto, por cuanto esta perturbacién
géstrica es una de las primeras que se modifican
y desaparecen con el tratamiento especifico, y
con tanta o mayor rapidez, como lo hace en el
caso de agitacién nocturna e insomnios.

Estrefiimiento. — Este es también otro de los
sintomas més constantes de la infeccidn, es casi
imposible constatar esta entidad faltando el es-
trefiimiento, a lo menos asf se desprende de nues-
tra observacién, y que estd por completo de
acuerdo con las alteraciones que originan las
bacterias alfa, una de las cuales !o explica sa-
tisfactoriamente, la accién paralizante scbre las
fibras lisas, para robarle la tonicidad hasta abo-
lir la energia de sus contracciones,

El estrefiimienta siempre se averigua que pro-
viene de larga fecha, inicidndose con una seque-
dad de vientre que le precede, y de perfodos en
que alterna con ligeras diarreas, que por sf mis-
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mas Se corrigen: no es raro encontrar en estos
enfermos alguna pequefia dilatacion del colon.

Newralgias —Sin ue propiamente se constate
una neuralgia bien establecida, como en las lo-
calizaciones, puede observarse una marcada ten-
dencia a las neuralgias, sobre todo a las faciales ;
es frecuente encontrar sobre todo entre las jo-
venes, que sintiéndose débiles, palidas, perdiendo
peso sin causa conocida, con menstruaciones do-
lorosas, que les son muy penosas, se quejan de
tener en la cara puntos mas que hiperestesicos,
muy susceptibles, que el lavado y el roce de la
tohalla, les produce verdadero dolor, sin que fue-
ra de estas excitaciones lo experimenten: este
dolor siempre sigue la direccién del nervio facial,
sensacion que desaparece prontamente con el tra-
tamiento antialfa.

Pérdida de peso.—Nada de extrafio puede te-
ner, que al estar perturbadas algunas funciones
no se efectie la asimilacién de una manera nor-
mal, y por consecuencia y sobre todo en la ju-
ventud, se note una pérdida de peso, sin que
ni el apetito que no estd alterado en muchos ca-
sos, ni la alimentacién haya disminuido : esta

pérdida de peso gradual es de uno a tres kilos




SRR ——

en los casos mds frecuentes que nosotros hemos
observado, pues pasando este limite, ya pueden
apreciarse localizaciones, en particular gastro-
entéricas, que son las que originan como es na-
tural mayor pérdida de peso, pudiendo citar el
caso de una sefiora, que con peso habitual de
78 kilos, descendid a 46, estando afectada de una
enterocolitis mucomembranosa ; al cabo de cua-
tro meses y medio de tratamiento antialfa se re-
gularizaron todas sus funciones, y reobré el peso
perdido: esta pérdida de peso en la infeccién,
es la que alarma a las familias, y las hace recu-
rrir a la intervencion médica.
Taquicardia.—Aunque no muy acentuada, no
es raro el encontrarla en los infectados, pero no
peimanente, porque su presencia es muy incons-
tante este signo, asi como las oscilaciones tér-
micas, las hace desaparecer el tratamiento, pero
no con la rapidez como se observa con otros sin-
tomas, pues ofrecen alguna resistencia.
Temperaturas—En la infeccién alfa no pre-
senta la_curva termométrica un ciclo caracteris-
tico, por medio del cual se pueda diagnosticarla,
como acontece en otras infeciones, pero no por
eso deja de ofrecernos un dato muy utilizable




para reconocerla, en medio ue los signos genera-
les demasiado vagos o repasando una o dos dé-
cimas como maximum, nos presenta oscilaciones
de cinco a ocho décimas o més en algunos casos,
que constituyen un signo revelador, que yo no
he visto faltar casi nunca, porque sistematica-
mente por ser de absoluta necesidad, he tenido
que obtener por lo menos cinco o seis dias la
curva térmica con cuatro observaciones diarias,
antes de iniciar el tratamiento, estas oscilaciones,
asf como las temperaturas que se observan en las
localizaciones, desaparecen poco a poco con el
tratamiento especifico.

Frialdad de los pies —Otro de los sintomas
que acompafian a esta entidad, y que rarisima
vez falta tal es su constancia, es la frialdad de
los pies, frialdad que en el invierno es verdade-
ramente torturante, sin que nada alcance a mi-
tigarla, pues los calzados acolchados, las friccio-
nes y masages, los pediluvios calientes y todos
los medios ideados contra esta tenaz molestia, si
bien por unos momentos consiguen hacerla des-
aparecer, al poco rato vuelve a aparecer la frial-
dad persistente, verdaderamente desesperante en
muchos casos: no solamente es en el invierno




_i‘—_

cuando esta penosa sensacién se experimenta,
sino que hasta en el verano, cuando algunos dias
frescos vienen a mitigar los excesivos calores
propios de la estacion, pues en esos dias aparece
la frialdad de los pies, que en algunos casos se
irradia hasta el tercio inferior de la pierna: debe
hacerse constar, que muchos la sensacién la tra-
ducen como si tubiesen un calzado provisto de
unas plantillas frias que nunca se calentaran ;
esta sensacion de la frialdad de los pies es un
signo diagndstico precioso, y mas significativo
si el paciente lo experimenta desde que se resin-
tié su salud, con la presentacién de los otros sig-
nos de infeccién.

En estos estados especificos, al practicar una
exploracion minuciosa y un reconocimiento pro-
lijo que se impone, para formar el juicio clinico,
nada se encuentra que pueda llamar la atencion
sobre lesiones definidas y limitadas, a no ser que
la presentacién date de larga fecha, en cuyo caso,
un examen atento y riguroso puede descubrir
alguna localizacién de los alfas, o alteraciones
anatomopataldgicas, a las que respondan las per-
turbaciones orgénicas que acuse el paciente, en
cuyo caso ya no se trata de la infeccién alfa pro-




piamente tal, sino de una infeccion, resultante
de un proceso localizado que puede presentar
formas variadisimas, como indicaremos méas
adelante.

Se citan varios signos a los que se les concece
cierta importancia, por estar relacionados con
una especial condicién de los alfas, cual es la de
obrar sobre la red capilar, por medio de sus to-
xinas, ya anulando o rebajando la tonicidad de
las fibras lisas, o ya produciendo estados atero-
mateses, © va endo arteritis, que dan ocasion
a roturas, o congestiones resultantes de estas al-
teraciones, como la epistasis y esos brotes de
rubor o llamaradas de calor, que se explican con
el mecanismo patogenésico de estas bacterias :
yo he investigado cuidadosamente estos sinto-
mas, estas manifestaciones particulares, y tengo
que declarar con toda verdad, que muy rarisima
vez he visto algiin paciente que hubiese notado
los brotes de rubor, y solamente en un caso de
un joven de 14 anos constaté la presentacion de
epistasis cuando tenfa 8: hemorragias que des-
pués de cuatro repeticiones no han vuelto a pre-
sentarse, y debiendo hacer constar que este jo-
ven padecia de asma, contra la cual resulté
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impotente el tratamiento antialfa: hago esta
manifestacién por lo que pudiera interesar al
estudio completamentario que exige esta entidad
clinica, a la que hay necesidad de aportar la mayor
suma posible de datos y de observaciones : Igual-
mente puedo manifestar, que he inquirido siste-
méaticamente, si en los periodos menstruales ocu-
rrian hemorragias excesivas, y si este periodo
se prolongaba mas de lo acostumbrado, y no he
podido encontrar un solo caso que lo atestigiie,
agregando, que durante el tratamiento antialfa,
y en las pacientes que ocultaron el estado en que
se encontraban y durante el cual se practicaban
las inyecciones, en ningiin caso se ha observado
la m4s minima alteracién, ni la hemorragia era
mas abundante, ni el periodo se prolongaba més :
Otro tanto he observado en los enfermos que pa-
decian hemorroides, y que sangraban con facili-
dad, no me ha sido dado el contestar. un caso,
en que hubiese aumentado la pérdida de sangre,
antes por el contrario, al poco de iniciar el trata-
miento, cedian con facilidad y cesaba la sangre,
aun que esto coincidia con el restablecimiento
de la esoneracién del vientre, por haber cesado
el estrefiimiento. Asi que podemos deducir, que
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los sintomas més constantes y su agrupacion mas
frecuente en la infeccidén alfa, son la cefdlea, el
mareo, la hipercloridia, el estrefiimiento, la frial-
dad de los pies y la agitacién nocturna con in-
somnios y pesadillas : cuando en esta agrupacion
de sintomas no sea posible el poder constatar
localizacién de lesion alguna, que los explique,
podemos diagnosticar con seguridad una infec-
ci6n alfa.

Curso.—La marcha que sigue esta entidad es
varia, segtn los casos sean de mayor o menor
acentuacién, por lo general sigue una marcha
insidiosa, en que alternan periédicamente en el
predominio unos, con otros sintomas, en parti-
cular la cefalalgia, que se exaspera con mucha
frecuencia, para atenuarse luego, y dar la prefe-
rencia a los insomnios o la excitacién nerviosa :
estos estados van poco a poco produciendo una
pérdida de peso por un tiempo variable, en que
se vuelve a recuperar: después de una tregua
corta, aparecen de nuevo, y asi prosiguen largas
temporadas, hasta tres o mas afios, en que, o ha-
cen localizacién, que da por resultado una forma
determinada, ya sea asma, colitis, neurastenia,
neuralgias, etc., etc., o ya la naturaleza va poco
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a poco reponiéndose en casos excepcionales, pues

por lo general, en estos estados persistentes se
llegan a apreciar algunas alteraciones en los vér-

tices pulmonares, como ligera submacidez o de-
bilitamiento respiratorio, o prolongacion espira-
toria, o rudeza, que viéne a indicarnos evidente-
mente, que se estad verificando una evolucion en

el tejido pulmonar, donde se encuentran localiza-

dos los alfas, y que pueden complementar esta
evolucién, dando por resultado final la tubercu-

losis tipica, que es la manera cldsica de presen-
tarse : en otras ocasiones, estos estados de in-
fecion se prolongan indefinidamente durante el
curso de la vida, con sus atenuaciones y exacer- !
baciones, estableciéndose una convivencia, un ;
equilibrio, una verdadera simbiosis, que acom-
pana hasta en las edades méas avanzadas, habien-
do tenido ocasién de constatar un caso de esta
naturaleza, en un sefior que habfa cumplido
78 anos.

Mecanismo Patdgeno.— Para darnos cuenta [
del proceso patdgeno, que tiene que operarse '
para producir estas modalidades, nos es forzoso
el recordar la adaptacién y localizacién de los
alfas en los érganos o en el intestino, como pa-
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r4sitos de convivencia, que, o adornece sus pro-
piedades, o las pierde, o ya las reaviva, o ad-
quiere por intermedio de causas fortuitas que
tienen que escapar a nuestra investigacion, con-
diciones que todavia estdn desconocidas : Debido
a esta propiedad de adaptacién en el intestino, de
donde irradia sus toxinas el alfa, es por lo que
resultan esas diversas formas de reaccién, porque
ya sea una u otra raza, ya tengan avivadas sus
propiedades, o las suspenda a intervalos, méis o
menos largos, ast de igual manera, vemos esa
multiplicidad de sintomas tan diversos en su
manifestaciéon y actividad, que persisten, o des-
aparecen a intervalos, llevando un curso paralelo
con las toxinas que las originan, toxinas alfa,
que actian por estimulo como lo verifican las
plasmodias para ofrecer las formas larvadas de
la malaria, que por su rareza y su multiplicidad,
por lo extraiio de su ciclo clinico, cuesta trabajo
en reconocer su propia indole y su verdadera
génesis : pues asi de igual manera, se conducen
en muchas ocasiones las toxinas alfa, ya sean
desprendidas e irradiadas del intestino, o ya de
alglin 6rgane, donde se hayan localizado: De
que puedan subsistir los fenémenos de infeccion
9




durante afios, y toda la vida en algunos casos,
se explica perfectamente por su adaptacién en el
organismo, viviendo como parasitos, o ya su-
cediéndose la invasion de razas diversas, contra
las que no llega el poder de inmunizacién para
exterminarlas.

El porque estas infecciones conducen muchi-
simas veces al desarrollo de la tuberculosis, se
explica, porque ya sabemos que si actian alfas
susceptibles por adaptacién de poderese trans-
formar, lo ejecutan évolucionado, hasta llegar a
la fase supurativa, en que aparece el bacilo de
Koch : si la inmunidad que tiene el organismo
contra la toxina albuminoide del bacilo de Koch
recientemente formado es poca, y éste es dema-
siado virulento con sus cuerpos grasos y toxinas
lipoides, entonces vence las resistencias, y queda
establecida la tuberculosis, con arreglo a la viru-
lencia del bacilo y a la resistencia del organismo,
y asi serd la forma crénica o aguda que adopte :
pero si la inmunidad adquirida por el organismo,
¥ que determinaron anteriormente los alfas con
sus toxinas albuminoides, actdan con vigor, so-
bre la que acompaiia al bacilo de Koch, enton-
ces éstos recién formados de escasa virulencia,




y sélo en unidades, son exterminados y digeris
dos, y la tuberculosis no puede tener lugar, que-
dando tnicamente el organismo susceptible a la
reaccién de la tuberculina.

Si las bacterias alfa se han localizado en un
6rgano como el pulmén, mientras dura la fase
inflamatoria de su accién patégena, dan lugar
a los sintomas de infecciéon indudablemente, pero
un examen atento descubre la insuficiencia res-
piratoria, o espiracién prolongada; o submacidez,
que ya entran de lleno en la pretuberculosis,
pero si la localizacién se efectiia en otros érganos
y la evolucién no se opera en ese caso, las to
xinas son transportadas por medio de la circu-
lacién, y buscan sus sitios electivos, o estimulan
al gran simpdtico, y determinan la sintomato-
logia que les es propia, y que caracteriza a la
infeccién alfa.

Diagnastico.—Como se ha visto al tratar de
la sintomatologia que presenta esta modalidad
patégena, es la sintomatologia de casi todas las
infecciones, estando constituida por los fenéme-
nos reaccionales de cefalalgia, abatimiento, ma-
reos y elevaciones térmicas, etc., etc., que asi co-
mo en las infecciones especificas son apreciables




las alteraciones de fijacidn anatomopatoldgica,
en este cago, como en la mayorfa de los que par-
ten las toxinas del intestino por bacterias adap-
tadas como parasitos sin localizacién apreciable,
en este caso, la constatacion de esta falta de fi-
jacion local constituye un signo diagndstico de
importancia. El modo de agruparse estos sinto-
mas, indica también una modalidad diaghdstica
bien caracteristica, pues si én aparente salud se
experimenta cefalagia, mareos, insomnios, debi-
litamiento y frialdad de los pies, con alteracio-
nes térmicas, bastan para después de un diag-
nostico por exclusién, caracterizar la infeceidn
alfa: la unidén de la frialdad de los pies con las
alteraciones de la temperatura, que constituyen
oscilaciones de 5 a 8 décimas o mas, no ultra-
pasando la normal, mé4s que algunas décimas,
con los demdas sintomas de reaccién, ya es po-
sible diagnosticar la infecién: el marcado ca-
rdcter de reaccién de estimulo que presentan en
su sintomatologfa, estd indicando la procedencia
de su génesis, por estimulacién del gran sim-
patico.

No podemos confundir la infeccidn alfa con
la pretuberculosis, porque si bien es verdad que
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en la pretuberculosis se nos presentan sintomas
claros de infeccién, en cambio estan acompana-
dos por fendémenos locales faciles de descubrir,
en particular en el aparaio respiratorio, y que
no pueden faltar.

En las intoxicaciones ya crénicas o agudas,
que presentan algunos sintomas iguales o pare-
cidos, tenemos que observar que, ni por su agru-
pacién, ni por su duracién, ni por sus antece-
fentes, pueden en manera alguna confundirse
con la infeccién alfa, que nos presenta demasia-
dos elementos para su diagndstico.

Todos los datos que hemos analizade creo yo
son més que suficientes para establecer el diag-
néstico, sin que nos pueda caber duda alguna,
y en el caso dudoso de existir, con el resultado
del tratamiento antialfa queda despejada la in-
cbgnita, pues equivale a la piedra de toque que
tiene que confirmar nuestro juicio, o rectificar
nuestros errores.

Prondstico.—La infeccién alfa por si misma
entrafia ya una amenaza, que no puede por me-
nos de tenérsela muy en cuenta: siendo como
es producida por razas de bacterias que pueden
evolucionar en condiciones dadas, hasta conver-




tirse, es decir, transformarse en bacilos de Koch,
v determinar la tuberculosis, serd siempre grave
su presentacién, no por la trascendencia de los
sintomas en si, sino por esa derivacién que pue-
de producirse, y que se verifica con mucha fre-
cuencia : el estado general por si mismo, abs-
traccion hecha de las consecuencias que acaba-
mos de indicar, crea un estado de inferioridad
y de oportunidad morbosa, que puede dar oca-
sion a que un alfa virulento, sobrepasando la
accién inmunizante, se desarrolle evolutivamen-
te, y origine una tuberculosis lo m4s frecuente
de marcha aguda o galopante.

Cuando Ia infeccién alfa actia sin originar lo-
calizaciones, y acomodindose el organismo a
las reacciones a que da lugar, sin experimentar
pérdidas de consideracidn, que se recobran en los
intervalos de normalidad, decrece la gravedad,
toda vez que con estos estados pueden alcanzar-
se edades avanzadas, pero sin que deje de sub-
sistir el peligro de una agudizacién o de una
evolucién, aunque es lo frecuente, que el orga-
nismo llegue a conseguir la normalizacién.

Tratamiento.—Dos indicaciones se nos presen-
tan que hay que llenar en este cuadro morboso




de que nos estamos ocupando: supuesto que
todo est4 originado por la accién de las bacterias
v sus toxinas, hay necesidad de exterminar los
gérmenes, y destruir las toxinas hdyanse loca-
lizado o no: tenemos el recurso de la vacuna
antialfa, que ya anteriormente nos hemos ocu-
pado de ella, y veremos llenadas las dos indica-
ciones de la manera mas facil : agregindose al
tratamiento antialfa los cuerpos inmunizantes de
Spengler, obtendremos una accién complementa-
ria, pues los efectos curativos se efectuardn con
mayor rapidez. Puede suceder que al tratarse de
infecciones originadas por alfas ya muy adap-
tados al organismo, con el tratamiento se con-
sigue efectivamente curar los sintomas, v hacer
desaparecer el cuadro clinico, y es que estan de-
terminados por las toxinas de estos alfas hiper-
adaptados, pero como estas bacterias pueden se-
guir actuando al cabo de cierto tiempo, pueden
por igual mecanismo dar origen'a la misma o
parecida sintomatologia, y entonces, con el mis-
mo tratamiento antialfa obtendremos igual re-
sultado, que aunque no sea una curaciéon radical,
permite descansos, o intervalos mds o menos lar-
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gos, en que se disfruta de verdadera salud en
medio de una causa patégena.

En los estados de poca acentuacién podemos
empezar el tratamiento por medio de inyecciones
hipodérmicas de vacuna antialfa, a la dosis de

una o dos décimas, y paulatinamente, si no lo

impiden reacciones térmicas, que sobrepasen de

al llegar al centimetro ctibico, a los ocho o diez.
Los cuerpos inmunizantes pueden emplearse por
medio de fricciones en la flexura del brazo, con
dosis inicial de una dilucién al uno por treintg mil
con cinco gotas de esta dilucién,

Es inevitable la curva térmica obtenida unos
dias antes de iniciar el tratamiento, para asi po-
der apreciar las reacciones que puede originar la
vacuna, pues mientras subsistieran, no serfa pru-
dente aumentar las dosis: para puntualizar el
tratamiento indicamos algunos preceptos en el
capitulo en que se trata este punto, debiendo
advertir aqui, el especial cuidado que exigen las

alteraciones del rifién, que pudieran presentarse

dentalmente, o hipertensién circulatoria,




icualmente que en los casos de hemorragias: en
los estados de embarazo me he abstenido de
emplear el tratamiento a mi juicio con justo te-
mor, aunque opinen lo contrario personas au-

torizadas.

Observacion 4.—Seforita A., de 19 afios de
edad, bien conformada, de aspecto débil y muy
impresionable, sélo recuerda haber padecide de
nifia un dolor de costado, que ella sospecha pu-
diera haber sido una pleuresia : sin antecedentes
hereditarios conocidoes, desde hace 8 meses que
no se siente bien, y estd perdiendo peso sin causa

conocida : Sufre de pesadez géstrica y ligera
i : ] g

hipercloridia, dolor pertinaz de cabeza, mareos
y estrefiimiento: tiene el suefio agitado y cen
pesadillas, experimenta una pereza que antes no
tenia, mucha frialdad de los pies, y sus periodos
son dolorosos : las oscilaciones térmicas son de
cinco a siete décimas, no pasando de 37 centi-
grados : examinada con toda detencién, no ha
sido posible encontrar la menor alteracion en los
pulmones, ni en el corazon, asi como tampoco

en el vientre ni en los demas érganos.
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Se la sometié al tratamiento antialfa, practi-
candole la primera inyeccién el dia primero de
Julio de 1920 con dos décimas de centimetro
ciibico de vacuna antialfa, y una friccién en la
flexura del brazo, con cinco gotas de la dilucidén

de cuerpos inmunizantes de Spengler al uno por
25 mil : Se le hicieron 14 inyecciones con 11 cen-
timetros cibicos de vacuna, que no ocasionaron
reaccién apreciable alguna. Gradualmente, sin
sentir retrogradacion, fueron disminuyendo los
sintomas, hasta desaparecer por completo antes
del dia 16 de Septiembre, en que se constat una
perfecta normalidad : encontrdndose la paciente
en un estado fan satisfactorio, y teniendo el con-
vencimiento de que estaba completamente cura-
da, di6 por terminado el tratamiento: esta se-
fiorita por noticias que pude adquirir, no ha vuel-
to a sentir alteracién alguna, y se encuentra re-
puesta completamente.

Este caso que hemos presentado, antes de in-
tervenir fué diagnosticado de pretuberculosis, y
como tal fué tratada algiin tiempo sin resultade
alguno, pero se trataba de un tipico caso de in-
feccién alfa, sin que puediera caber duda alguna,
asi como en la infeccién toda la sintomatologfa




est4 representada por fenémenos generales, que
més o menos acompafian hasta cuando hay lo-
-alizacidén, no ocurre de igual manera en la pre-
tuberculosis, en la que se presenta la localizacién
pulmonar en los vértices, ya por medio de sig-
nos funcionales, que un oido poco experto no
tarda en descubrir : en la infeccién todos los fe-
ndémenos resultan de la accion de las toxinas al-
fas, sobre todo de las que actian en el intestino,
transportadas por intermedio de la circulacion, y
por eso que no es posible apreciar localizacién
bacteriana : no asi en la pretuberculosis, donde
yva se ha fijado el proceso. Ya he manifestado
que entiendo por pretuberculosis la localizacién
de los alfas, que al operar su mecanismo evolu-
tivo dan lugar a la irradiacién de toxinas difu-
sibles, mientras se va acentuando la transforma-
cién en bacilos de Koch, y ya digiéranse o no,
han tenido que determinar alteraciones in siu,
demasiado manifiestas : en la infeccion, los alfas
se adaptan y, o no se localizan, o lo hacen de
una manera oculta, y en la lucha de esta adap-
tacign se opera el desarrollo de toxinas, que se-
glin sea su procedencia ancestral, y segtn su
virulencia, asi acentuarad los fendmenos reaccio-
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es la presentacién de los sintomas de infeccion.
Desde el momento en que se verifique una fija-
cibn o localizacién, ya -tenemos constituido un
proceso de localizacién, y ya serd apreciable una
de tantas formas patégenas originadas por los
alfas, pero ya dejarad de constituir una infeccion
especifica, sino que serd una entidad, en la que
se manifiestan estos estados de intoxicacion,
Siendo la pretuberculosis el prolegomeno que
se adelanta a la presentacion del cuadro clinico,
el prélogo con que se anuncia la tuberculosis,
tienen que operarse cambios y modificaciones st
son bacterias demasiado virulentas, y que tengan
la propiedad de transmutarse, mientras en la in-
feccién alfa, basta conque se adapten en el or-
ganismo, aunque carezcan de esa condicién, que
para nada es necesaria, pues solo por medio de
sus toxinas originan la entidad : De la pretuber-
culosis en caso de curacién quedard una sensi-
bilidad para la reaccién positiva de la tubercu-
lina, cosa que no ocurre en la infeccién curada,
porque no ha tenido necesidad de fagocitar ba-
cilos de Koch, como se verifica en la pretuber-
culosis, con la forma que le fuera caracteristica :
asi que existe infeccién alfa sin intervencion ni
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preparacién tuberculosa, asf como en la pretti:
berculosis, es indispensable la presencia de los

sintomas de la infeccién : la primera es una en-
tidad auténoma, la segunda es la necesaria ini-
ciacion o principio de la tuberculosis, a la que

estd ligada necesariamente.
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El tratamiento antialfa, para obtener de €l los

resultados apetecidos, exige unas condiciones que
no debe ignorar quien pretenda plantearlo: hay
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detalles y hasta minucias, que tienen que tomar-
se muy en cuenta, pues de no hacerlo asi, la
préactica ensefia que se malogran muchos trata-
mientos por falta de rigor y por olvido de al ru-
nas nociones, que al parecer son insignificantes :
sin pretender en lo méds minimo de actuar de
maestro, me complazco en manifestar todo ague-
llo que en mi actuacion he podido apreciar, fa-
cilita el tratamiento, sin que éste tenga que sus-
penderse por recelo o desconocimiento: doy a
conocer la manera como yo lo practico, por lo
que pueda interesar al andlisis de los casos préc-
ticos que més adelante vamos a exponer,
Desde el primer caso en que inicie el trata-
miento antialfa, como recurso insustitufble en
las afecciones especificas de estas bacterias, me
propuse activar la aecién con el auxilio de los
cuerpos inmunizantes de Spengler, y en verdad
que no ‘tengo el por qué arrepentirme de esta
agregacion, sino por el contrario, felicitarme por
haber encontrado un auxiliar poderoso en estos
tratamientos : la vacuna, es cierto que por si
sola puede efectuar y efectiia indudablemente esas
curaciones y mejorias que hemos indicado, es
el elemento necesario para neutralizar las toxi-




nas, y destruir los agentes homdélogos que las
producen, todo esto es cierto rigurosamente, pero
en muchas ocasiones, no obra con la celeridad
que fuera de desear, y son frecuentes los fend-
menos de reaccién curativa: procurando obiar
este inconveniénte, me parecidé oportuno recurrir
a los cuerpos inmunizantes de Spengler, que
como de todos es sabido, son glébulos rojos sa-
turados de anticuerpos: estos cuerpos inmuni-
zantes se obtienen inyectando a los animales las
diversas bacterias que contienen todos los pro-
cesos tuberculosos, bacilos de Koch y gérmenes
de concurrencia que le acompafian, y una vez
obtenida una buena inmunizacién, extraer de la
sangre los glébulos rojos, en cuyo interior se
encuentran depositados los anticuerpos: previa
centrifugacién y lavado, se diluyen en glicerina,
para obtener en cada centimetro ctibico un mi-
11én de unidades bacterioliticas : con este prepa-
rado madre, se hacen las diluciones necesarias
para las fricciones: como puede observarse se
eficuentran en los cuerpos inmunizantes multitud
de bacterias, que tienen que actuar sobre sus
homélogos favorablemente, y como los alfas han
de abundar, se han de encontrar sus anticuerpos
10




que son los que sensibilizan a las bacterias que
constituyen la vacuna, y los que por medio de
la inmunizacién pasiva actiian directamente en
los procesos, sin esperar a que el organismo pro-
duzea la inmunizacién activa, como la produce
con mas o menos rapidez, y asi, las mejorias
rapidas que experimentan algunos enfermos, me
confirman este mi modo de pensar y de proce-
der : ademds creo, y no sin fundamento, que los

cuerpos inmunizantes de

yen sensibilizar a la va-
cuna antialfa, y asi acelerar la fagocitacién, y
por consiguiente la rapidez de los efectos cu-
rativos.

No empleo estos cuerpos en inyeccion hipo-
dérmica, porque seria aumentar las molestias del
paciente con nuevos sufrimientos, que dehemos
evitar a toda costa, y mayormente al tratarse de
procedimientos larges, que agotan la paciencia
de los enfermos, y que pudieran ser causa dé
abandonar el tratamiento.

Doy la preferencia a la via cutdnea, y se ob-
tiene el resultado practicando suaves fricciones
con una barilla de cristal, con unas gotas de
dilucién, en la flexura del brazo en que acaba
de hacerse la inyeccién de vacuna, asi se con-
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sigue perfectamente la absorcién, y su empleo
exento de molestias, que siempre son mal reci-
bidas por el que sufre.

Los que hayan seguido con interés estos estu-
dios, aun cuando no los hayan hecho précticos
en el ejercicio de la profesién, habrin visto, so-
bre todo en la obra de Holloz, unos resultados
que sorprenden, unos éxitos que asombran, y
que si no fuera por el respeto a la ciencia y por
el respeto que debemos a los hombres consagra-
dos a ella, llenos de ciencia y de sinceridad, du-
darfamos de esos resultados, atribuyéndolos a
reclamos o charlatanerias : felizmente resplande-
ce la verdad en ellos, sin que la mas leve sospecha
pueda empaiiarla, y menos ahora, que con el
estudio del doctor Ferrdn sobre los alfas, pode-
mos saber el mecanismo de esos éxitos, no debi-
dos en manera alguna, como cree Holloz al ba-
cilo que no produce esos anticuerpos, sino a las
bacterias alfas que los originan, y con ellos se
obtienen esos maravillosos resultados, de los que
no es posible dudar, porque podemos certificarlo
los que empleamos el tratamiento antialfa,

No he iniciado tratamiento alguno, sin antes
tener la curva de la temperatura de 4 ¢ 6 dias,




._._148._.

tomada a horas iguales cuatro veces al dia, evi-
tando las horas immediatas a las comidas, ob-
servaciones diarias, que no es posible el pres
cindir de ellas durante el tratamiento, hasta que
se haya llegade a inyectar un centimetro cubico
de vacuna sin provocar reaccién alguna : Cuan-
do no se toman en cuenta las reacciones térmicas,
y se aumentan las dosis sin esta guia indispen-
sable, nos exponemos a reacciones desagrada-
bles, que agudizan los sintomas, y desmoralizan
al paciente, que se cree empeorado, y esto es lo
mas interesante v digno de tenerlo en cuenta,
pues la paciencia de los enfermos cuando estan
sometidos a tratamientos de larga duracién, se
acaba en seguida, porque precisan estar provistos
de una fe y de una esperanza a toda prueba, para
resistir alguna retrogradacion, o accidentes que
puedan sobrevenir en el curso del tratamiento :
Por mi parte, he dado a este punto la debida im-
portancia, y asi he podido sortear las claudica-
ciones de algunos enfermos, llenos como es na-
tural de impaciencias y recelos para recobrar la
salud.

No es el tratamiento antialfa como aqueilos, en
que basta indicar la dosis que debe emplearse




por més o menos tiempo, para obtener la cura-
cién : con la férmula de dosificacién de un centi-
metro ctibico todo se reduce a seguir inyectando
con cortos o largos perfodos de descanso, y a
esto viene a reducirse la mayor parte de los tra-
tamientos en boga, menos el que exige la tuber-
culina : Hemos observado una tal susceptibilidad
en los enfermos, unas maneras tan varias de
reaccionar, unas inconstancias en los resultados
iniciales y en el tiempo en que tardan en hacerse
ostensibles los efectos curativos, que exigen una
'serie de cuidados y precauciones, que no es po-
sible prescindir de ellos. Las dosis elevadas con
que algunos inician el tratamiento, hemos tenido
la oportunidad de apreciar su ineficacia, pues co-
rregida la dosis, se consiguié un resultado, con
el que ya no contaba el paciente, ni el médico
que lo habia asistido : de igual manera las dosis
refractas, que no permiten en mucho tiempo in-
yectar una cantidad razonable de 10 a 15 centi-
metros ctibicos de vacuna, no consiguen, algu-
nas veces determinar la mejoria o curacién, sinc
a fuerza de constancia y paciencia del cliente,
que por lo general no tiene, y esta lentitud es la
causa, por la que abandona el tratamiento. He
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podido observar casos, en que con dosis de una
vigésima y una o dos décimas com miximum,
se han obtenido brillantes resultados, que no se
podian conseguir con medio centimetro cubico,
produciéndose con esta dosis serias agravaciones,
en particular en dos casos de reumatismo, uno de
ellos deformante, agravaciones que duraban més
de diez dias, sin que después de ellas se apre-
ciase mejorfa alguna, asf que no podfan inter-
pretarse como las fases negativas de Wrigt, tras
de las cuales se puede apreciar el avance de la
mejorfa : Yo creo, que antes de dar como resuel-
to el punto de la dosificacién, debemos iniciar el
tratamiento con dosis minimas, que puedan ser-
virnos de tanteo de la susceptibilidad del enfer-
mo, y segin sea ésta, y con arreglo a la reac-
cion a que puede dar lugar, ir progresivamente
aumentando la dosis sin inconveniente alguno.

Una de las causas por la que se abandona el '
tratamiento antialfa, es no sélo por la excusable
impaciencia del que lleva mucho tiempo pade-
ciendo, constatando invariablemente la inutilidad
de todos los medios, que con él se han empleado,
sino por la influencia de los efectos curativos de
extraordinaria rapidez, que en algunos casos se
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obtienen, causando verdadera admiracién : estos
resultados, conocidos v glosados por pacientes,
y hasta por médicos, hacen creer al enfermo que
tienen que producirse siempre, que deba conse
guirse la curacion, pues en caso contra rio debe ser
sefial de ineficacia.

Por esto, antes de someter al paciente al tra-
tamiento antialfa, hay necesidad para evitar de-
cepciones, explicarles minuciosamente el meca-
nismo curativo, para que sepan en el caso de re-
trasarse la curacién o mejorfa que se pretenda
dbtener, que si el organismo precisa reparar le-
siones, hasta que esté efectuado ese trabajo, no
es posible que desaparezcan las alteraciones que
su presencia origina: Pienso, y creo, pues asi
me lo ha ensefiado la experiencia, que al enfermo
que no haya entendido bien este punto, y no tenga
la paciencia necesdria para proseguir un trata-
miento prolongado, no se le debe someter a é€l,
porque el fracaso es seguro, a no ser que se pre-
sente algtin fenémeno rapido que pueda infun-
dirle la paciencia necesaria, para no abandonarlo.

He iniciado el tratamiento, partiendo siempre
de este principio general, de que cuanto mayor
sea la intensidad de las lesiones o violencias de




los sintomas, es necesario inyectar dosis minimas
de vacuna, empezando por una vigésima de cen-
timetro ctbico cuando més, y seglin que haya
determinado reaccién térmica de 6 a 1o décimas,
dejo un intervalo de 6 a 8 dias antes de repar-
tirla, y sélo cuando la reacién no tenga lugar,
y cuando hayan desaparecido hasta la local,
aumento paulatinamente las dosis, practicando
las inyecciones de dosis minimas cada cuatro
dias, hasta que al llegar al centimetro ciibico
como maximum, siempre se practican cada ocho
o diez dfas: de igual manera en los estados fe-
briles y subfebriles se impone la iniciacién con
dosis minimas, y no aumentar hasta que la curva
térmica nos lo permita: Las dosis de vacuna a
partir de una décima, hemos visto en varios ca-
sos, y en particular en dos de reumatismo, al
par que la elevacién de la temperatura, una exa-
cervacién o reaparicién de los dolores, que im-
posibilitaban los movimientos, y torturaban al
enfermo por més de 48 horas, y sélo en un pa-
‘ciente, con la calma se pudo notar algo de me-
joria : he tratado un caso extraordinario, en que
la inyeccién de tres décimas cada ocho dias, lle-
vando cinco meses de tratamiento, originaba es-




tas crisis dolorosas, v aun a pesar de ellas el
enfermo fué recobrando su salud sin que pudiese
pasar de cuatro décimas de vacuna : conozco ca-
sos en que la inyeccion inicial de un centimetro
cubico en enfermos apiréticos, ocasiond la apa-
ricion de dolores cidticos y de accesos de asma,
que hacia afios habian padecido. En vista de es-
tas observaciones, procedo como ya he indicado,
y en casos apiréticos o de poca acentuacién, vuel-
vo a repetirlo, empiezo inyectando una décima o
dos que doblo a los cuatro dias, si no se ha ob-
tenido reaccibn, y asi voy aumentando las dosis.

La dosificacién de los cuerpos inmunizantes
tiene también verdadera importancia, pues hemos
constantado muchos casos de reaccién, originada
por ellos, cuando las soluciones son, digamos asi,
concentradas, o cuando el sujeto es demasiado
susceptible a la acién de estos cuerpos: estas
reaciones estdn caracterizadas por pequenas ele-
vaciones térmicas de algunas décimas, pero sobre
todo por un estado manifiesto de excitacién del
sistema nervioso, con agitacién, insomnios y sa-
cudidas musculares : he podido apreciar la repe-
ticion de estos fenémenos acentuados en dos no-
tables casos con la friccién de cinco gotas de una




dilucién al uno por 4o mil, viéndome precisado
a rebajarla al 8o mil y viendo la repeticién de
los mismos fendémenos reaccionales, cada vez que
usaba la primera, sin que el paciente se diera
cuenta como es consiguiente, para evitar los fe-
ndémenos sugestivos que pudieran desviar nues-
tro juicio. Asf pues, en los casos febriles o muy
acentuados, o al tratarse de personas de mucha
sensibilidad, inicio las friciones al uno por 50
mil, empleando cinco gotas, y voy aumentando
la concentracién al 40, 30, 25 y 20 por mil.
Dispuestas la vacuna y la dilucién, y después
de haber esterilizado convenientemente la gerin-
guilla y la aguja, y aseptizada la regién del tri-
ceps braquial, o interescapular, o piel del abdo-
men, por medio de una pincelada de tintura de
yodo, se practica la inyecién hipodérmica, que
no debe repetirse en el mismo brazo, sine alter
nando : si sobreviniera dolor excesivo, o los sin-
tomas inflamatorios fueran acentuados, lo que
rarisima vez acontece, se aplican fomentaciones
calientes, y a las 24 o las 48 horas desaparecen
por completo, pero por lo general sélo se expe-
rimenta una ligera sensacion de calor urente,
que dura uno o dos minutos, y la reacién local




insignificante, que empieza de las cuatro a las
seis horas, para desaparecer al dia siguiente, o
cuando més a las 48 horas.

Este tratamiento completamente inofensivo,
precisa cierto cuidado al tratarse de tuberculosis
extensas, en los hemoptéicos, en los cardiacos y
en los asmaticos enfisematosos, para evitar reac-
ciones, como hemorragias, disneas y espasmos,
cardiacos, constatados por compafieros, que no
tuvieron en cuenta las ineludibles precauciones,
aun que ellas sean muy excepcionales.

Respecto a la duracién del tratamiento, con-
viene suspenderlo por 15 dias cada dos meses :
yo, por mi parte, he proseguido por siete meses
un tratamiento, hasta que consegui la curacién
que buscaba, sin embargo opino, que debe ser
regla general el suspenderlo cada dos meses,
cuando se emplean dosis de un centimetro. Creo
que debemos cesar el tratamiento en todos los
casos en que hayamos inyectado cinco centime-
tros cibicos sin haber obtenido la m4s minima
mejorfa, ni modificacién alguna apreciable, pues
tiene que ser sefial evidente de no estar la afec-
cién que tratamos bajo la dependencia de los
alfas, y en este caso, aunque la vacuna sea in-
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ofensiva, y produzca efectos de inmunizacién ya
obtenidos con la dosis que hemos empleado, de-
bemos honradamente suspender el tratamiento
por ineficaz ; esa a lo menos es la conducta que *
yo he seguido.

En un solo caso de epilepsia he constatado una
tendencia a la recidiva, después de dos meses de
haber suspendido el tratamiento, pero reanudado
¢éste desaparecieron con cinco centimetros cibi-
cos de vacuna de una manera radical las ligeras
perturbaciones que acusaba el enfermo. Durante
el periodo mensual sélo al tercer dia me he atre-
vido a practicar inyecciones, sin que haya obser-
vado ninguna perturbacion en su curso.

Desconozco practicamente las incompatibilida-
des que pueda tener el tratamiento antialfa : pro-
bado como estd cumplidamente, que es en abso-
luto inofensivo, a pesar de ser cierto y poderlo
atestiguar con mas de 50 mil inyecciones como
se practicaron en la campafia de Alcira por el
uoctor Ferrdn, yo prudentemente me he abste-
nido de emplear el tratamiento en casos de insu-
ficiencia renal, y en los hipertensos acentuados :
asi como he tenido conocimiento, que una dosis
brusca inicial con el contenido de una ampolla,




originé unas hemorragias copiosas, que pusieron
en serio peligro la vida del enfermo, yo, por mi
parte, he tratado a hemoptéicos, y con dosis mi-
nimas, no he tenido que lamentar accidente al-
guno desagradable : En estado de embarazo, me
he abstenido también de emplear la vacuna, tal
vez por un exceso de prudencia. En los diabé-
ticos no he observado la m4s minima alteracién,
las reaciones locales que producian las inyeccio-
nes no ultrapasaron el efecto acostumbrado, sin
tener que lamentar acentuacion alguna con la
picadura.

Esto es cuanto puedo constatar, por Si su co
nocimiento pudiera ser aprovechable al empren
der estos tratamientos. que tienen que llegar a
constituir la prictica indispensable e ineludible
de la profesién médica, hasta que la inmuniza-
cién evite la presentacién de estas alteraciones,
como Se evitardn con toda seguridad, desde el
momento en que se divulguen estas verdades, en
que llegue a todos su conocimiento, y desapare-
cindo rémoras y prevenciones incompatibles con
el adelanto y el progreso de la ciencia, se im-
plante obligatoria la vacuna antialfa.

=







VIII
SUMARIO

Procesos de localizacion.— La mayoria de los
éfeclos humanos son originados por alfas.—
La variedad de formas de localizacion estd de
acuerdo con la variedad de rasas de alfas, ac-
tuando por st, o por medio de sus toxinas,
fijadas electivamente.—La profilaxia se obten-
dria con la vacunacién.—El tratamiento por
medio de la vacuna antialfa—Recidivas por
adaptlacion, que se destruyen con el tratamien-
lo especifico.—Invalidacion de la etiologia y
tratamiento antiguo.—Casos notables obleni-
dos en mi prdctica, veridica y honorablemente
expuestos.—Insuficiencia mitral.—Lipemania.
— Neumopleuritis. — Ulcera varicosa. — Poli-
neuritis.—Asma.—Ciatica.—Enterocolitis mu-
comembranosa.— Epilepsia.— Reumalismo.—
Artitis tibio femoral.—Hemorroides.—Catarro
enfisematoso.—Cdncer.

La mayoria de toda esa inmensa variedad de
formas y modalidades clinicas que se describen
como entidades patégenas, tipicas y bien carac-

terizadas, con fisonomia propia, la mayor parte
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de ellas, reconocen el mismo origen, son debidas
a la misma causa, son originadas por el mismo
germen en esencia, aunque no concuerden la
forma que adoptan, ni las reacciones a que dan
lugar : esta interminable lista de afectos y per-
turbaciones, de enfermedades que llevan impreso
¢l sello caracteristico de la infeccién alfa; que
tan rebeldes se muestran a los tratamientos, ¥
que no encajan en el cuadro nosoldgico, de las
producidas por los agentes bacterianos, diga-
mos, asf especiales, y rigurosamente autdénomos,
todas tienen una etiologfa comin, a pesar de lo
rario y diverso de su presentacion sintomatolo-
gica : si nos detenemos a estudiar las propieda-
des y el mecanismo patégeno de los alfas, des-
cubriremos el sécréto, y conoceremos la causa y
mecanismo de estas variedades : Descopcierta a
primera vista, el querer relacionar una neuras-
tenia con una insuficiencia mitral, una ciatica
con una enterocolitis, una tilcera gAstrica con
un reumatismo, un asma, con una neuralgia,
una tlcera varicosa con una liperhania, con esas
variadisimas alteraciones que dominan casi toda
la pamlngia, y a las que hasta ahora, las hemos
estudiado y conocido como entidades patbgenas
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autonomas, cue estaban determinadas por agen-
tes auténomos también e independientes, que le
imprimian, o parece que imprimian su sello ca-
racteristico : Los alfas, como las demés bacterias,
desarrollan condiciones diversas, segiin sea su
procedencia, y segin sea el medio en que actien,
y segun se acomoden o no al medio que se han
creado, y asi, un organismo con apropiadas de-
fensas de inmunidad, fagocita y destruye a los
gérmenes atdxicos o dotados de poca virulencia,
asi como éstos, en presencia de la falla o defi-
ciencia de resistencias inmunizantes, desarrolla
las propiedades que le son propias, y o destruye
al organismo, originando la muerte, o se equi-
librian las acciones patégenas con las resisten-
cias orgénicas, y se establece una convivencia
o simbiosis, en que los gérmenes quedan como
comensales, estableciéndose un equilibrio, pero
este equilibrio no es estable, no es permanente,
porque el organismo, por su parte, puede refor-
zar, o debilitar sus energfas, y en ese caso, las
bacterias desarrollan sus propiedades, ocasio-
nando las perturbaciones que le sean méas pro-
pias, o ya, prepotente el organismo con nuevas

defensas, ataca a sus comensales, produciendo,
I1
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o una invalidacién, o destruccién de ellos, y asi
con esta relacién de efectos, podemos explicar-

nos de una manera satisfactoria la curacién, la
latencia, las recidivas y las curaciones que pue-
den efectuarse, hasta en el estado de adaptacion.

Como ya sabemos, los alfas desarrollan sus
propiedades patégenas directamente por si, o por

medio de sus toxinas ; toxinas que actiuan ya en

el punto de localizacién, ya en puntos lejanos, ;
como desde el intestino, pulmén, higado, etc., y

esta ubicacién no debe de ser casual, sino rela-
cionada con la eleccién especial que le haya im-

preso sus antecesores, de igual manera que sus
toxinas tendrin condiciones de especialidad, se- !
giin provengan de una o de otra raza, a quien {
le sean caracteisticas tales o cuales condiciones, i
para producir alteraciones de diversa naturaleza,
y como son tan numerosos y tan diversos los
grupos, razas y especies de estas bacterias, asi
son tan diversas y numerosas las modalidades a
que dan lugar, a pesar de ser idéntico el meca-

nismo de su accion, e igual la causa que los ori-

gina: Una toxina alfa que parte del intestino,
y encuentra su sitio de eleccién en la vaina del

nervio ciatico, o en la articulacién tibiotarsiana,




asi dar4 origen a la presentacion de una ciaticia,
o de una artritis, como pudiera haberlo verifi-
cado en el estémago, en donde segin fuera su
procedencia y condiciones atavicas, asi daria, ori-
gen a una perturbacién funcional, como a una
hipercloridia, o atonfa géastrica, como a una ul-
ceracion, y de igual manera en los 6rganos di-
versos, como en el pulmén, donde al adaptarse,
venciendo todas las resistencias que le oponga
el organismo, puede desarrollar la evolucion, que
da por resultado la tuberculosis, y ésta adoptara
una de tantas modalidades, segtin estén de acuer-
do con la mayor o menor virulencia del alfa
progenitor, que consiguié su transformacién en
bacilo de Koch, y de acuerdo también con la
procedencia, que a todo esto estan subordinados
la pluralidad de formas que presentd en la cli
nica, aunque en su esencia todas reconozcan la
misma causa y la misma génesis: asi podemos
explicarnos estas varias y miiltiples alteraciones
que se nos presentan, y asignarles un mismo ori-
gen etioldgico, un mecanismo patégeno idéntico,
sin que en las observaciones que presentamos
tengamos necesidad de analizarlo individualmen-
te, por si, o por medio de sus toxinas, como re-
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petimos con insistencia, ofrecen los variados cilas
dros sintomatolégicos que las vienen a carac-
terizar.

Dado el mismo origen, y reconocida la misma
causa, necesariamente el tratamiento que contra
ellas empleamos tiene, necesariamente, gue Ser
igual, deben integrarlo los mismos elementos,
hay que llenar las mismas condiciones, las mis-
mas indicaciones : la manera légica y decisiva
de impedir la infeccién de estos gérmenes, que
pululan en el universo entero, seria darle al or-
ganismo una inmunidad de que carece, por me-
dio de la vacunacién antialfa, a todos los nifios
al poco tiempo de nacer, y sosteniendo la inmu-
nidad por medio de oportunas revacunaciones,
impedir en absoluto la accién de esos gérmenes,
y con ello se consigue resolver el magno proble-
ma de la preservacion de la tuberculosis.

Ahora, para el tratamiento de estas tan mui-
tiples y variadas modalidades que se nos pre-
sentan, y que no han sido evitadas por la va-
cunacién previa, huelga decir que con la vacuna
polivalente antialfa con que se obtiene la inmu-
nizacién, con esa misma debemos actuar, apor-
tando con ella los elementos necesarios, para que
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la fagocitacién se verifique, y para que las to-
xinas sean neutralizadas y eliminadas: con esto
se consigue la cut cidén con toda seguridad, cuan-
do actiiian los allus en plena lucha con el orga-
nismo, pero cuando se ha establecido la simbiosis
o convivencia, cuando ya son nuestros comen-
sales por adaptacién, entences con dificultad po-
dremos exterminarlos; nuestros recursos sélo
llegan a obtener curaciones aparentes, treguas
mé4s o menos prolongadas, en que vuelven a
aparecer las mismas, o variadas manifestaciones
que responden a este mecanismo : Una vez que
una clase de bacterias alfas adaptadas vuelve a
producir con sus toxinas, las alteraciones que
anteriormente se hicieron ostensibles, es sefial,
de que se ha roto el equilibrio en el organismo,
¢l germen ha avivado su toxicidad, o la organi-
zacion ha perdido o debilitado su inmunizacién ;
en este caso, no se ha de interpretar como inefi-
caz al tratamiento, en vista de la recidiva, tene-
mos que emplearlo nuevamente, y necesariamente
conseguiremos exterminar las manifestaciones
sintomatolégicas, reforzando las resistencias con
la vacuna,, hasta. que en un periode de calma
mas o menos prolongado, si vuelven a hacer
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nueva aparicién, con los mismos elementos la
combatiremos, y siempre con el mismo resultado
satisfactorio : éste al parecer fracaso (pues si no
puede determinar una curacion radical, fracaso
parece), es debido a lo que tan insistentemente
hemos indicado, y supuesto que por lo menos,
obtenemos largas treguas de salud y de norma-
lidad, que curaciones parecen, obligan a inter-
venir de tiempo en tiempo, como se hace con las
revacunaciones, necesarias para sostener la in-
munidad : Ya se ha visto, que todos los recursos
terapéuticos puestos en juego, en el tratamiento
de estas perturbaciones han resultado ineficaces,
todos han fracasado, porque no llenaban las in-
dicaciones primordiales, que su patogenia recla-
maba, y por eso mismo tenemos que abandonar-
los, adoptando el tratamiento antialfa, que llena
esas condiciones, y est4 en relacién cientifica con
Jas causas originarias, y la actuacién indispen:
sable para destruirlas : el resultado practico que
se obtiene, sanciona este modo de obrar, obte-
niéndose unas mejorfas y unas curaciones que
asombran, y estos resultados confirman la ver-
dad en que se apoyan estos estudios modernos,
y ante ellos, forzoso nos es el adoptar el nuevo
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tratamiento, que se impone, so pena de faltar
en conciencia, y cometer un delito de lesa hu-
manidad, que en rigor, hasta pudiera acarrear
gar a ser punible, pues

responsabilidades, v

ia a la adopcién de medios curativos

eficaces, tiene, v debe tener su limite en la con-

ciencia moral, traspasado el cual, debe entrar
en el terreno de la culpabilidad y de la delin-
cuencia : va ha pasado el tiempo de Tos humores,
la bilis y Ia atrabilis, asf como la influencia de
la tria

lo alfas estd descubierta la verdadera etiolooia

ca magna ; con el estudio de la accién de

de estos procesos de localizacién, y necesaria-
mente quedan anulados los tratamientos, que es-
taban basados en los conceptos antiguos, y que
debieron haberse suprimido antes, en vista de su
ineficacia comprobada dia a dia, en el terreno
de la clinica : El tratamiento cientifico, con arre-

glo a la nueva eticlogia, se impone necesaria

mente, pudiendo de antemano tener la evidencia
de un resultado satisfactorio, en todas las enfer
medades que estdn bajo su influencia, y que son
la inmensa mayorfa de los afectos morbosos, que
se presentan en el organismo humano: no hay

necesidad de catalogarlos, basta y sobra con la
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nocién de que son refractarios a los llamados
medios cldsicos de tratamiento, para incluirlos
en la coleccién, que dificilmente han de faltar.

Voy a limitarme, a las modalidades en que yo
he intervenido, presentande algunas observacio-
nes de casos practicos, a titulo de documentos
justificativos y comprobantes : estos casos y es-
tas observaciones clinicas, estdn recogidas en mi
consultorio médico, sin exageraciones, ni opti-
mismos, que estan refiidos con la seriedad y la
verdad inmaculada que deben presidir a los es-
tudios cientificos en todo momento; ¥ en todas
las circunstancias : Témense, pues, como la fiel
expresion de la verdad, y si algo extraordinario
se encontrara en ellos, que pueda sembrar la
m4s leve duda, estidiese el hecho desapasiona-
damente, y con la esencia de las verdades que se
desprenden de estos estudios, a los que mi que-
rido amigo el doctor Ferrdn, ha consagrado su
actividad y su vida, encontrard la razén de su
modo de ser, y la explicacién sencilla de lo que
parece inverosimil a primera vista: Hago esta
advertencia, porque se van a encontrar unos re-
sultados que sorprenden, de tal manera, que no
faltarfa quien con todo convencimiento los atri-
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buyera a milagro, o cosa parecida; meditese

sobre ellos, y desprovistos de prejuicios, y des-
echando ideas prconcebidas, y recelos, encontra-
r4 la manera légica y cientifica que lo expligue
con soberana elocuencia, sin que pueda caberle
el menor asomo de duda.

Reservindonos para nuestra estadistica com-
pleta, en que hacemos constar las curaciones,
mejorias y fracasos obtenidos con el tratamiento
antialfa, damos cuenta aquf solamente, de los
casos mas salientes de nuestra coleccidn, y que
a mi juicip, bien merecen el calificativo de My
notables : omitimos muchas particularidades, li

mitdndonos a ligeras notas, las suficientes, para

que pueda conocerse la importancia que revisten,
como testimonios justificativos irrecusables, de
la eficacia del tratamiento antialfa, Yy Ccuyos re-
sultados no podemos adivinar si serdn o no serap
definitives, pero aun cuando no lo fueran, por
causas que ya hemos analizado, prueban elo-
cuentemente la eficacia del tratamiento, v en caso
de recidivas, poder volverlo a emplear Seguros
de obtener idénticos resultados.

Creo oportuno transcribir la observacién co-
rrespondiente a la modalidad, e proceso de loca-




lizacién que describamos a granc les rasgos, por-

mente sin

que asi puede ser analizado c6mo

grande esfuerzo, notando los mt[uu-'um detalles,

pasan por lo gener: al inadvertidos en las his-

que
Entrare-

torias clinicas, que forman [_)1(11:}*.1!1\1?‘3
mos va de lleno en la exposicion d e los procesos

de localizacion de los alfas.

INSUFICIENCIA MITRAI

Con seguridad que no han de faltar espiritus
suspicaces y cAusticos, que al leer 51m1:|"t:'i<.‘m‘i:—.=
mitral entre los procesos de It calizacion, excia-
marin asombrados, que es un colmo, o un dis-
parate tal atrevimiento, un verdadero colmo el
relacionar la insuficiencia, con un proceso de lo-
calizacién de los alfas, y con el tratamiento espe-
cifico, ; qué tiene que ver, que la valvula mitral
en cada sistole no pueda evitar el retroceso de
una cantidad de sangre en la auricula? gqué
tendrd que ver esto con los alfas?

No hay més que recordar la etiologia de esta

insuficiencia, y relacionarla con los efectos que




producen aquellas bacterias, para darse cuenta
exacta de la intima relacién que existe entre ellas :
en la insuficiencia, una endocarditis la origina,
endocarditis ya simple ya maligna, o la crénica
de la arterioesclerosis : se agregan otras causas,
como reumatismos, infecciones, y por ateroma,
pero recuérdense las alteraciones anatomopatold-
gicas que determinan los alfas, y se verd como
son tipicamente las generadoras de esta altera-
cion cardiaca, y lo que a primera vista parecia
absurdo o fantastico al no iniciado en estos estu-
dios, resulta légico y natural en su mecanismo
patogenésico y anatomopatolégico.

Observacidn 5.—Sefiorita P. N., de 19 afnos
de edad, bien desarrollada sin antecedentes espe-
cificos en la familia, sélo recuerda haber padecido
el sarampidn de muy nifa : desde hace unos tres
aflos empezd a sentir cefdleas, notable estrefi-
miento, agitacion nocturna con pesadillas, y poco
a poco, notaba qu tenfa alguna dificultad para
respirar, sobre todo al acostarse en la cama, 9
que la obligaba a tener necesidad de ir levan-
tando poco a poco la cabeza, desviando el plano
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horizontal, hasta llegar en poco tiempo a no po-
der conciliar el suefio sino sentada en la cama:
Con ataques de disnea al principio, pronto se
hizo habitual al menor esfuerzo, o al subir esca-
leras, que le producia verdadera asfixia. Diag-
nosticada de insuficiencia mitral después de haber
empleado diversos tratamientos, que no lograrcn
modificarla, se puso bajo mi direccion médica,
encontrando en la inspeccién este conjunto de
sintomas : exagerada susceptibilidad nerviosa,
frecuentes llamaradas de rubor, que aparecen a
la menor excitacién, suefio dificil, acompafado
de pesadillas que la sobresaltan, teniendo que
dormir sentada, porque la posicién horizontal le
ocasiona penosa disnea, siente frialdad de los
pies, y padece de estrefimiento: La ausculta-
cién sélo pone de manifiesto una ligerisima pro-
longacién espiratoria en el pulmén izquierdo :
El corazén presenta un soplo sistélico en la pun-
ta, soplo suave, que no se modifica, ni por la
posicién, permaneciendo invariable, y que se
propaga hacia la espalda y la axila; la aritmia
no es muy acentuada, y las pulsaciones 104.
Comprobado, que con la insuficiencia mitral,
presenta asociada una infeccién alfa, clara y ter-

. —————




ininante, ¥ que esta asociacién puede haber sido
la verdadera causa originaria de la lesién, no
podfa cabernos duda, de que la eiologia de la
insuficiencia, estando representada por endocar-
ditis, que toman su origen en las infecciones,
necesariamente el tratamiento antialfa se impo-
nfa, y lo iniciamos el 24 de Julio de 1920, inyec-
tando en el tejido celular de la region del triceps
braquial, una décima de centimetro ctbico de
vacina antialfa, y practicando una f{riccién de
cuerpos inmunizantes con 5 gotas de la dilucién
al uno por 30 mil en la flexura del brazo: Al
no determinar reaccién térmica alguna, se inyec-
t6 el 29 dos décimas, y doblando las dosis, se
llegd a un centimetro cibico, sin que la tempera-
tura sufriera alteracién, 36-g la maxima, con 36-2
la minima. Se le practicaron 21 inyecciones hi
podérmicas, sin experimentar reaccién local, mas
que una ligera rubefaccién, que como el dolor
moderado, desaparecian a las 24 horas: la can-
tidad de vacuna inyectada fué de 17 centimetros
ctibicos y 3 décimas, y con los cuerpos inmuni-
zantes se lleg6 al uno por 20 mil.

Desde la tercera inyeccién empezd el soplo a
perder intensidad, asi como a sentirse menos fa-
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tigada, llegando paulatinamente al 2 de Sep-
tiembre, en que se practicé la octava inyecci6n
con g décimas de vacuna, constatando la casi
desaparicién del soplo y de la fatiga, pudiendo
ya en la cama adoptar la posiciéon horizontal :
la enfenma se encuentra bien, habiendo aumen-
tado 1,600 gramos de peso. En Noviembre 13,
el soplo ha desaparecido por completo, asi como
la prolongacién espiratoria ; no siente fatiga al-
guna, ni en la marcha, ni al subir escaleras, el
pulso regular y amplio sélo presenta g4 pulsa-
ciones.

Presta su ayuda a las faenas de la casa, sin
causarle molestia alguna, y viendo, que hasta el
8 de Enero no habfa experimentado ninguna al-
teracion, y que hasta los movimientos y ejerci-
cios violentos no producian ni fatiga ni cansan-
cio, al haber igualmente desaparecido los fené-
menos generales de la infeccién, sin sentir ni la
frialdad de los pies, y estando regularizade el
movimiento del vientre, fué dada de alta por
curacién completa.

Este caso, creo es de los més interesantes que
pueden obtenerse, para demostrar la relacién pre-
cisa que hay, entre la patogenia de la insuficien-
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cia, con las acciones anatomopatologicas, o mas
hién de fijacién de las toxinas alfa, y el poder
terapéutico de.la vacuna, que al neutralizar y
destruir las toxinas asi como también atacando
por lisis a las bacterias productoras, determina
una curacién, que a muchos parecera inverosimil,
tal vez fantéstica, pero que el iniciado, el espiritu
observador, encontrard la resultante necesaria
para operarse una curacién de una manera clara

y sencilla.

LIPEMANIA

Como los casos que presento de localizacion
estan elegidos entre los més notables de mi co-
leccién, es natural que presenten un relieve ex-
traordinario, que mds que extrafieza, tal vez
asombro causard al poco o nada enterado en es-
tas cuestiones cientificas, al ver estampado el

{itulo de una alteraciéon o trastorno mental, entre
las enfermedades originadas por los alfas, y se
atribuira tal vez al atrevimiento de algin exal-

tado o fanatico por estos estudios, pues asi, a




primera vista, mas que exageracion parece un
desproposito incalificable ; pero reflexionando un
poco, y analizando la patogenia de ciertas ve-
sanias, y €n particular la lipemania, se viene en
conocimiento de hechos por demas sabidos, y
que ahora estan relacionados con los alfas, Las
enfermedades infecciosas dan lugar, en su fase
de remision, y en la convalecencia, al desarrollo
de estas perturbaciones mentales, en particular
en las fiebre tifoidea, seguida de lipemania en
la llamada locura reumatica, en el histerismo, en
la forma de lipemania, en las cardiopatias vas-
culares, la locura cardiaca melancélica y en la
Brightica, que da lugar a la forma melancdélica :
todas estas infecciones estdn originadas por razas
v varidades de alfas, que por la fijacién de sus
toxinas, dan lugar a este estado morboso bien
definido, como entidad nosolégica, y nada de
extrafio debe parecernos, que sin las infecciones
ya nombradas, se origine la perturbacién, con
toxinas similares o iguales de alfas, que residen
como parasitos en el intestino, o tengan su loca-
lizacién o fijacién en otros 6rganos, como ocurre
en el caso objeto de esta observacién : En la con-
valecencia de una tifoidea, tuve oportunidad de




ver un caso que fué tratado en el manicomio,
otro al resolverse un reumatismo, de los llamados
cerebrales, que dié lugar a una lipemania, que
duré mucho tiempo, y que yo no pude seguir
observando, y otro muy notable en la convale-
cencia de una viruela, lipemania muy acentuada,
por la que ingresé en un manicomio, saliendo
curado a los cinco meses: Todo esto es demasia-
do elocuente para ver, la estrecha relacién que
existe entre estas alteraciones mentales y la ac-
cién de las toxinas, en particular las producidas
por los alfas, toxinas de fijacién, que al producir
fenémenos tan raros y sorprendentes; dan lugar
a sospechar, si la mayoria, ya que no todas las
perturbaciones mentales, estén originadas de la
misma manera, sospecha que indudablemente
debe servir para que los clinicos extiendan el
radio de su accién experimental a estas enfer-
medades, que excepcién hecha de las formas de-
generativas, pueden ser modificadas, o tal vez
curadas con el tratamiento antialfa, sostenido
con perseverancia, a no ser que interviniera al-
guna causa especifica, en cuyo caso era intitil el
plantearlo.
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Observacion 6.—S., de 26 afos de edad, bien

desarrollada, sin antecedente alguno hereditario,

sélo ‘recuerda haber tenido de chica una llamada
ficbre gastrica. Desde hace tres afios empezo a
sentir una serie de fendmenos extrafos, sin po-
der ‘adivinar la causa: noido que dormia mal,
tenfa insomnios pertinaces, que no recordaba ha-
berlos teénido nunca, asi como el estrenimiento,
y una propensién al quietismo, que se atribuia
a pereza, o haraganeria: poco a poco, fué acen-
tudndose este estado, y rehoyendo el trato de la
gente, y aun de la familia, hasta venir a parar
al estado actual : Aspecto de marcada obtusion

cerebral ; completo estado de indiferencia, en el

que ni da contestacién siquiera a lo que se le pre-
gunta : concentracién de espiritu y afan por la
soledad o el sitio méas apartado de la habitacion,
y en él permanece de 24 a 48 horas sin moverse,

ni tomar alimentos, hasta que el hambre la esti-

mula, para comer cualesquiera clase de alimen-
tos, por los que no siente predileccion alguna:
se queja de’ pertinaces cefalalgias con tendencia ;
al mareo, insomnio con pesadillas : poco apetito
o casi nulo, quejdndose a temporadas de hiper-

cloridia : estrefiimiento pértinaz. Por la auscul-




tacion se nota oscuridad respiratoria a zonas,
mas marcada a los vértices, prolongacién espi-
ratoria en el derecho, y algo de entrecortada en
el izquierdo, ligera submacidez: la temperatura
presenta oscilaciones de seis décimas, siendo ia
habitual de 37-3 ¥ 37-4. Como vemos, en este
caso se trata, no solo de una lipemania, sino
que también de una iniciacién tuberculosa, ini-
ciacion o periodo, en el cual tienen lugar las
transformaciones de los alfas, dando lugar a los
fenémenos flogisticos en el sitio de su locali-
zacion.

Se inicib el tratamiento el 16 de Abril de 1920,
practicando una inyeccién hipodérmica con una
décima de vacuna antialfa, y friccién en la fle-
xura del brazo, con 5 gotas de la dilucién de
cuerpos inmunizantes de Spengler al uno por
25 mil: Sin ocasionar reaccién alguna, se fué
aumentando la dosis cada cinco dias, hasta llegar
a un centimetro ctibico : se practicaron 25 inyec-
ciones con 14 centimetros ciibicos de vacuna
antialfa.

El dfa 26 en que se practicé la tercera inyec-
-IUS11S9 |9 UD J[qEIOU UQIBIIPOW OUUIS ‘UQId
miento y habiendo podido dormir bien. Junio 4,
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ha cesado el indiferentismo y conversa afable-
mente, hasta riéndose con agrado. Agosto 26,
tan desaparecido todos los sintomas toracicos,
respirando ampliamente, siendo claro y uniforme
el ruido vesicular. Estd ya ocupada en las la-
bores domésticas, jovial y alegre en su conversa-
cién ; sin‘tener estrefiimiento, y Sin molestia al-
guna que la perturbe. Creyendo la familia que
estd completamente curada, suspenden el trata-
miento, en contra de mis deseos, pues tenia el
propésito de inyectarla hasta 20 centfmetros cii-
bicos, para reforzar més la inmunizacion.

Este caso lo reputo de notabilisimo, porque
con sélo dos décimas de vacuna se modificé el
estrefiimiento, y sobre todo, por haber cesapare-
cido, no sélo la lipemania, sino todus los sin-
tomas toracicos que claramente demostraban la
iniciacién tuberculosa.

NEUMOPLEURITIS

. L.a observacién que se refiere a este caso, de
neumopleuritis supurada, es en verdad algo mas
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que notable, extraordinaria, y con toda sinceri-
dad me complazco en declarar, que tendria que
tener muy bien consolidada su seriedad y vera-
cidad, y gozar de sélida reputacion cientifica, el
que me hiciera aceptar este caso extraordinario,
como verfdico, o tomarlo siquiera en considera-
cién, pues més bien parece un producto de vulgar
reclamo, o una fantasia, o una divagacién de
mente exaltada, y no un caso real y efectivo, en
que no hubiese sido agrandado y desfigurado
por algiin fandtico sin conciencia cientifica, que
busca en lo maravilloso atraer la atencién de las
gentes.

Confieso con toda lealtad, que yo me resistia
a poner en tratamiento al enfermo objeto de la
observaci6n, porque a primera vista parecia un
tuberculoso cavitario en plena infeccién, que poco
beneficio podrfa proporcionarle la vacuna anti-
alfa, pero los requerimientos de un ilustrado com-
pafiero, y las repetidas instancias de la familia,
me decidieron a emplear el tratamiento casi de
pura complacencia, sin que pretendiera obtener
resultado favorable.

En el examen a que lo somet{, pude comprobar
que no se trataba de tuberculosis pulmonar, aun-
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que su aparato respiratorio estubiese convidando
al desarrollo del proceso, y esto ya atenud en
parte mi pesimismo, y vi en el caso, un abjeto
de estudio y de experimentacién, con el cual el
enfermo sélo beneficio podia recibir, sin dafio
ni peligro alguno.

Observacion 7.—B., de 48 afios de edad, ocu-
pado en las faenas del campo, sin antecedentes
especificos ni hereditarios conocidos, modigerado
en sus costumbres, no recuerda haber padecido
enfermedad alguna, sino estar molestado por el
estrefiimiento y dolor de cabeza desde algunos
afios atrds: Hace un aifo recibié fuertes contu-
siones en la caja tordcica, y grandes erosiones,
ocasionadas por las cornadas de una vaca en
Agosto del afio 1910.

Tuvo que permanecer en cama una larga tem-
porada, sufriendo grandes dolores y una cons-
tante disnea, con tos muy violenta, seguida de ex-
pextoracién sanguinolenta muy abundante. Desde
ese accidente fuéronle faltando las fuerzas gra-
dualmente, ha llegado al estado actual en que se
encuentra ; Marcada desnutricion, estado caquég-




tico, fatiga constante, que se acentua al menor
mevimiento, tos seguida de expectoracién moco-
purulenta abundante, accesos febriles al atarde-
cer, mucha frialdad de pies y marcada tendencia
al mareo : duerme escasas tres o cuatro horas,
viéndose interrumpido su suefio por pesadillas y
agitacion, adoptandoe en la cama la posicion ver-
tical : Submacidez en las bases del pulmoén, exa-
geracion de las vibraciones toracicas y algo de
hudimiento en la regién costal derecha : la aus-
cultacion pone de manifiesto grandes estertores
hiimedos en las hases, prolongacién de la espi-
racion, y roces pleurales diseminados: en los
vértices estertores finos, himedos sin crepitancia.

El primero de Agosto de 1920 se le practicé la
primera inyeccion hipodérmica, con dos décimas
de vacuna antialfa, y se le hizo una friccién en
flexura del brazo, con cinco gotas de cuerpos
inmunizantes de Spengler, de la dilucién al uno
por 25 mil: A los ocho dias se repiti6 la inyec-
cién con cuatro décimas, y doblando las dosis,
v a‘iguales intervalos, se llegd a inyectar un cen-
timetro cubico: Se practicaron solas cinco in-
vecciones, empledndose tres centimetros ciwbicos
¥ cuatro decimas de vacuna.
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Desde la primera inyeccién experimento el en-
fermo una notable mejoria, respirando mejor y
dormiendo tranquilo : después de la segunda, se
sentia con fuerzas, la tos sbélo le molestaba al
amanecer para expectorar algo de mucosidad, y
ya podia estar acostado en la posicién horizon-
tal. Después de la cuarta inyeccion, como habian
desaparecido todos los sintomas, y el enfermo

ya 4gil y fuerte se creyd completamente curado,
tuve que obligarle a recibir la quinta inyeccion,
sin permitir las que yo le aconsejaba como me-
dida prudencial : Persistié en su creencia de es-
tar completamente curado, y reanudé a los pocos
dias sus tareas del trabajo del campo, sin expe-
rimentar alteracién alguna, consiguiendo reco-
brar el peso que habfa perdido, y disfrutando de
una salud excelente : no ha vuelto a experimentar
la menor molestia.

Como se ve, esto es algo maravilloso, algo de
lo que no es posible el prever, de que sélo con
tres centimetros ctibicos y cuatro décimas de va-
cuna antialfa se consiga ese resultado, que exce-
de a toda ponderacién, y con la celeridad como
se operd: sélo cuando un médico de honor y
dignidad acrisolada lo exponga, puede darsele
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crédito, pues de otra manera, se podria tomar
como una supercheria. De que la neumopleuri-
tis estaba sostenida por los alfas, no puede ca-
hernos duda alguna, los sintomas de infeccion
manifiestos en el enfermo lo revelaban, y luego
el resultado répido obtenido con el tratamiento
viene a confirmarlo terminantemente con toda
elocuencia : Una causa ocasional da lugar a una
fijacién o localizacién alfa probablemente, hasta
por medio de sus toxinas, y se desarrolla el cua-
dro de sintomas que hemos expuesto: los trata-
mientos usuales no le dieron resultado alguno,
no consiguieron modificarlo en lo més minimo.
hasta que el tratamiento antialfa consiguié ex-
terminar las toxinas, y hacer fagocitar esos mi-
croorganismos con los elementos especificos de

su composicién,

ULCERA VARICOSA

Vamos a exponer otro de los casos, mds que
notable, verdaderamente maravilloso, no sélo por
el resultado obtenido, sino por la rapidez increi-
ble con que se efectué; uno de estos casos, en
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que uno queda absorto, asembrado ante un

némeno que no podia caber en la imaginacidn
del mas optimista, pues escapa a toda prevision
y célculo. Analizando el fenémeno, se ve que
las toxinas alfas son angidfilas, tienen eleccion
fijadora por los érganos muy vascularizados, 3
sobre todo en los vasos, en los que determina
endoarteritis, ateromas, aneuriSmas miliares, v

por consiguiente dilataciones, por su accién so-

bre las fibras lisas, propiedades de que gozan

también otras bacterias, como el tifico que como

& las que

ya se sabe, son de la misma especie,
se han subdividido en razas y variedades al pa-

recer distintas, pero que reconocen el mismo ori-

gen, y conservan algunas condiciones de fam

que le son comunes: entre estas condiciones se
encuentran la de producir alteraciones en el in-
terior de los vasoes, sobre todo, como hemos
dicho, endoarteritis y ateromas, y dadas estas
alteraciones anatomopatologicas, al examinar las

que Se encuentran en las tleceras varicesas, en-

contramos idénticas lesiones, dilataciones y aneu-
rismas miliares, lesiones que no se reparan, y
que son refractarias a los usuales tratamientos

que contra ellas se emplean, y asi acontecio en
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el caso que va a ser objeto de esta observacién,
pues transcurrieron muchos afios sin poder ci-
catrizar la tlcera, a pesar de los variadisimos
medios que se pusieron en juego.

Observacion 8.—R., de 45 afios, sin antece-
dentes:conocidas, sélo recuerda haber tenido des-
de joven dolores en la caderas y rodillas, que se
presentaban por temporadas: Desde el primer
embarazo se le presentaron varices, que se le
extendieron en placa equiméticas en los muslos
y en las piernas, asi como en la regién hipogés-
trica : Con motivo de una fuerte rozadura, se
establecié la tilcera varicosa hace veintidos awos
Al examen pone de manifiesto una ulceracidn
en el tercio interior de la pierna izquierda, cir-
cuida de una marcha equimdtica de unos diez
centimetros de didmetro: la tleera se extiende
dos centimetros, con bordes elevados y sinuosos,
tumefactos y de una coloracién rojo violacea, que
segregan un liquido gris sanguinolento : estos
bordes son algo sensibles a la presion, y en la
zona periférica se nota algo de edema. La enfer-
ma padece de cefalalgia, mareos, frialdad de pies




— 188 —

’

y dolor en la regién iliaca, que se exacerba con
la postura horizontal de la cama: La tempera-
tura presenta oscilaciones de 5 a 8 décimas, sien-
do la maxima de 37-2:

El 12 de Marzo de 1920 se practicd una inyec-
cién hipodémmica con dos décimas de vacuna
antialfa, y una friccién en la flexura del brazo,
con cinco gotas de la dilucién de cuerpos inmu-
nizantes de Spengler al uno por 25 mil: El 16
se repitid la inyeccién con tres décimas de va-
cuna, y el 19 la wlcera estaba cicatrizada, al pa-
recer solidamente : el dia 22 se nota bien clara-
mente la solidez cicatricial, habiendo desapare-
cido la coloracién y el edema de la zona perifé-
rica. No quiso, a pesar de mis deseos, seguir el
tratamiento, porque se consideraba completamen-
te curada, y asi era efectivamente, pues los sin-
tomas generales habian desaparecido, no tenia
ni mareos, ni cefalalgia, y la frialdad de los pies
no la sentia ya: la temperatura se habia norma-
lizado por completo, la maxima era de 36-9 y
las oscilaciones sélo de dos y cuatro décimas.

Este resultado fabuloso, en tiempos pretéritos
se hubiese atribuido a artes mégicas, a influen:
cias sobrenaturales, pues la ciencia médica n..
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podrfa admitir un resultado igual, con los recur-
sos de que era dable el disponer, y mal lo hubiera
pasado el médico interventor, si el caso hubiera
llegado a conocimiento del ‘Santo Oficio: ac-
tualmente, en el esplendor en que se encuentran
las ciencias médicas, si no se conocen las propie-
dades de los alfas y la accién de la vacuna anti-
alfa, no es posible el comprender el mecanismo
patbégeno que se opera, y la accién curativa que
tiene lugar, y por eso no ha de faltar, tal vez,
quien repute de fantastico y fabuloso el caso
presente, y no lo creerd digno de tomarlo en con-
sideracién : lo deploraré por el incrédulo, aunque
tenga algo de disculpa, al ver lo asombroso del

caso,que datando de 22 aios con solo cinco dé-
cimas de vacuna se ha operado tal curacién, y
tan asombroso en que esta curacion se haya efec-
tuado en solos seis dias; No puede extrafiarme
que haya incrédulos entre los que desconocen
estos modernos mecanismos, y entre los que ig-
noran el grado de honorabilidad que e pueda tener
quien esto escribe: tal vez yo seria en iguales

circunstancias tan incrédulo, y desconfiado como
ellos, pero al tenerse en cuenta la accion de las
toxinas alfas en el interior de los vasos, y la
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accién de la vacuna antialfa con sus lisinas y
antitoxinas, y lo complejo de su accién biolbgica,
entonces, y sélo entonces, es posible darse cuen-
ta del proceso que se ha operado en este caso,
como resultante necesaria de la accién correla-
tiva que se ha puesto en juego, tal es el meca-
nismo curativo, que ya no puede sorprendernos,
y del cual, podemos aprovecharnos, teniéndalo en
cuenta en los procesos similares, refractarios al
tratamiento usual, en la esperanza de obtener
favorables resultados.

POLINEURITIS CRONICA

El caso de que vamos a ocuparnos lo considero
notable también, bajo muchos aspectos, pues a
parte de su cronicidad, pues databa de mas de
tres afios, en que el paciente, un distinguido mé
dico, empled todos cuantos medios estaban reco-
mendados, sin conseguir obtener la curacidén, po-
dia tal vez estar en el periodo de degeneracién,
por lo que se hacen casi imposibles las norma-
lizaciones, y nos hace pensar, que las lesiones




anatomopatolégicas permanecian estacionarias,
sin reponerse, porque habfa una causa latente
que debiera impedirlo necesariamente, si no se
habfa llegado al estado degenerativo. Es sabido,
que el cilinderaxis contiene en sus extremidades
la mielina, que el trabajo de reparacién va con-
densandola, hasta que por su acrecientamiento se
tocan los extremos, ¥ con esta unién o soldadura,
digamos asi, se restablece el funcionalismo : la
vaina de Schwann arrugada y retraida, tiene que
recobrar su elasticidad, y en estos trabajos re-
generativos, emplea el organismo de tres, a ocho
meses cuando més, regenerdndose algunas veces
con gran celeridad : La etiologia de la polineu-
ritis, excepeién de contusiones y heridas, o asien-
to de tumoraciones, estd dominada por intoxi-
caciones, ya especificas o generales, que por in-
termedio de las toxinas microbianas dan lugar
a esta modalidad clinica: Poco trabajo cuesta
comprender la accién de las toxinas alfa en este
€aso, si se tiene en cuenta los fendmenos a que
da lugar, y al observar la rebeldia de todos los
tratamientos empleados : podemos darnos cuenta
del mecanismo de esta rebeldia, que debe indu-
dablemente consistir, en la fijacién también en la




vaina, impidiendo su elasticidad : La accion es-
pecifica del antialfa destruye y elimina las toxi-

nas. v la reparacién yuede electuarse con una
e I

rapidez grande, como sucedié en este caso.

Observacion g.—L., de 6o afios de edad, bien
ado, sin antecedentes especificos, hace

aesarroll
sufre de estrefiimiento, que le

muchos afios que
obliga a hacerse una irri
hace tres afios, padece de una poliartritis- fijada
en el plexo braquial izquierdo, impidiéndole la
e al intentarlo

gacién diaria: desde

extensién y elevacion del brazo, qu
le ocasiona agudo dolor : dolores en el hombro
y masas musculares del antebrazo, que se exacer-
ban sin causa determinada ni conocida : Viendo
la inutilidad de los tratamientos empleados, se
se recurrié al antialfa, inicidndolo el g de Junio
de 1920 con una inyeccién de dos décimas de
vacuna, y friccién en la flexura del brazo con
cinco gotas de la dilucién de cuerpos inmuni-
zantes de Spengler al uno por 20 mil.

Cada cinco dias se le reptieron las inyecciones,
aumentando las dosis a 4, 6, 9 décimas, hasta
llegar a un centimetro ctubico. A la segunda in-
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yeccion pudo elevar el brazo y extenderlo, sin
provocar el dolor: Desde la tercera inyeccion
desaparecieron por completo los dolores, y se
regularizo el funcionamiento intestinal, encon-
trandose el paciente también, que segiin expre-
sion propia, era otra individualidad distinta, pues
disfrutaba de un bienestar que jamas habia ex-
perimentado: no ha vuelto a sentir molestia
alguna.

Se practicaron siete inyecciones, con CINco
centimetros ciibicos de vacuna.

Considero este caso de notable, porque su cro-
nicidad y su rebeldia, asi como la rapidez con
que se obtuvo la curacién no es fécil el obser-
varlo, pues hay necesidad de prolongar el tra-
tamiento para que se obtenga la curacion, y mas,
al tener que verificarse fenémenos de reparacion,
que muchas veces se efectiian con tanta lentitud,
que constituyen las curaciones tardfas.

Si las toxinas alfa impedian, como es razona-
ble el pensar, la unidn del cilinderaxis, y la elas.
ticidad de la vaina, separando esas toxinas la
reparacion puede efectuarse, como se ha efectua-
do, y aqui si que no hay que temer recidivas,
la curacién es decisiva, porque, aun cuando sa-
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lieran del intestino toneladas de toxinas, si se me
permite la frase, no podrian fijarse en los troncos
separados, porque ya se verificd la unién o sol-
dadura. Es lo mds frecuente el abservar, que sin
manifiesta localizacion microbiana, partan del
intesiino las toxinas, como sucedid en este caso,
y entonces cuando los alfas estdn adaptados en
él, desde larga fecha, se exterminan las toxinas
de fijacién, y desaparecen los fenémenos a que
daban origen, y si se diera el caso de que la
vacuna aportase lisinas de gran actividad para
atacar a los alfas que hubiesen perdido algo de
la suya, entonces la’ curacién seria deciSiva y

radical.

Siempre se ha considerado a esta entidad como
una de tantas manifestaciones del artritismo, o
sea de la varia invasion microbiana, que cons-
tituye su génesis, descartando como es consi-
guiente en algo, los seudoasmas de las cardio-

patfas, sobre las que se podria decir algo, y aun




algos, sean o no especificas, del mal de Bright,
de las lesiones bulbares, compresiones y esteno-
sis : podemos con seguridad considerar al asma
como dependiente de la jurisdiccién etiolégica de
los alfas, que dan lugar con sus toxinas al es-
pasmo de los misculos de Reissessen, y del dia-
fracma sobre todo, y la hipertensién y vaso di-
latacién bronquial : Conocida es de todos la re-
beldia a los tratamientos mejor dirigidos, el ca-
racter, digamos asi, caprichoso, para desaparecer
y reaparecer sin causa justificable, todo esto nos
pone de manifiesto, que actia un elemento in-
constante, como puede serlo la fijacién de toxi-
nas, que pueden acumularse, y desaparecer mo-
momentineamente con el flujo y reflujo de la
lucha orgénica con las defensas, que le hacen
sufrir esos cambios. Ademés de esto, hemos ob-
servado, y es muy digno de hacerlo constar, por-
que lo considero de un valor inapreciable, es este
hecho, asi como en el caso objeto de la presenta
observacién, se ve acompafiado el asma con mar-
cados sintomas de infeccién alfa, igual a los cons-
tatados en los demés en que hemos actuado, y
obtenido la curacién, en cambio, en todos ague-
llos en los que el tratamiento antialfa ha fraca-




sado, ¥ en los que no hemos podido obtener la
més ligera modificacién siquiera, estos sintomas
de infeccién no los presentaban los pacientes, y
aun cuando el examen no me habia demostrado
la variedad a que obedecia, indudablemente no
alcancé a didgnosticarla, pues de haberse tratado
del llamado asma esencial, o sea el producido
por accién microbiana, el tratamiento antialfa lo
llegaria a modificar cuando menos.

Observacion ro—F., de 58 afios de edad, sélo
recuerda que desde joven sufria de estrefiimiento
y dolores de cabeza, y que al bajar escaleras
sentia siempre tendencia al mareo ; lleva medias
muy gruesas en toda estacién, porque siente los
pies muy frios: Hac® 28 afios se le presentd el
primer ataque de asma, sin poder atribuirlo a
causa conocida, y se han repetido desde entonces
con irregularidad : los ataques se presentaban de
noche, eran fuertes, durdndole algunos 24 horas,
y lo més frecuente con una ‘duracién de 6 a 12
horas.

En la actualidad, tedas las noches se presenta
un acceso de mediana intensidad, que se termina




con abundancia hipersecrecién bronquial : por la
auscultacion se perciben solamente estertores
gruesos, humedos, diseminados, sin que el cora-
zOn, ni los grandes vasos manifiesten alteracion
alguna : Siente alguna perturbacion gastrica por
temporadas, como pesadez o hipercloridia : ce-
falalgia y mareos ; la temperatura presenta 0sci-
laciones de solas cuatro décimas dentro de la
normal. El 14 de Julio de 1920 se le practicd la
primera inyeccién con dos décimas de centime-
tro ctibico de vacuna antialfa, y una friccion en
ja flexura del brazo, con cinco gotas de la dilu-
cibén de cuerpos inmunizantes de Spengler al uno
por 25 mil: Se la practicaron 26 inyecciones,
con 22 centimetros cibicos y ocho décimas de
vacuna, sin haber tenido reacciones desagrada-
bies : Después de la tercera inyeccion con cuatro
décimas, desaparecié el ataque, pasando aquella
noche en un suefio profundo, y quitdndosele la
pesadez géstrica y el dolor de cabeza: A partir
de este dfa, y después de un descanso de 15 dias,
al completar 1o centimetros cibicos, entrd en la
completa normalidad, experimentando un bien-
estar, que la sefiora expresaba gréficamente di-
ciendo que se encontraba en la gloria: El 6 de
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Diciembre fu¢ dada de alta, sin que se haya pre-
sentado alteracién alguna, que haya llegado a
m{ noticia.

Este caso, entra también en la categoria de los
notables, por la rapidez con que respondié al
tratamiento, pues con solas nueve décimas de
vacuna desaparecieron los ataques, siendo aqué-
llos de una cronicidad, que databa de 28 afios,
¥ que se habian resistido a todos los tratamientos,
que contra ellos se emplearon. En otros casos
que hemos tratado, se mostraban m4s rebeldes :
los ataques, es cierto que perdian intensidad des-
de las primeras inyecciones, pero tardaban en
desaparecer, pues sblo con 10 é 15 centimetros
ciibicos de vacuna se podia conseguir la desapa-
ricion : En los casos rafractarios, y que deben
estar sostenidos por causas diversas a la accién
de das toxinas, no hemos notado modificacién
alguna, y en la mayor parte suspendimos el tra-
tamiento después de inyectar 10 centimetros ct-
bicos, y esta suspensién se impone honradamen-
te, si los pacienteés no presentasen sintomas ge-
nerales de la infeccidn,




CIATICA

Decir cidtica, equivale a decir una localizacién
producida, sin ningiin género de duda, por un
proceso de infeccién, pues a parte de algunas
modalidades originadas por heridas y contusio-
nes, la inmensa mayoria, por no decir todas,
reconocen por causa una alteracidn infecciosa,
que localiza sus toxinas, o actuan directamente
los gérmenes para constituir esas entidades tan
variadas y tan rebeldes. Las que hemos tenido
la oportunidad de observar, y por cierto que son
en extremo comunes, son las cidticas, que des-
pués del perfodo de agudizacién, adoptan la fase
cronica con exacerbaciones de mediana intensi-
dad, pero que sin desaparecer en los intervalos
de calma relativa, entorpecen los movimientos,
-ausando un dolor moderado, pero que perturba
al paciente : Se muestran en extremo rebeldes a
la revulsién y tratamientos generales que se em-
plean comiinmente, y sobre todo resultan del todo
ineficaces los llamados antireuméticos, por ha
berse considerado a la cidtica como una de tan-




e ey e

tas manifestaciones del artritismo: No me ex-
plico la accién de la humedad, ni del frio para
producirla, sino como agente de oportunidad
morbosa, pues la neuritis y la hiperemia que se
notan en el nervio, asi como el estado varicoso,
y €l edema, alteraciones son tipicamente de ori-
gen microbiano, y con preferencia cldsicamente
alfa, y asi se explica la rebeldia y la ineficacia
de los tratamientos, y asi nos explicamos como
el tratamiento antialfa las modifica o“las cura :
Las formas més frecuentes en que hemos inter-
venido, han sido las retrocanterianas, borde pos-
terior del trocanter, y las sacro ilfacas, y sélo
un caso hemos visto de afectar toda la extensién
del nervio cidtico, y siempre parece que son
unilaterales.

Observacidn r1.—D., de 54 afios de edad, hace
bastante tiempo que padece de diabetes sacarina
que la conlleva bien, pues su aspecto es satis-
factorio ; estd bien desarrollado y bien nutrido,
sin que tenga antecedentes hereditarios ni espe-
cificos de ninguna clase: Lleva como tres afios
sufriendo una cidtica retrocanteriana, que le di-
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ficulta el movimiento, y le origina un dolor sordo
permanente, que se agudiza por temporadas, sin
que ningin tratamiento haya podido exterminar
sufre de hipercloridia, mareo, agitacién noctur-
na con pesadillas, debilitamiento acentuado de
la memoria, pesadez, marcha incierta, debilita-
miento de los reflejos rotulianos y frialdad de
pies: La temperatura presenta oscilaciones de
7 décimas dentro de la normal,

El 16 de Junio de 1920 se le hace la primera
inyeccién con una décima de centimetro ctibico
de vacuna antialfa, y friccién en la flexura del
brazo, con cinco gotas de la dilucién de cuerpos
inmunizantes de Spengler al uno por 25 mil.
Durante el tratamiento, se le practicaron 14 in-

vecciones con trece centimetros ciibicos y siete

Pt

imas de vacuna, sin dar lugar a perturbacio-
11 de reaccidn, ni presentar en el sitio de la
inyeccidn mds que una ligera rubefaccién, que
desaparecia en 24 horas. El primero de Julio
disminuyé el dolor, y pudo dormir tranquilo.
Agosto 4, siente despejo intelectual, actividad
que habfa perdido, y va recobrando la memoria,
no siente la hipercloridia, y los reflejos son nor-
males. Septiembre 1, ha recobrado por completo
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la memoria, y todos los sintomas que presentaba
han desaparecido también: La diabetes no ha
sido influenciada en lo mas minimo por el trata-
miento, sigue estacionaria, y si bien no ha em-
peorado, tampoco ha sentido mejorfa alguna:
fuera de esto, el paciente se siente fuerte y satis-
fecho, disfrutando de un sosiego y bien estar
envidiable, como ¢l dice. El 15 de Septiembre
se suspendié el tratamiento por curacion.

iste caso es digno de publicarse, por la com-
plejidad de alteraciones de que venfa acompafia-
do, y por lo radical del resultado obtenido en
tan corto tiempo, pues a las cuatro inyecciones
empezd a ceder el dolor, y lograr dormir tran-
ria es notable so-

quilo: El retorno de la mem

bre todo, pues constitufa en ¢l una de las mas
graves preocupacicnes, y que no tenia esperanza
de volver a recuperar: la normalizacién de la
temperatura se efectué por completo. En ofros
casos de cidtica en que hemos intervenido, la
curacién se retrasé mds, precisando mayor can-
tidad de vacuna para conseguirlo, y en dos en
que la localizacién era general en uno, y sacro
iliaca en el otro, a pesar de tratarse de gente

joven y vigorosa, sin antecedentes especificos,
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no fué posible obtener ninguna modificacién, ni
alivio.

ENTEROCOLITIS MUCOMEMBRANOSA

Esta tipica entidad del intestino, por sus loca-
lizaciones y fenémenos generales que le acom-
pafian, nos indican con toda claridad, que se
trata de una infeccidn, que estd producida y sos-
tenida por microorganismos especiales, que ac-
titian también muy especialmente, para deter-
minar inflamaciones localizadas, con preferencia
electivas de fijacién en el colén, y por medio de
sus toxinas obrar sobre las fibras lisas de los
musculos, produciendo dilataciones, por el rebaja-
miento o abolicién de su tonicidad : estas altera-
ciones son precisamente las que les son carac-
teristicas a los alfas y a sus toxinas: bacterias,
que ya localizadas en el intestino, o en otro or-
gano cualquiera de su accién electiva de fijacion,
por verdadera tendencia atavica, originan esos

fenémenos generales de la intoxicacién alfa, que

aunque no sSon patognomonicos, son casi cons-




tantes, como les ocurre a las alteraciones funcio-
nales del intestino, y enire ellas el estrediminto,
que acompana a casi todas las modalidades, co-
mo que constituye lo primordial de sus toxinas,
al atacar la tonicidad de sus fibras lisas en el
colén, y produciendo su dilatacién como conse-
cuencia necesaria, y con su localizacién, origi-
nando las inflamaciones y las erosiones de la
mucosa, para completar el cuadro apatomopa-
tolégico de la enterocolitis mucomemibranosa,
que sin que pueda caber duda alguna, es pro-
ducida y sostenida por variedades de alfas, que
se localizan en el intestino, y por eso, que con
tanta eficacia acttia sobre ellos el tratamiento
antialfa. Por mi se decir, que en los numerosos
casos en que he intervenido, casi todos han ob-
tenido la curacién, pues si en alguno no fué
definitiva, por presentar recidiva, en ese como
en otros casos, puede suceder por estar los alfas
bien adaptados en el intestino, y en ese caso,
ya que la curacién no se efectuara, el tratamiento
llevarfa una mejoria tal, que hace desaparecer
toda la sintomatofogfa por tiempo indefinido, lo
que viene a probar elocuentemente la etiologia
y la patogenia de esta alteracién.




Observacion 12.—S., de 41 afios de edad, sin
antecedentes especificos conocidos, desde anti-
guo, sin poder precisar la fecha, padece una en-
teritis mucomembranosa, que por temporadas se
agudiza, dando lugar a dolores periumbilicales
algo violentos, que duran de cuatro a cinco dias,
y que alternan con estrefiimiento penoso: Ac-
tualmente presenta dilatacién del colén trans-
verso, estando sensible a la presion: tiene de
dos a tres deposiciones diarias, mucosas y con
cintas membranosas de coagulacion, siendo ra-
risimo que se vean ligeramente estriadas de san-
gre : Tiene marcada propension al mareo, duerme
poco con agitacién nocturna, y una marcada ten-
dencia al reposo y a la inactividad: presenta
oscilaciones de cuatro décimas dentro de la nor-
malidad. En los dos vértices pulmonares se nota
algo de oscuridad respiratoria :

El dia 17 de Abril se inicia el tratamiento anti-
alfa, inyectando una décima de centimetro ctbico
de vacuna, y una friccién en la flexura del brazo,
con cinco gotas de la dilucién de cuerpos inmu-
nizantes al uno por 3o mil. A pesar de que la
temperatura estaba por bajo de la normal, se
inicié con dosis de una décima por tratarse de
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un paciente en extréemo susceptible ¥y en tension
su sistema nervioso. Se le practicaron 18 inyec-
ciones con doce centimetros ctbicos de vacuna,
que no originaron mas que dos reacciones tér-
micas, elevando el termémetro a 37-1. Desde las
primeras inyecciones se modificaron las deposi-
ciones, haciéndose ‘menos mucosas, desapare-
ciendo las cintas de coagulacién y calméandose el
dolor: El 10 de Mayo ha desaparecido la oscu-
ridad de los vértices, y sélo tiene una deposicién
con escasa mucosidad : Paulatinamente fueron
desapareciendo los sintomas y la dilatacién del
col6n, hasta entrar en la normalidad el 2 de Ju-
nio, sin haber experimentado retroceso alguno.

El 29 de Julio se suspendio el tratamiento,
dandole el alta por curacién completa: el pa-
ciente se encuentra, como él dice, transfigurado,
disponiendo de gran energia para el desempeiio
de sus tareas habituales. Este €aso, aunque en
realidad no presente nada de extraordinario, es
digno de Ilamar sobre ¢ la atencién, no tan sélo
por la rapidez de accién del tratamiento, que no
en todos los casos es posible el constatar, sino
por haber desaparecido la dilatacién del colén
transverso en tan poco tiempo, pues en la ge-
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neralidad de los casos que hemos obsetvado, la
contraccién muscular va recobrindose con bas-
tante lentitud. La eficacia y rapidez del trata-
miento corroboran plenamente el concepto etio-
l6gico planteado, de ser las variedades de los
alfas los que determinan este proceso tan penoso
y tan frecuente, y contra quien se estrellan todas

o casi todas las medicaciones propuestas.

EPILEPSIA

-4 extrafio ver incluida esta enferme-

Ya perect
dad en el sitio reservado a las alteraciones origi-
nadas por los alfas, y que son influenciadas o
curadas con la vacuna polivalente antialfa, y
digo que 11:1.5'1"1_‘.(-1'11 extraiio, por el general con-
cepto en que se tiene a la epilepsia, como la re-
sultante de estados degenerativos y taras heredi-
tarias. de mavor o menor cuantia : Si analizamos
las causas etiolégicas de esta enfermedad, nos
encontramos en primer término, el neuroartritis-
mo, el alcoholismo, la sifilis que hayan podide

padecer los ascendientes, y como adquiridas, a
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ids del traumatismo central o periférico, las fie-
bres €ruptivas, el paludismo, y fiebre tifoidea,
que pueden dar origen a la hiperescitacién de
las zonas sicomotoras de la envoltura cerebral.

Como vemos, se trata en muchos casos de in-
tervenciones microbianas, que producen estas
excitaciones, por intermedie de sus toxinas, so-
bre todo toxinas alfa, y este modo de pensar, lo
corrobora el examen anatomopatologico de la
epilepsia, en que no se constatan lesiones apre-
ciables, o donde algunas alteraciones no son
constantes, siendo las més frecuentes, las vas-
culares que concuerdan con la accién casi espe-
cifica de las toxinas alfa para determinarlas:
todo esto guarda una perfecta correlacion, para
que se intenfara tratar la epilepsia con el anti-
alfa, donde el resultado del tratamiento nos pon-
dria de manifiesto la causa etiolégica de su esen-
cia. He visto un caso de epilepsia tratado por un
compaiiero, en el que no pudo obtener modifi-
cacién alguna, después de haberle inyectado 10
centimetros ctibicos, haciendo sospechar, de que
no estaba sostenida por toxinas alfa, sino por
una de tantas causas, como la pueden engendrar.
El caso a exponer, lo considero muy digno




de llamar la atencién sobre él, pues se ve la in-
feccién alfa, que lo acompaiia, y el espléndido
resultado obtenido, haciendo retornar la memo-
ria, que se habfa debilitado de tal manera, que le
era imposible al enfermo retener cosa alguna,
y menos lo que lefa.

Observacion 13.—N. S., de 23 afios de edad,
bien conformado y nutrido, sin asimetrias, ni
signos degenerativos, no tiene antecedentes es-
pecificos ni hereditarios, el padre padecié de una
pulmonia, y la madre murié de diabetes: el en-
fermo s6lo recuerda haber padcido de chico una
llamada fiebre géstrica, que ya sabemos lo que
quiere significar ; fiebre tifoidea. Hace seis anos,
con motivo de haber tenido un disgusto, que-le
conmovié mucho, y produjo ruda sensacion, se
presenté repentinamente el primer ataque de
epilepsia de mediana intensidad, y por demds
caracteristico, segtin lo que refiere la familia, y
diagnosticaron los médicos que intervinieron :
A los dos afios de calma, en que sentia malestar,
suefio agitado con pesadillas, frialdad notable
de los pies y persistente cefalalgia, se presento

14
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otro ataque epiléptico, igual al anterior, repitién.-
dose al aiio, ltieso cada dos meses, v segiin me
manifestd cuando ya estaba curado, se presen-
taban los ataques cada semana. En la inspec-
idn, presentaba algo de dilatacién y fatiga gas
trica, cefalalgia, mareos, insomnios con pesadi
llas, mucha frialdad de los pies, pereza, inepti-
ttid pard ocuparse de algo, pérdida de la memo-
ria® la temperatura por bajo de la normal, con

oscilaciones de 6 a 8§ décimas: Considerando

esta epilepsia influenciada por la infeccié

que cuando menos, la velamos asociada, se ins

. - L 1 1 !
Ii|‘.’|~t'i;.'l1;[!-r<‘ €1 (ile

tuyd el tratamiento antialfa
5 de "Marzo de 1920 dos décimas de vacuna, y

triccion en la flexura del brazo ro anti

alfa primero, y cuerpos inmunizantes al poce
tiempo de haber empezado el tratamiento: se
fué¢ aumentando la dosis de la vacuna gradual-

mente, hasta llegar a un centimetro cubico, ha-

biéndose practicado 34 invecelones, con 25 cen-
timetros cubicos y siete deécimas devacuna, du-
rante todo el curso del tratamiento. Desde la pri-
mera inyeccidon pudo dormir tranquilo, y se mo-
dificé algo la frialdad de los pies, a pesar de frio

que sentia en esos dias.
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Marzo 30, duerme bien sin agitacién alguna,
se va despejando algo la memoria y la inteligen
cid. Mayo 8, est4d por completo modificado, sin
sentir alteracién alguna, ni haberse presentado
ni‘asomos de aurora epiléptica ; han de saparecida
todos los sintomas, y recuperado la normalidad.
Junio 10, se le da el alta por curacién. El 21
de Septiembre me comunica, que ha tenido una
cosa que no puede explicar, que le ha durado
menos de un minuto, y que sospecha si seria
un ataque frustrado: sin poder adivinar de lo
que pueda tratarse, se le repiten cinco inyeccio-
nes con cinco centimetros ctibicos de vacuna, sin
que haya vuelto a experimentar alteracién al-
guna. Este caso lo considero en extremo notable,
pues a parte de la rapidez de la accién del tra-
tamiento, se consiguié recobrar por completo la
memoria y el despejo de la inteligencia, ¥ ex-
terminar todos los sintomas de infeccién con la
epilepsia que dominaba el cuadro : con solas cua-
tro décimas de vacuna, se logré el suefio tranqui-
lo, y modificar la frialdad de los pies, que era
muy acentuada: en vista de esté resultado tan
decisivo y tan elocuente, creo, que se impone el
tratamiento antialfa en cualesquiera de las for-
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mas en que pueda presentarse la epilepsia, te-
niendo, como se tiene la completa seguridad, de
lo inofensivo de su empleo, y el beneficio que
pueda obtenerse en los casos, en que como ¢ste,
se encuentra sostenido por medio de una tipica
infeccion alfa.

REUMATISMO

Siendo el reumatismo una entidad que se ca-
racteriza por un estado doloroso, ya de las arti-
culaciones, o ya de los tejidos muscular o fibrosoe,
puede considerarsele como el prototipo de las
manifestaciones microbianas en su mas alto gra-
do de variabilidad, pues a parte de las fonmas es-
pecificas, debidas al gonococo emigrante, todas
las demis, con ser tan varas, desde el reumatis-
mo agudo y el tuberculoso, a la simple localiza-
cién articular, y desde el reumatismo nudoso y
deformante, al poli articular de marcha perig-
dica e insidiosa, asi como a los reumatismos in-
fecciosos, todos estan bajo la dependencia de una
invasién microbiana, clara y manifiesta, y que
sobre todo, en sus fases apiréticas, esthd demos-




trando la accion de gémmenes adaptados y de
convivencia, que por sf, y mejor, por medio de
sus toxinas, dan lugar a esas manifestaciones,
que por lo general se resisten a la influencia de
los tratamientos clasicos, que contra ellos' ellos
se emplean. De que el reumatismo, en la inmen-
sa mayoria de las formas, por no decir en todas,
como se podria decir, estd originado por los al-
fas, no puede caber duda alguna; el solo mero
hecho de no conocérsele una bacteria especifica
en su localizaciones, sino por el contrario, una
pluralidad de formas microbianas, que al parecer
nada pudieran tener de especificas, concuerda
de una manera, digamos asi, cldsica, con esa
especial mutabilidad de formas de los alfas, que
solo por los reactivos biolégicos es posble esta-
blecer el lazo de unién que las une, o la proce-
dencia igual de razas y variedades tan comple-
tamente distintas en su forma y condiciones.
Todos los reumatismos que resultan refractarios
a los tratamientos cldsicos, que se muestran re-
beldes y caprichosos en sus formas y en su curso,
todos ellos son influenciados por el tratamiento
antialfa, lo que palpariamente nos revela su etio-
logia y patogenia, todos experimentan modifica-
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ciones radicales, y son beneficiados con notables
alivios y evidentes curaciones. Los casos some-
tidos a mi direccién médica, y en los que se han
obtenido verdaderas curaciones, no puedo adivi-
nar si con el tiempo presentarén recidivas, o vol-
veran a presentarse, debido a nuevas invansio-
nes de razas mds virulentas ; aunque lo més pro-
bable serfa, que fuera debido en caso de volver
a aparecer, a los alfas que estuviesen adaptados
¥ que no habfan sido destruidos: no es posible
el adivinarlo, pero teniendo ya la evidencia de
la. accion curativa con el tratamiento antialfa,
se puede sin inconveniente alguno, iniciar de
nuevo el tratamiento, en la seguridad de que he-
mos de obtener los mismos resultados, el mismo
beneficio.

Otra de las pruebas elocuentes que tenemos,
para asignar a los alfas la accién. etioldgica de
estas manifestaciones, de estas variadisimas for-
mas, es el que en todas ellas, a lo menos, en las
ague yo he tenido la oportunidad de intervenir,
presentan una sintomatologia, que demuestra la
infeccion que les acompafa: las oscilaciones
térmicas, el estrefiimiento, la frialdad de las ex-
tremidades inferiores, la tendencia al mareo, y
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los insomnios sobre todo, paatentizan claramen-
te la accién patogénica de los alfas, y la accion
de sus toxinas, contra las cuales racciona el or-
ganismo de esla manera particular : asi que,
oénesis de

puede establecerse definitivamente la
estos reumatismos, y establecer con verdadera
hase cientifica el tratamiento antialla, que es el
que mas directamente las modifica, y en la ma-
\::11 1 las cura: ya ha pasado la época en que se
atribuia al frio .y a las humed: ides la causa ori-
ginaria del reumatismo, a la accion del acido
drico, etc., etc.: la observacion pone de mani-
fiesto, que en los climas calidos, y en los verda-
deramente secos, se presentan todas las formas
de reumatismos conocidas, para destruir esas an-
tiguas concepciones, qué no tiene razon de ser,
ina vez estudiados los efectos de los alfas, que
son los que las originan, una vez (ue esta de-

mostrade su influencia curative

—-—\L de 24 afios de edad, de
i ; 34

(O bserpacion
fas fiebres

stifrig repe tidas veces las Ilamac
. desde hace 12 afos empezo a Sentir

nifio
géstricas, y

un debilitamiento particular en las piernas, que
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lo atribuia a la permanencia en pie, a que le
obligaba su profesién; por esa fecha contrajo
una avariosis: Hace diez meses se le presentd
una variedad de polineuritis con dolores que le
imposibilitaban la marcha, dolores localizados en
la articulacién coxofemoral, la pierna y en las
extremidades superiores, empezando a deformar-
se desde entonces las articulaciones falanginas,
hasta adquirir el notable grosor de una nuez en
cada articulacién, que se encontraba muy dolo-
rosas: la extremidad inferior era asiento de fuer-
tes dolores, que le obligaban a la permanencia
en cama, por serle imposible la marcha y el sos-
tenerse en pie.

Llevado a mi consultorio médico, se constatd
la imposibilidad de los movimientos: en la re-
gion ilfaca presenta un dolor persistente : la ar-
ticulacién tibiofemoral, asi como la coxofemoral
se encuentran en semifiexién, y sumamente do-
loridas : las articulaciones falanginas de las dos
manos, estin deformadas, presentando la seme-
janza de una garra, con abultamientos del ta-
maifio de nueces : Sufre dolores de cabeza, siente
mareos, su escaso sueflo es agitado y con pesa-
dillas, y en la cama sufre sacudidas neuromus-
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culares : tiene pesadez v acidez géstrica, y siente
mucha frialdad de los pies, asi como un acen-
tuado estado debilitante, habiendo perdido 10 ki-
los de peso: la temperatura pasa de la normal
a 38 y 386, con oscilaciones de un grado: Por
medio de la auscultacién, se aprecia en el vértice
derecho espiracién prolongada y obscuridad ins-
piratoria : en el izquierdo submacidez e inspira-
ci6n entrecortada : aumento de las vibraciones
tordcicas, habiendo zonas de oscuridad respira-
toria.

Se instituye el tratamiento antialfa, y el dia
24 de Febrero de 1920 se le inyecta una décima
de vacuna, y se le hace una friccién én la flexura
del brazo con cuatro gotas de la dilucion de cuer-
pos inmunizantes al uno por 30 mil : Esta pri-
mera inyeccién produjo una reaccién, que hace
ascender la temperatura a 39, exacerbandose los
dolores de una manera violenta : La segunda in-
yeccién se practico con una vigésima de centi-
metro ciibico, v la temperatura fué sblo de 37-8,
y los dolores que provocd, no fueron tan fuertes,
durante 48 horas, quedando después en un es-
tado satisfactorio, en que los dolores son a pe-
nas perceptibles, y dormiendo profundamente,
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lo que hacia mucho tiempao no padia conseguir:
Se le practicaron 22 inyecciones, 8in poder ele-

var la dosis, pues las efectuadas con dos décimas,

originaban fuertes reacciones dolorosas, q

gaban a descender, siendo las dltimas que se |
practicaron con una dosis de ¢inco décimas: En
total recibio 27 INVEecciones con cinco centimetros

ctibicos y siete décimas de vacuna antialfa. Des-

de las primeras inyecciones siente notable alivio :

El 28, atenuaciéon notable de los dolares, que le
permiten andar sin gran molestia. Marzo 4, dess
1_'E>.' los [_‘.!l' o rig

ya puede sentarse y levantarse sin s ntir dolor

aparecié la cefalalgia y la. frialdad

alguno : las deformaciones articulares estdn vi-

11

siblemente reducidas. Marzo 13,

constata la desaparicién. de la inspiracién en-
trecortada, y la espiraci’n prolongada es a penas

oe

apreciable : - contintia mejorando el estado
neral. Marzo 20, las articulaciones falangianas
presentan una ‘completa normalidad en su tama-
fio y funcionamiento : la marcha es mas. facil y

exenta de dolor, y también puede subir y bajar

escaleras; sin sentirlo. Dia 27, los fenomen
respiratorios: -han desaparecido, por completo.

Abril 27, se siente notablemente mejorado, y la
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curva térmica se ha regularizado, pues solamen-
te hay oscilaciones de dos décimas; Su estados
satisfactorio le permite reanudar su trabajo pro-
fesional. En Junio, sufrié un violento ataque
gripal, que lo ha retenido en cama con tempera-
tura de 39 y 39-8 sin experimentar exacerbacio-
nes dolorosas, pero hagiendo su presentacion fe-
nomenos de avariosis en la lengua y en la piel,
lo que obliga a suspender el tratamiento antialfa.,
El resultado obtenido ha sido notable, que con
solos cinco centimetros ciibicos y siete décimas
de vacuna, vimos desaparecer las deformaciones
de los dedos, los sintomas generales de infeccidn,
y recobrar su peso, exterminar los dolores y dis-
frutar de un bien estar, que le permitia dedicarse
_al trabajo de su profesién con teda actividad.

Observacion r5.— H., de 45 afos de edad,
desde mucho tiempo sufre alteraciones gdstricas

con hipercloridia, dilatacién y pesadez, que des-

aparecen por temporadas: Desde joven pa
dolores articulares, que se exacerban periddica-
mente, ¥ que no han corregido los variados tra-
tamientos a que ha estado sometido; A la ins-
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peccion presenta dolor a la presién en la regién
gastrohepética, hipercloridia y dolor en el ‘¢i4-
tico a la presién: Tiene hemorroides, que no
sangran, padece de estrefiimiento, agitacién noc-
turna, duerme poco y con pesadillas, y tiene
gran tendencia al mareo: Ha notado una gran
disminucién de la memoria, asi como también,
una marcada timidez desde hace unos meses.
Tiene oscilaciones térmicas de 5 a 8 décimas, ¥y
por la auscultacidén, se nota oscurecimiento del
murmullo vesicular, a zonas, y algunos esterto-
res himedos diseminados, hay exageracién de
las vibraciones tor4cicas.

Se implantd el tratamiento antialfa, practican-
do la primera inyeccién el primero de Mayo de
1920, con una décima de centimetro cibico de
vacuna, y una friccion en la flexura del brazo,
con cinco gotas de la dilucién de cuerpos inmu-
nizantes de Spengler, al uno por 25 mil: Du-
rante el tramiento se han hecho 21 inyecciones,
empleando en ellas 16 centimetros cubicos y cin-
co décimas de vacuna. Junio 16, han desapare-
cido los dolores y los sintomas generales, sin-
tiéndose perfectamente bien : hay que hacer cons-
tar que la mejorfa vino a experimentarse desde la
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tercera inyeccién, en que empezd a dormir, y a
desaparecer la hipercloridia. Agosto 26, se le da
el alta por curacién completa : toda la sintoma-
tologfa ha desaparecido, se siente, como ¢él dice,

otro hombre, otra individualidad ; ha recobrado

o

por completo la memoria, y lo que tambicn es
digno de especial mencién, ha desaparecido la
timidez que lo tenfa acoquinado : disfruta de un
bienestar como jamas lo habia experimentado,
como también dice el paciente. La inutilidad de
los tratamientos diversos que habia empleado, y
la eficacia manifiesta del antialfa, comprueban
evidentemente sin ningtin género de duda, la
naturaleza de esa afeccién, con ese conjunto de
manifestaciones que le acompafiaban, y entre
ellas la pérdida de la memoria, y la timidez, don-
de se vié la dirécta influencia del tratamiento
para hacerlas desaparecer tan rapida y radical-

mente.




ARTRITIS TIBIOFEMORAL

El hacer un estudio analitico, que dé por re
sultado el conSiderar a la artritis como una en-
tidad tipicamente microbiana, es ya una redun-
dancia, pues de todos es ya conocida su geénesis,
aunque no sea una bacteria especifica la que
pueda determinarla, pues desde el gonococo has-
ta el més vulgar de los gérmenes, pueden pro-
ducirla, pero como los alfas, precisamente por
su diversidad de formas, dominan de tal manera
en el medio ambiente, ellos serdn los que en la
inmensa mayorfa de los casos, han de originar
estos procesos, pues si bien es verdad, que una
causa mecanica puede producirlos, sino estubiese
patente la intervencion bacteriana de oportunidad
morbosa, la alteracién no podria aparecer, y mu-
chisimo menos, en los procesos crénicos como
€s consiguiente, por estar enfonces patente su
adaptacion : Estas artritis inveteradas, que son
refractarias a los medios usuales con que se las
combate, ya nos ponen de manifiesto, por este
solo hecho, su naturaleza, a no ser las originadas
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por el gonococo, y el bacilo de Koch ; aunque
que este tiltimo, sea el que con su presencia tes-
t ]

la invasion inicial que tuvo que practicar

que lo, transformd por evolucion i en to-

dos los demés casos, rarisimo serd aquel que

no sea producide por el alfa: El caso de que
nOS vamos a ocupar, es interesantisimo por mii-
chos conceptos, pues la artritis invetérada estaba
acompafiada, por un conjunto Sintomaitico de
infecciGn alfa, tan inttmamente ligados, en una
correlacidon tan estrecha, que al influeneiarse una
alteracion, por igual se extendia la influencia a
todas las demdsy con una rapidez, que no es lo
eral en esta clase de lesiones, aunque haya

e
algiin caso aislado, en que el efecto sea en ver-
dad fulminante, como tuvimos, ocasiéon de apre-
ciar en un virtuoso sacerdote, que llevaba mas
de dos anos sin poder hacer una genuflexion,
por impedirselo una artritis con derrame en la
radilla, que se presentaba abultada y dolorida,
y contra la que initilmente habian agotado to-
dos los recursos conocidos. Le reconoct, y a mas
de la lesién articular, comprobé una infeccidn
alfa tipica 'y clara, con un complemento sinto-
mético, que no admitia duda algtna: contra el




pesimismo del paciente, que s6lo aspiraba a po-
der conseguir algo de alivio, le anuncié la cu-
racion, si el tenia constancia en él tratamiento
antialfa :

Se le practicé la primera inyeccién con una
décima de vacuna, quedando encargado un mé-
dico amigo suyo para continuar el tratamiento.
El efecto que se produjo fué sorprendente, al
quinto dia llegé del pueblo donde residia, diri-
giéndose al’ palacio episcopal, mostrando como
podia arrodillarse hasta tocar el suelo sin expe-
rimentar dolor alguno: él atribuia el efecto a
una intervenciéon milagrosa, ya que una décima
de la vacuna, le parecia imposible que hubiese
podido producir aquella maravilla: Siguid tra-
tAndose, y recobré completamente la salud, des-
conociendo yo el niimero de inyecciones que se
le practicaron, ni la cantidad de vacuna que se
empled. En el caso de que nos vamos a ocupar,
no fué tan rapido el efecto, pero no es menos

interesante.

Observacion 16.—G., de 58 afios de edad, bien
desarrollado, y sin antecedentes de ninguna cla-
se, fué operado hace bastante tiempo de apendi-
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citis : desde antes de la operacién, sentfa un ma-
lestar general, y sufria de estrefiimiento, y no-
tando que de dia en dia se iba debilitando su
memoria. Actualmente padece de hipercloridia
no muy acentuada, tiene vémitos diarios al le-
vantarse, mucosos unas veces, acuosos otras, sin
acidez la mayor parte, y ligeramente tefiidos
de amarillo claro, alguna que otra vez: Sensi-
bilidad en la regién gastro hepética, estrefi-
miento habitual, agitacién nocturna con pesa-
dillas trdgicas, tendencia al mareo, algo de ob-
tusién de la inteligencia y pérdida de la memoria.

Hace 17 afios sufre dolores en la articulacién
tibiofemoral izquierda, la que se encuentra abul-
tada, con algo de derrame y sensible a la pre-
sién : tiene dificultad para la marcha, asi como
para la subida y bajada de escaleras, que le ori-
gina dolor. No ha sido posible obtener una gré-
fica de la temperatura, porque no se prestaba
facilmente a ello. Se empezé el tratamiento anti-
alfa el 5 de Julio de 1920, inyectandole dos dé-
cimas de centimetro ctibico de vacuna, y fric-
cionando la flexura del brazo con cinco gotas
de cuerpos inmunizantes, de la dilucién al uno
por 25 mil : Se practicaron 11 inyeciones con 7

15




centimetros ctbicos y cinco décimas de vacund
antialfa,

Desde las primeras inyecciones cesaron los vo-
mitos y el dolor de la articulacion, permitiendo
la libertad de los movimientos, y gradualmente
fueron desapareciendo todos los sintomas, hasta
que el 16 de Agosto, habiendo recobrado la me-
moria, y encontrandose en plena salud, con un
bienestar, como nunca habia experimentado, se
di6 el alta sin entender a razones, y prometiendo
formalmente, que a la menor alteracion que ex-
perimentara, volveria otra vez para ponerse i
tratamiento, pues la distancia del sitio en que
vivia y lo penoso del viaje le obligaban a ello.
Siguié sin experimentar recidiva alguna, ni la
menor alteracién, habiendo recobrado el caracter
alegre y jovial que tuvo de joven. Como se ha
podido observar, este caso €S verdaderamente
notable bajo mucros conceptos, pues con una fo-
calizacién tan acentuada y tan antigua, y con
una infeccibn tan.extendida y penosa, sS€ operd
la ctracién con una rapidez visible, no muy fre-
cuente en casos similares : lo que es muy digno
de llamar la atencién, es el haber recobrado la
ligereza, y con éste ya son

memoria con tanta




tres casos, en que he tenido la satisfacciéon de
obtenerlo, con el tratamiento antialfa, declarando
leal y sinceramente, que desconozco el agente que
fuera de esta vacuna, sea capaz de producir este
efecto curativo.

HEMORROIDES

¢ A qué repetir una vez més, que esta altera-
cién estd bajo la dependencia directa de los al-
fas ? : qué causas mecdnicas pueden también ori-
ginarla, es por demds sabido, pero fuera de esas
causas originarias, en la inmensa mayoria de los
casos, son debidas a las alteraciones y lesiones
que las toxinas de los alfas ocasionan en el in-
terior de los vasos, actos paralizantes, endoarte-
ritis, dilataciones, procesos miliares, efectos de-
generativos, ateromas y demaés, gue explican sa-
tisfactoriamente su presentacion en los indivi-
duos infectados: es tan frecuente su presenta-
cién, y es tan decisiva la eficacia del tratamiento,
que sélo recuerdo un caso, en el que no fué po-
sible curar la hemorroide, a pesar de proseguir
el tratamiento cerca de seis meses; no me fué
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posible descubrir la causa que lo sotenfa, y tuve
que suspender la medicacion por ineficaz,

La observacién del caso practico que-vamos a
exponer, nada de particular tiene respecto a las
hemorroides que padecia, pero si lo creo digno
de su publicacién, porque estd enlazado a una
manifestacién tan extrafia, que a pesar de re-
petidos exdmenes, a pesar de una minuciosa in-
vestigacién, tuve que declarar mi ignorancia :
no me fué posible presenciar el llamado ataque
de fatiga que experimentaba el paciente, no supe
ni he sabido después, cuél era la clase de disnea
acusable, pues ni de asma, ni de disnea cardiaca
se trataba, ni de los centros nerviosos, ni de na-
da, en fin, ni qué causa refleja pudiera haberla
originado : ¢se trataba acaso de alguna reaccion
especial de alguna toxina alfa, per intermedio
del gran simpético? No lo sé; declaro mi igno-
rancia y mi ineptitud : sélo sé que con el trata-
miento antialfa desaparecié, y que no ha vuelto
a presentarse.

Observacién 17.—G., de 42 afos de edad, sin
antecedentes conocidos, desde mucho tiempo que




padece de hemorroides, sin que pueda precisar
la fecha, y hace seis meses que tuvo una hemo-
rragia intestinal de mediana intensidad, que pro-
bablemente serfa debida a la hemorroide : Pre-
senta en la margen del ano cinco tumorcillos del
tamano de una avellana, sensibles y violdceos, que
seguin manifiesta el paciente, experimentan pe-
riodos de inflamacién, a intervalos irregulares,
¥ que sangran con mucha frecuencia : la regién
gastrohepética est4 sensible, tiene hipercloridia,
cefalalgia persistente, mareos, y habitualmente
estd estreflido: Se nota algo de oscuridad del
murmullo vesicular en los dos vértices : la tem-
peratura es normal, con méxima de 36-8.

Casi diariamente, y sin que sea a hora fija,
se le presenta un ataque de disnea, que dura
aproximadamente unas dos horas : hace su apa-
ricién de una manera repentina, siendo muy ex-
cepcional el caso, en que se anuncie por medio
de un ligero estremecimiento : termina gradual-
mente, haciéndose poco a poco normal la respi
racién. Durante el ataque, no tiene ni tos, ni
expectoracidn, ni dolores irradiados, sino un ace-
leramiento de la respiracién. que le produce la




fatiga consiguientes, por deméas penosa y sin lo-
calizacién alguna.

El 3 de Mayo de 1920 se le someti6 al trata-
miento antialfa, haciéndole una inyeccién hipo-
dérmica con una décima de centimetro cibico de
vacuna, y friccion con cinco gotas de cuerpos
inmunizantes, de la dilucién al uno por 25 mil.
Se le practicaron 17 inyecciones con 11 centi-
metros ctbicos y siete décimas de vacuna. Ma-
yo 17, se siente mejorado, la hipercloridia ha
desaparecido, el habitual ataque de fatiga hace
dos dias que no se ha presentado. Junio 2, no
ha vuelto a aparecer el ataque, los tumores he-
morroidales han rebajade considerablemente de
volumen, no sangran desde las primeras inyec-
ciones. Agosto 19, las hemorroides han desapa-
recido, y el funcionalismo del vientre es normal :
Se siente completamente bien, sin sintomas, ni
molestia alguna. Septiembre 1, siguiendo la nor-
malidad, y a su pedido, se suspende el trata
miento por curacion. A los seis meses, tuve no-
ticia de que segufa perfectamente bien, disfru-
tando de una completa salud. Aqui huelgan los
comentarios.

=
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CATARRO ENFISEMATOSO — ECZEMA

De que los estados catarrales cualquiera que
sea st modalidad son debidos a 1a intervencidn
microbiana, ya esta fuera de duda: todos esos
catarros llamados de repeticién, esos catarros
cronicos pulmonares, que la mayoria de las ve-
ces encubren la tuberculosis, v en particular en
los viejos, todas esas miltiples variedades, no
son mas que la resultante de las inmensas espe-
cies de alfas que nos invaden, y que logren o no
logren adaptarse en nuestro organismo, deter-
minan reacciones especiales en las mucosas, que
se traducen por fenémenos catarrales: Entre es-
tas modalidades, se nos presenian los catarros
enfisematosos, sean o no sean consecuencia del
asma, pero que revelan evidentemente una alte-
racidon especifica en las fibras lisas de los vasos
y de los bronquiolos, que es la resultante de la
accion semiparalizante, que ejercen las toxinas
alfa, sobre las fibras lisas : De que estos catarrros
enfisematosos son mds que rebeldes a la influen-
cia de los recursos terapéuticos, lo saben bien




por experiencia todos los préicticos, que no con=
siguen curarlos, obteniendo en muy contadas
ocasiones, sélo transitorias mejorfas, y que re-
caen en el ciclo patogénico de estas bacterias,
mds que a la influencia directa de la medicacién :
En el curso de nuestra actuacién con el trata-
miento antialfa, hemos tenido oportunidad de
comprobar su accién directa sobre los catarros,
a los que modifica con bastante prontitud, a pe-
sar de haberse mostrado rebeldes y tenaces a los
medios usuales, lo que claramente nos indica su
naturaleza, y el porque obedecen a la interven-
cién antialfa: Este caso que vamos a EXponer,
tiene a mi juicio una gran importancia, no sola-
mente porque es una clara y evidente demos-
tracion de su patogénesis y de la accién especi-
fica del tratamiento, sino porque est4d dcompa- .
fnado por un eczema rebelde y de una alteracién
cardiaca, que ponen de manifiesto la intensi-
dad de la infeccién que las originaba, y que liega
a constituir un estado, que bien podriamos con-
siderarlo como una saturacién téxica.

Observacion 18.—~RR., de 30 afios de edad,
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enjuto de carnes, pero de recia complexién, sin
antecedentes hereditarios ni especificos conoci-
dos, hasta hace diez afios no recuerda haber pa-
decido enfermedad alguna, exceptuando la ce-
falalgia y algo de hipercloridia, que sentfa a
temporadas. Actualmente tiene tos frecuente, se-
guida de una abundante expectoracién, seromu-
cosa, que se agudiza algo con el tiempo frio: se
constata por la percusion resonancia timpanica
en el térax; y en toda la extensién de los pul-
mones una serie de estertores de gruesas bur-
bujas y alguno silbante, que no es persistente
en el mismo sitio. El latido cardiaco algo debili-
tado, y desviado por una pequeiia hipertrofia :
la respiracion es corta y frecuente, experimen-
tando fatiga al subir escaleras y al ascender ele-
vaciones. Presenta pesadez gastrica, hiperclori-
dia, marcada tendencia al mareo, suefio agitado
por pesadillas, tiene estrefiimiento habitual y su-
re de frialdad de los pies: Presenta en el tercio
inferior de la pierna derecha, un eczema circuns-
crito, en una extensiéon como de 8 centimetro, ¥
que data de 10 afios, sin que haya logrado mo-
dificarlo, a pesar de haber empleado multitud de
tratamientos para conseguirlo: la temperatura




es normal, presentando oscilaciones de 7 déci-
mas. Se planted el tratamiento antialfa, inyec-
tandole el 26 de Agosto de 1920 dos décimas de
centimetro ctibico de vacuna, y friccionando la
flexura del brazo con cinco gotas de la dilucién
de cuerpos inmunizantes de Spengler, al uno
por 28 mil. Se le hicieron 26 inyecciones hipe-
dérmicas con 23 centimetros ctibicos y cinco dé-
cimas de vacuna, sin ocasionar reaccién alguna.
¥l 20 de Septiembre nota gran mejoria, mani-
festando que se siente otro hombre : ha desapa-
recido la hipercloridia, y muy modificado el ecze-
ma, asi como el ritmo cardiaco. Noviembre 5, el
eczema ha desaparecido, asi como también la tos
y la expectoracién : la auscultacién sélo revela
alguno que otro estertor grueso en las bases.
Diciembre 18, el ritmo cardiaco normal, toda la
sintomatologia ha desaparecido. Enero 3, persis-
tiendo la normalidad, se le da el alta por cura-
cidn.

Como ha podido observarse, este caso es no-
table, porque se ha obtenido una curacién ra-
dical, en medio de un conjunto de alteraciones
varias, que pocas veces se verdn reunidas, para
constituir un estado semejante. Debo manifestar




también, que en dos casos de catarro enfisema-
toso asmdtico, en que tuvimos que intervenir,
no nos fué posible obtener la curacién, ni si-
quiera exterminar, ni modificar la tos ni la ex-
pectoracién, que indudablemente debfan estar
sostenidas por alguna causa, que yo no logré
descubrir, y ajena como es consiguiente a la

accion de los alfas.

DOS CASOS DE CANCER
TRATAMIENTO YATRALEPTICO

No puedo por menos de dar a conocer dos ca-
sos notabilisimos, en los que tuve oportunidad
de intervenir, con un resultado tan extraordina-
rio, v que después de dos afios y medio trans-
curridos, no se me han presentado similares, en
los que hubiera podido corroborar mi juicio, y
volver a constatar las modificaciones que obtuve
con el tratamiento empleado. En aquella época,
no estaba yo seguro de la inocuidad de las in-
yecciones de vacuna antialfa, que en seguida se
pudo comprobar en gran escala, y asi, rceurs{ al




método yatraléptico con la vacuna, tratando de
utilizar por esta via lo complejo de su compo-
S1Clon.

Mi procedimiento consistia en el empleo de la
vacuna y de los cuerpos inmunizantes de Spen-
gler, por medio de friccion diaria en la flexura
del brazo, por medio de una varilla de cristal,
y con €l obtuve el resultado que se desprende de
estas dos observaciones.

Epitelioma de la base de la lengua—N., de
45 afios de edad, bien desarrollade sin antece-
dentes especificos ni hereditarios conocidos, de-
dicado al comercio: hacia como un afio que
empezd a sentir una incomodidad en el acto de
la deglucidn, que fué acentuandose poco a poco,
hasta oponerle un serio obstdculo. Sin que sy
estado general se resintiese, empezd a sentir do-
lores en la base de la lengua, que se irradiaban
al cuello, al mismo tiempo que se alteré notable-
mente el timbre .de la voz. En el momento de
mi inspeccién, ne podia articular palabra algu-
na, y le era preciso el valerse de una pizarra para
darse a entender: lo reconocimos con mi hijo,
el doctor Dominguez, que me ayudd eficazmente
durante toda nuestra intervencién, con sus espe-
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ciales dotes de cirujano, y pudimos constatar
El cuello, en su parte lateral izquierda, estaba
algo abultado, como edematoso, sin presentar
ninguna adenopatia de los ganglios linfaticos:
de la boca fluia un liquido mucinoso claro en
regular abundancia ; ocupando la base de la len-
gua todo el fondo de la boca, roja y edematosa
por medio de una vigorosa depresién, podia des-
cubrirse en la parte lateral izquierda, un abul-
tamiento como del tamafio de una nuez, de co-
loracién gris amarillenta, orlado de un circulo
de expansion roja, que se extendia a toda la ca-
bidad bucal. Sentia dolor de cabeza, mareos,
agitacién nocturna y pesadillas, estrefiimiento y
frialdad de los pies, que databa un poco antes
de presentarse la alteracién de la lengua: en la
curva ténmica de los cuatro dias anteriores a
nuestro examen, se apreciaban oscilaciones de
8 y g décimas, con la méxima de 37-7 : Los mé-
dicos que le estaban atendiendo decidieron ope-
rarle, para exterminar el tumor, como tnico re-
curso de que se podia disponer, pero el enfermo
y los allegados acordaron en que se hiciese una
tentativa, sometiéndole a nuestra direccién mé-

dica.
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No pudimos reusarnos: y ante un ¢4so de tal
gravedad, y al apreciar un estado tan manifiesto
de infeccién alfa, como por via de ensayo, ini-
ciamos el tratamiento, friccionando con una va-
rilla de cristal la flexura del brazo con cinco gotas
de vacuna antialfa, seguida de otra, con cinco
gotas de cuerpos inmunizantes de Spengler, al
uno por 40 mil. Diariamente se practicaba el pro-
cedimiento, notdndose a los ocho dias de trata-
miento, que habia mds facilidad para la deglu-
cion de los liquidos, y que movia mejor la len-
gua: A los 14 dias dej6é de usar la pizarra, por-
que ya se le entendia lo que hablaba con toda
claridad. El aspecto de la cavidad bucal era casi
normal, notandose todavia el abultamiento en
la base de la lengua, pero visiblemente reducido :
el estado general modificado, pues dormia tran-
quilo, y la temperatura se habia nonmalizado,
presentando un médximum de 36-9 con oscilacio-
nes de tres décimas.

Persistio en el tratamiento dos meses y medio,
en que creyéndose curado, y con el deseo de to-
mar una aguas medicinales, que segiun él ase-
gurarian la curacién, emprendié viaje, pero en
el reconocimiento ultimo que se le practicd, si




bien la boca present: tba un aspecto normal, si
bien los dolores habian desaparecido, y con € 1103
el dolor de cabeza y los mareos, y todos los sin-
tomas de infeceién, en la base de lengua del
lado izquierdo, sitio de la tumoracion, presentaba
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Indudablemente que el epitelioma persistia, aun-
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que educido de volumen, pero toda la sintoma
tologia habia desaparecido, hasta juzgarse el

enfermo completamente curado, lo que viene a
que en este caso, lo que predo-

al mismo tiempo

demostrarnos,
minaba era la infeccion alfa :
se ilrzs‘:n:-;l;'t}. que el tr: afamiento influe ncid asi-
mismo a la tumoracion, la cu il se redujo de una
manera considerable, M'l'srmm'ndn los dolores
que experiment: ba: No he podido obtener no-
enfermo, y cabe sospechar, si con

hubiera llegado mé AS

ticias de este
¢l tratamiento continuado se
adelante, y ¢ quien ‘nlhi‘ si a una curacion?

Carcinoma gastrico.—N., de 354 atios de edad,

de constitucion 1':1[\.1:_«‘1;1, orngm:.it.a casi toda su
lag faenas rudas, y actualmente en es-

1les, contrajo una a rariosis

vida en
pec ulaciones comerci

hace unos se is

afios, de la que han quedado re-




siduos de un estado reumético como él lo clasi-
fica, que se exacerba con el calor de la cama, asi
como alguna erupcion multiforme de la piel :
Dado a los excesos de la comida, tiene dilatado
el estémago, con neumatosis, que le molestaba
bastante. Como un afio antes de ponerse bajo
nuestra direccién, en unién con mi hijo, el doe-
tor Dominguez, estaba notando una dureza que
crecifa poce a poco, sin ocasionarle dolor alguno,
ni perturbacién en su estado general, y no le
did importancia : pero hacia como dos meses, le
extranaba sentir frialdad de los pies, que nunca
habia experimentado: sentia mareos, que se
acentuaban al descender escaleras ,que achacaba
al estrefiimiento que de antiguo padecia: era en
¢l frecuente la hiprcloridia, y un dia sin causa
justificada, sintié dolores agudos en el lugar dél
abultamiento, que persistieron por espacio de
seis horas consecutivas, en que tuvo lugar una
abundantfsima hemorragia de sangre rutilante
con codgulos negruzcos, extraordinariamente
fétidos.

Selicitada nuestra intervencién médica a las
pocas horas de haber tenido la gastrorragia, se
instituyé el tratamiento adecuado, encontrdndo




nos en la inspeccién, una voluminosa tumoracién
del tamafio de una toronja, desigual y anfrac-
tuosa, llena de especie de abolladuras, duras y
resistentes, implantando en la regién géstrica,
sobre una vasta zona infiltrada y dolorida, ‘que
descendia mds abajo del colén transverso. Tra-
tabase de un cdncer del estémago, pero consta-
tando una asociaciéon de infeccién alfa, como lo
indicaban los sintomas clasicos de esta entidad,
y la zona periférica de que estaba rodeado el tu-
mor : decidido el paciente a no dejarse operar,
como se le aconsejaba, se implanté el tratamien-
to yatraléptico con la vacuna antialfa y los cuer-
pos inmunizantes, en fricciones diarias con cinco
gotas. El resultado, desde el primer momento
fué de verdadero asombro entre los compafieros
que habian sido llamados en consulta, pudién-
dose constatar a los cinco dfas una visible dis-
minucién del tumor, y la casi desaparicién de la
zona periférica, que ya se dejaba explorar sin
ocasionar dolor alguno. A los 15 dias, en la con-
sulta se pudo apreciar que el tumor se habia re-
ducido al tamafio de una naranja pequéﬁa, sin
notarse en ella abolladuras ni anfractuosidades :
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el estado general normal, sin experimentar ma-
reo, ni debilidad cuando se le hizo levantar de
la cama. Duré el tratamiento unos tres meses, y
como el paciente, no muy culto por cierto, se
encontrase en un estado tan satisfactorio, pues
habfan desaparecido todos los sintomas de in-
feccion, se dié ¢l mismo por curado, y hubo
necesidad de suspender el tratamiento, a pesar
de -encontrarse todavia, por medio de la palpa-
cién profunda, el tumor reducido al tamafio de
una nuez escasamente. Se le indicé la oportu-
nidad de extirparlo, pero ante su resistencia,
pues se creia completamente curado, dimos por
terminada nuestra misién, deplorando no poder
seguir por més tiempo con el tratamiento. No
he vuelto 4 tener noticias de este enfermo: em-
prendié viaje para Italia, pregonando lo mara-
villoso del tratamiento, que lo habfa curado. Ya
se ha visto la eficacia del tratamiento, en este
caso ; desde el primer momento fué en realidad
extraordinaria, eliminando con una: rapidez pas-
mosa todos los fendmenos inflamatorios de 10s
alfas, que se habian asociado, y ¢ quién sabe si no
producian también el tumor ? El hecho se presta
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a grandes consideraciones, porque indudable-
mente el tumor fué influenciado de una manera
directa, para hacerle disminuir de una manera
tan notable y extraordinaria.







CONCLUSION

Estos han sido los resultados méas notables,
que hemos tenido en nuestra intervencién con
el tratamiento antialfa, resultados, que exceden
a toda ponderacién, y que obligan, una vez co-
nocidos a tomarse muy en consideracién por la
clase médica : nos hemos limitado a la exposicién
de los casos extraordinarios, como méis sugesti-
vos y dignos de darse a conocer, dejando para
mas adelante, la tarea de recopilar todos los da-
tos de nuestra intervencién con el tratamiento
antialfa.

Por-ahora, lo que a mi juicio importa més,
es que todos los experimentadores den a conocer
sus resultados, aportando observaciones clinicas
y extendiendo la esfera de la investigacion, para
aquilatar la bondad y trascendencia de estos es-
tudios. Las alteraciones mentales y cardfacas so-
bre todo, deben ser objeto de preferente estudio,
pues la influencia antialfa se ha hecho demasiado
visible en estas enfermedades.

Yo, por mi parte, creo contribuir a la obra
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general, aportando con este trabajo mi humilde
contingente, pobre, es verdad, no puedo negar-
lo, pero rico en buena fe y sinceridad, como cum-
ple a toda persona honrada.

En la experimentacién de que estd siendo ob-
jeto este tratamiento, se va a comprobar su efi-
cacia y extensién, y para ello se hace preciso,
que todos aportemos hechos y observaciones,
para poder sancionar las derivaciones que se des-
prendan de esta oportuna investigacién. La sin-
tesis en medicina se impone; y cuando se lleguen
a conocer las ramificaciones de los troncos prin-
cipales generadores de los procesos humanos, y
que todavia estdn flotando en el vacio, con una
rotulacién caprichosa y fantéstica, entonces se
simplificard todavia més la terapéutica, hasta
llegar con una sencilla polivalencia a prevenir
y curar todos los afectos humanos.

El camino est4 trazado por mi querido amigo
el doctor Ferran, que consiguid construir el drbol
genealbgico de los alfas, habiendo conseguido a
mé4s del magno problema de la inmunizacion
antituberculosa, dar un rdpido avance en el co-
nocimiento y curacién de estas variadisimas al-
teraciones, que los tienen como productores legf-




timos, y con cuya influencia se consiguen cura-
ciones verdaderamente maravillosas.

Se impone seguir el camino que conduce a
estos resultados, ahondando en el conocimiente

bacterias, en la verdadera observacion cli-

nica, dejando a un lado leyendas y tradiciones,
que puedan impedir el conocimiento de la verdad
que se busca, v trazando nuevas vias y derroteros
por campos desierfos e inexplorados, para en-
sanchar el radio de la investigacién, que tanto
reclaman las ciencias médicas, y llegar a tener
el convencimiento exacto y preciso, veridico y
terminante, en el qué debe basarse la verdadera
profilaxia y la verdadera terapéutica, que es el
desideratum de la ciencia y el anhelo de la hu-

manidad,

- FIN







Indice

Pigs,
BIEhbALoNa. 7 i et e i
Bregiipalabtas " Lo L s e s 9

Sumario :  Estudios del doctor Fe

culosis.—Génesis de estos tra

cilo de Koch el que produce la tuberculosis clf-

nica. — Pruebas. — Dificultad del desarrollo del

Koch.—Convivencia de los conejitos sa

con
los enfermos en jaulas contaminadas en méis de
20 anos de uso,—Cdleulo de Leray.—Pretendido
contagio entre consortes. — Entre los hijos. —

Cémo puede producirse con tejidos y drganos

sin vestigios del Koch.—Experimentacién en los
animales con el agua contaminada por sus de-
yecciones.—E] Koch sélo produce por inoculacién
la tuberculosis experimental conocida, pero sin

que pueda producir las formas clfnicas. . ., . 21




Sumario ¢ Inmunizacién. — Bs

Sumario: Bacterias alfa.—Su procedencia y for-

mas.—Culturas.—Propiedades y acciones.—LExal-
tacién de la virulencia.—Inoculaciones. “Trans-

utiva—Mutaciones ascendentes.—

formacion
Mutaciones descendentes,—Mecanismo patgeno.

111

ase de la inmuniza-

medio de los alfas.—

cidn antituberculpsa pe

Contra las alteraciones alfa,—Indiferencia con

que se ha recibido este descubrimiento,.—Causas
que la producen.—Fracaso de las vacunas idea-
das con base del bacilo de Koch,— Los alfas como
La verdadera profi-

base cierta de su eficacia.

laxia, — Vacunacién en la Argentina., — Vacuna

icion hipodérmica.—Por via

antialfa.—5Su compos

FAGIACHE i T Sl s s

v

SumArio : Vacuna antialfa en la tuberculosis.—Su

ineficacia para curarla,—Accion beneficiosa para

Pégs.

37 ¢
1
|
|
I
|
37




Pags.

favorecer los estados regresivos.—Pretuberculo-

sis.—Accidn curativa de la vacuna. — Observa-

s__Tuberculosis llamada de primer grado.
I

=L
Clon

Observacién 2.*—Tuberculosis pulmonar cavi-
Podero

a los alfas caguectizan

tacando

sa ayuda de la wvacuna ¢

5, que forman la infla-

macién perifocal.—Relacién de un caso pr actico

a .

xtraordinario.—Observacion 3.2 . . . . . . 77

e

V

Sumario : Pretendido cont: de la tuberculosis

por-ebeffermor <l e W el e et e 208

VI

Sumario :  Infeccidn alfa.—Etiolog{a,—Sintomatolo-

gla, — Cefalea, — Mareos. — Pereza. — Ineptitud
para el trabajo.—Cambio de cardcter.—Debilita-
miento de la memoria.—Insomnios.—Hiperclo-
ridia, — Estrefiimiento. — Neuralgias, — Tempe-
raturas.—Frialdad de pies.—Pérdida de peso.

Taquicardfa. — Curso. — Mecanismo patigeno.—
Diagndstico. — Pronéstico. —Tratamiento. — Ob-

servacién 4. — Diagndstico diferencial. . . . 109




Sumario: Modo de conducir el tratamiento anti

alfa.—Asociacién de los cuerpos inmunizantes de

Spengler.—Su  comy posicién.—Eleccién  del mé.

todo yatraléptico para emple

rlos.—Necesidad de

1-
i

ia curva de temperatur;

Cuidado con las dosis
iniciales, para impedir las reacciones violentas
v las reagravaciones.—No' es con dosis fuertes

que se consiguen los mejores resultados.— Cau-

del abandono del tratamiento.—No debe ini-
ciarse sino se dispone de paciencia para el tra-
tamiento larg

0.—Explicacién previa del médico.
—Dosis iniciales.—No se repiten, ni se aumen-
tan, mientras duren las reacciones,—Casos de
imposibilidad, o reserva.—Dilucién de los cuer-
pos inmunizantes. — Precauciones, — Inyecciones
hipodérmicas, — Regiones apropiadas. — Precau-
ciones en ciertos estados.—Intervalos de des-
canso en el tratamiento.—Suspensién en casos
de ineficacia. — Insistencia si sobrevienen re-
cidivas . .

Pidgs.




VIII

Pags,

SUMARIO : Procesos de localizacién.—La mayoria

de los afectos humanos son originados por alfas.
= !

—La variedad de formas de localizacién esta

de acuerdo con la variedad de razas de alfas

actuando por sf, o por medio de sus toxinas,

fijadas electivamente.—La profilaxia se obtendria

con la vacunacién.—E] tratamiento por medio de
la vacuna antialfa.—Recidivas por adaptacion,

que se de

truyen con el fratamiento especifico,—
Invalidacién de la etiologia, y tratamiento an-
tiguo.—Casos notables obtenidos en’ mi préac-
tica, veridica y honorablemente expuestos.—In-
suficiencia mitral.—Lipemania. —Neumopleuritis.
—Ulcera varicosa,—Polineuritis.—Asma.— Ci4ti-
ca.—Enterocolitis mucomembranosa.—Epilepsia,
—Reumatismo.— Artritis tibiofemoral.— Hemo-

rroides.—Catarro enfisematoso,—Chncer, . . . 159

T 1o R AN o e o



















UDJ9B21{e0] 8p S0S8901d K BYY upisaajut

=
=
L
&3




