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PERIODICO
DE LA ACADEMIA N. DE MEDICINA DE MEXICO.

PATOLOGIA INTERNA.

BREVE ESTUDIO S0BRE UNA FORMA DE FALSA COREA DESIGNADA CON EL NOMBRE
DE “ESPASMOS RITMICOS.”

A LA ILUSTRE ACADEMIA DE MEDICINA OOMO UNA MUESTRA DE RESPETO
X ALTA CONSIDERACIGN.

Es un hecho frecuente en la ciencia, que una denominacién mal aplicada 6
extendida sin razon & varios fendmenos de naturaleza diferente, llega a ser el
poulo de partida de lamentables confusiones ¢ de inlerminables controversias
que no reconocen en definitiva olro origen, que un sofisma que consisie en craer
que objetos designados por el mismo nombre 6 por nombres anilogos, deben
ser ellos mismos analogos. Una vez creada la confusidn, se necesita mucho es-
lndio y aun sagacidad pava diferenciar entre si los fendmenos que no tienen de
comun mas que el nombre, comunidad que ejerce no obstante ta} influencia so-
bre nuestro espiritu, que sdlo por la reflexion delenida se puede abjurar 4 ve-
ces del error que se habia comelido. Si esto es comiin en todas las ciencias,
lo es aun més en las de observacion, y muy especialeate en la Medicina, en
donde muchas ocasiones se tropieza con dicho inconveniente. Esto ha pasado
con las denominaciones de «coreass y «fajsas coreas,» bajo las cuales se han
agrapado diversos eslados palologicos, que no obstante su desemejanza, hao
quedado reonidos largo tiempo, y que hoy tienden 4 separarse, gracias 4 un
andlisis profundo y faborioso.

No s mi 4nimo, ni con mucho, hacer un estudio completo de todos eslos he-
chos; seria abusar de la indulgencia de la ilustrada Academia que escucha, este
pequedo irabajo, y que conoce perfectamente las diferencias que separan los
estados morbosos reunidos bajo aquelios nombres. Solo pienso ocuparme de
una de las variedades de falsa corea, de la cual se han publicado hastz ahora
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pocas observaciones, y que merece, no obstaote, fijar la alencion, pues es no-
table por varias circunstancias. Habiendo tenido oportunidad de estudiar un
- caso demasiado curioso, paso para ser lo mas breve posible a relalarlo, reser-
vandome para después las apreciacioues que a él se refieren, muy particular-
meute bajo el punio de vista del diagndstico,

El dia 30 de Noviembre de 1886, tuve ocasion de ver por primera vez en Pa-
ris, en el servicio de Cliniea interna del hospital de la Piedad, dirigido por el pro-
fesor Jaccoud, uua enferma que llamd mucho la atencion. Se trataba de Mlile. X,
domeéstica de diez y siete afios de edad, de buena constitucion y aun robusta,
la cual sufrid el primer ataque de su enfermedad en Mayo de 1883: padecia de
algin liempo alras epistaxis periodicas, y la gque precedio & su afeccidn narviosa
fué lan abundaute, que produjo en la paciente un vivo terror: segin el conme-
moralivo, fué la emocion moral la que origind el padecimiento del sistema ner-
vioso que obligd & Mlle. X 4 solicitar una cama en el Holel-Dieu, servicio del
Profesor G. Sée, en donde permanecié hasta Agosto del mismo aio, saliendo
en dicho mes mejorada de sus movimientos involuntarios, pero no del todo sana.
Es muy digno de lomarse en consideracion, que la causa primera del mal ¢ por
lo menos el antecedente que precedio inmediatamente & la aparicion de los pri-
meros accidenies, fué una impyresion del orden psiquico. En Marzo de 1886,
tuvo un fuerle motivo de temor, lo que determind la reaparicion 0 mas hien
dicho, la exacerbacion de su mal, entrando eutonces 4 curarse al hospital dela
Piedad, y mejorandose muy sensiblemente al cabo de tres semanas: como la
enferma que ocapaba la cama proxima & la suya presentaba enire olros feno-
menos delivio con movimientos atixicos, esto produjo un fuerle espanio en
Mile. X, cuyo mal se agravd y que convenientemente atendido, desaparecio poco
& poco hasta que la enferma salié enteramente curada al parecer el mes de Mayo
.de ese mismo afio. Sin embargo, desde Mayo hasta principios de Noviembre,
los movimientos reaparecieron Lres & euatro veces, pero fueron entonces insig-
nificantes, apenas apreciables y coincidiendo con un estado general salisfacto-
rio; todas las funciones se ejecutaban con regularvidad, y aun habia gordura,
El dia 6 de Noviembre, y siv motivo apreciable de ninguna especie, no habiendo
precedido impresion moral ni causa morbigena alguna, fa enfermedad reapa-
récid de una manera espontanea, en apariencia cuando meaos, y con la circuns-
tancia de ser este Ullimo ataque mas fuerte que todos los precedentes. La enfer-
ma ented nuevamente al hospital, siendo esta exacerbacion de sus padecimientos,
la que me fué dado estudiar.

-La pacienle se encontraba en la cama, en posicion supina, y ejecutaba movi-
niientos de ta! manera notables por sa uniformidad y ritmo, que eran propios
* para sorprender 4 cualquier observador. La mano derecha, encontrindose en
provacion, ejecutaba un movimiento tal, que girando alrededor del pulgar y
liegando hasta cierto punlo, pero sin abandonar por completo el plano del ¢ol-
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chon, cou el cual quedaba en contacto el primer dedo, se movia después en sen-
lido opueslo, hasla que la region palmar se apoyaba nuevamentie sobre la cama,
guedando, por lo mismo, otra vez en pronacion. Durante el tiempo que la mano
derecha ejecutaba estos movimientos, la izquierda no quedaba en la ivaccién;
partiendo de la pronacién, ejecutaba un movimienlo rotatorio alrededor del
dedo pequeno, hasta poner la region dorsal en contacto con la cama; permane-
cia en esta posieién durante un tiempo may corlo, y girando despnés en sealido
opuesto, volvia rapidamente i la posicion primera. Se ve por io mismo, gue en
la mano derecha tendia & dominar la pronacidn, siendo lo contrario para la
izquierda, en la cual, el tiempo ocupado por la supinacidn eva mas largo. Al
mismo liempo que fos miembros superiores se ocupaban de estos exlranos mo-
vimienlos, fa cabeza no permanecia en quietud, pues partieudo de [a linea me-
dia giraba hacia la izquierda, para llegar después, en virtad de un movimiento
opuesto, & su primera postura. Muy notables eran estos desalojamientos por
varios conceplos: primero, porque eran de tal manera rapidos, que se necesitaba
cierto esfuerzo de imaginacion para seguirlos y hacer de ellos un anilisis con-
veiiento, siendo mucho mas largo el tiempo que se emplea para describirlos,
que el necesario para que se ejecutaran muaechas vecas; no se me ocurrio contar-
los; pero de todos modos eran demasiado rapidos. Segundo, porque se eje-
cutaban con una regularidad perfecta, de tal manera, que el tiempo empleado
por la mano derecha para una revolucion completa, era exactameute igual al
que necesitaba la mano izquierda para hacer analoga evolucion, y este liempo
4 sut vez idéntico al exigido por la cabeza, para pasar dos veces conseculivas por
la misma posicién: no solo eran regulares los movimientos, unos con relacion
3 otros, sino lambién de una manera absoluta, pues en tiempos ignales se ba-
cian muy sensiblemente niimeros iguales de rolaciones; repilo que no [0s conté
pero la uniformidad era aparente; daban la-idea de los movimientos de una
maguina provista de un excelente regulador; eran isdcronos, uniformes, ri-
micos. Tercero, llamaban igualmeate la atencidn por su independencia abso-.
luta de la voluniad, de tal suerte que la paciente los ejeculaba de una manera
forzosa, fatal; no obstante, un esfuerzo poderoso podia disminuirlos ¢ atenuar-
los; si se ordenaba, por ejemplo, enérgicamente a la enferma que tomara algin
objeto, se fa veia que después de algunas tenfativas, lograba obedecer el mandato.
Cuoarto, si se prolongaba la observacion no tiempo soficiente, se notabha que
estos movimienlos se presentaban por accesos, de tal modo, que después de un
periodo mas & menos largo de aclividad, los miembros y la cabeza entraban en
reposo, para comenzar un rato después 4 moverse en el mismo orden. Quinio
y Gltimo, pasaba en esle caso algo anilogo 4 lo que se nota en la corea propia-
meute dicha, cuando se ohserva al enfermo, es decir, que los movimienlos se
exacerhban desde que el paciente tiene la conciencia de que se siguen atenta-.
menis sus movimienlos, pues lal parece que queriendo refrenarlos, es cuando.
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posible, de la nataraleza de los movimientos; éstos son uniformes, regulares,
cadenciosos por decirlo asi, lo que los separa netamente del ma! de San Vito,
en el cual hay movimientos irregulares, desordenados, que no estan sujelos a
ritmo alguno. Esto bastaria suficientemente para distinguir una de otra ambas
afecciones; & mayor abundamiento, en los espasmos ritmicos los movimientos
involuntarios vuelven por accesos y desaparecen en ciertos intervalos; en la
corea, por el contrario, sélo el suefio basta para suspenderlos, pero durante el
dia se ejecutan sin interrupeion, variando tan solo por su mayor 6 menot in-
tensidad. Debo anadir & estos caracteres diferenciales los curiosos fenomenos
de «antografia» que {an marcados eran en la enferma cuya historia he referido
¥ que no existen en la corea. Las dos afeceiones presentan, por lo tanto, como
caracler coman la existencia de movimientos involuntarios, y el hecho de que
dichos movimientos se exageran por las emociones 6 por la contemplacion del
enfermo cuando éste sabe que se le esta observando, pero que difieren por olras
circunstancias imporlantes. '

La historia clinica que brevemente he referido es inleresante, entre otras
c0sas por la edad de la enferma, pues en la inmensa mayoria de los ¢asos hasta
afui observados, los espasmos ritmicos se han presentado en los mifos, siendo
pocas las observaciones en otras edades,

Se han presentado algunos casos en los cuales los espasmaos consistian en im-
pulsiones convulsivas sohre los pies 6 sobre las rodillas; he oido decir a Jaceoud
que él tuvo oportunidad de observar un caso de este género en tn niiio de Bor-
deaux, cuya observacion yo no he visto publicada en ningn naparte. Al mismo or-
den de hechos pertenece el estudiade por Shutzemberger, en una dama que 3
causa de un enfriamiento contrajo espasmos ritmicos limitados a la cabeza y 4 un
hombro. Notable es tamhién olro caso perteneciente & Jaceond, 4 quien se lo oi
referir: se tralaba de un adalto afeclado de la neurnsis que nos ocupa, y que
presenlaba movimientos rapidisimos de la cabeza, la cual giraba alternativamen-
te de derecha & izquierda y viceversa; estos movimientos eran verdaderamente
verliginosos y costaba trabajo contarlos, pnes no bajaban de doscientos por
minelo; al mismo tiempo los antebrazos eslaban animados de un movimiento
de vaivén, semejante al de un martillo, y cuyo uimero en un tiempo dado, era
idéntico al de los movimientos rotatorios deda caheza, siendo may notable que
los brazos no participaban del espasmo, y quedaron sujetos 4 la voluntad del
paciente: este hecho era tanto mis intoresante cuanto que, euando el enfermo
dejaba la cama y se paraba en ol suelo, los espasimos anteriores eran sustiluidos
por otros, en virtnd de los ¢uales el paciente se apoyaba alternativamente sobre
[o puata del pie y sobre el talon, y esto con gran velocidad.

En todos estos casos, asi como en aquél que yo mismo pude observar, los
espasmos ritmicos volvian por accesos, y desaparecian en ciertos ratos, asi conio
durante ¢l sueilo, siendo este Ultimo caracter comén con la corea, Después de
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estas observaciones es necesario convenir que la enfermedad que me ocupa
ofrece diferencias con la corea, de tal manera marcadas, que basta uua ojeada
dirigida al paciente para distinguir ambas afecciones, sin que pueda decirse que
es una sutileza de la nosografia, el separar dos simples variedades de un mis-
mo mal.

Es muy importanto notar que en todos estos heclios, los movimientos nunca
tienen por resultado un desalojamiento del enfermo en el espacio; todos ellos se
hiacen hacia uno 1 oire lado, de una posicion intermedia, de donde resulta que
el enfermo o cambia de silio; este caricler distingue por completo la enferme-
dad de que traio, de olra estudiada por Romberg, y designada por é! con el
nombre de «calambre estatico:» en esta afeccion, que se presenta por accesos,
el enfermo se sienle poseido de una tendencia ircesistible 4 desalojarse ya para
adelanle ya para atris, ya para un lado; hay, en suma, una verdadera trasla-
cidn, la que bastaria por si sola para distingnir ambas afecciones; si 4 eslo se
anade que ios calambres eslaticos de Romberg, ¢ sea «impuisiones locomolrices
sistematizadas» de Jaccoud, se acompafian de diversos fendmenos que indican
una lesion encefalica, se tendri un namero suficiente de caracteres diferenciales
de importancia para hacer el diagnostico diferencial entre ambos males.

No seria posible tampoco confundir los espasmos ritmicos con la hemi—corea
sefalada primero por Charcot en 1872, y bien estudiada después por Mitchell
en 1874, la cual con frecuencia sucede & una hemiplegia por apoplegia, y por
excepcion la precede, acompanandose muchas veces de hemi-aneslesia. En
esta afeccion basta fijarse en el estado cerebral anterior, en el hecho de que los
movimientos coreiformes estan limitados 4 una mitad lateral del cuerpoen que
estos movimientos son irregulares y desordenados como en la corea propiamen-
te dicha, y en que 4 menudo se acompaiian de hemi-anestesia, para establecer
facilmente un diagnostico.

Otro tanto digo de la pertarbacion particular del movimiento designada por
Hammond con el nombre de atelosis: en esla afeccion, gue puede, como Ja an-
terior, suceder 4 una hemiplegia, pero que puede lambién ser independiente de
todo género de accidentes hemiplégicos y apopléelicos, los movimientos anorma-
les estan limitados por lo comun & los dedos de fa mano 6 del pie, no extendién-
dose sino excepcionalmente 4 eslas extremidades en su totalidad 6 4 otros gru-
pos musculares y siendo muy caracleristicos por su lentitnd extremada.

- Otra afeccion impropiamente colocada en el grupo de las coreas con el nom-
bre muy poco significativo de «corea eldctrica,» se separa por caracteres impor-
lantisimos de todos los estados morbosos anteriores: en dicha afeccion hay
dolores raquidianos intensos con irvadiaciones en los miembros, lo que marca
por lo general el principio de [a enfermedad; después aparecen movimientos
convulsivos por accesos en Jos intervalos, de los cuales el paciente se encuentra
en un estado comatoso que conduce casi siempre 4 una terminacion falal; aun no



GACETA MEDICA DE MEXICO 103

ha sido bien estudiada esla entidad nosolégica, que por sus caracteres clinic
parece ser una variedad de meningitis cerebro-espinal. Se ve, por lo lan!
que no ofrecen ninguna analogia con los esiados fJue Mos ocupan, y 0cioso I
hubiera. parecido el mencionarlo si no fuera porque llevando también el nomk
muy impropio de corea, tiende & ser reunida bajo una denominacion com
con otros males de naturaleza muy diferente, lo que viene 4 confirmar lo q
he asentado desde un principio, es decir, la inconveniencia de agrapar con
mismo nombre cosas muy diversas y la necesidad imprescindible de sefialar s
diferencias para evitar cualquiera confusion.

Como quiera gue exponer las diferencias que existes entre los espasmos r.

micos, la paralisis agitante y la esclerosis en placas cerebro-medalar, seria pe
fectamente inatil vistas las profundas diferencias (ue separan estos diversos e
tados, creo haber dejudo enteramente probado con lo que precede, que I
caracleres de los espasmos ritmicos son suficientemente pronunciados para p
der diagnoslicar con seguridad aquella afeccion y separarla de olros males con
prendidos unos entrs las llamadas coreas y colocados olros fuera de aquella
lo que en algunos casos puede ofrecer, como se comprende, no solo un intert
cientifico sino también cierta importancia praclica. :
" En lo que concierne 4 la naluraleza de la afeccion, nada puede asegurars
hasta ahora, pues siendo de conocimiento relativamente moderno, y no habir
dose reunido hasta ahora un niumero competente de observaciones, no puec
haber sino conjeturas mas ¢ menos probables: como no es una enfermedad mo
tal, se carece de investigaciones necroscopicas, que serian las tinicas que pudiera
dar una certidumbre completa sobre este punto. Es muy posible, no obstanie
que comoen la corea y otras neurosis de este género, no exislan lesiones cons
lantes en su sitio y en su naturaleza; asi puede creerse 4 lo menos fundandos
en una razon de analogia. :

Tal es en cortas palabras la historia de una afeccion que no ha sido observa
da hasta ahora con frecuencia; no recuerdo haber visto en México ningun cas
ni tengo nolicias de que olra persona la haya observado en nuestro pais; esla
razones me han inducide 4 no dejar desapercibido el hecha que estudié, tank
mas cuanto que el diagnostico fué confirmado por un observador tan compe
tente como Jaccoud. Tal vez fijando la atencion en los hechos de este género
se puedan descubrir otros casos analogos que bien observados contribuiran :
esclarecer la historia de esta curiosa enfermedad. _

En cuanto al prondstico, se puede asegurar que no es grave, pero las recai:
das son frecuentes, como se ve por la historia de la evferma (ue he senalado, 1z
cual es muy posible que haya sufrido un uevo ataque después del que presen-
cié y del cuatl sand con un tratamiento apropiado. Pero si hien es cierto que e
prondslico no es serio de una manera general, es necesario convenir en que |3
enfermedad es muy molesta para el paciente cuando se prolonga por algln
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tiempo y cuando reincide con frecuencia, pues durants los accesos el enfermo
tiene que separarse de la vida comun, y aun la satisfaceion de sus necesidades
puede ser mas 6 menos dificil. En algunas civcunstancias puede llegar & ser
grave por otros molivos; esto es lo que sucede cuando los espasmos invaden
cierios masculos cuyo funcionamiento regular es indispensable para la vida, y
cuando los periodos espasmddicos en tales casos son de larga doracion. Eslo
paso en un niio observado en Paris en el Hospital Lariboisiere; el diafragma
participo e este caso del espasmo, y fijandose en la espiracion forzada por in-
tervalos ritmicos pero frecuentemente repetidos, originaba fendmenos asfixicos.
Foera de eslos casos, el pronoslico es, en lo general benigno, siendo la salud
excelente en el intervalo de los accesos; si un esfnerzo de voluntad como en mu-
chos casos sncede, puede suspender los movimientos anormales, la siluacion
8s ain més favorable.

May poco se sabe asimismo sobre la etiologia de la enfermedad; en el caso
que he relatado y en algunos olros, se ha notado la influencia de las causas
psiquicas sobre la aparicion de la enfermedad; pero una vez que el primer ataque
se ha presentado, basta en seguida el preiexto mas insigoificante para que apa-
rezca nuevamente. En uno que otro caso se ha citado también un enfriamiento
como origen del mal; es posible que lodas estas influencias no obren sino como
causas ocasionales sobre un individuo que por molivos ignorados presenta cierla
predisposicion para contraer el mal; esto se hace muy probable si se aliende 2
la frecuencia de las causas mencionadas, comparada a la rareza del mal.

El tralamiento mas 0til de los espasmos ritmicos esla fundado en la medica-
cion antiespasmodica; el bromuro de potasio es el agente que ha dado los re-
snltades mas satisfaclorios; se han empleado lambién con éxito los arsenicales
y se ha notado que la curacidn se abrevia muy sensiblemente, cuando 4 los me-
dios anteriores se afiaden las pulverizaciones de éter suifarico en la regién espi-
pal; un plan tonico sera muy conveniente unido & la medicacion anterior cuando
la constitucion del enfermo asi lo indique. En cuanto 4 la electricidad, ya bajo
la forma de corrientes faradicas, 0 ya en corrienles voliaicas, no ha dado hasla
ahora resultados apreciables, por lo cual son muy preferibles los oiros medios.
Paede ser que un estudio mas completo de la afeccion nos revele, cuando los
casos observados sgan mas numerosos, algunos otros medios aplicables al tra-
tamiento de los espasmos ritmicos.

México, Enero de 1385,
Josk Ramos.
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