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GACETA MEDICA DE MEXICO.

. PERIODICO
DE LA ACADEMIA N. DE MEDICINA DE MEXICO.

TERAPEUTICA.

Redlexiones sobre la Terapéutica interna.

YUANDO en la medicina reinaba el escepticismo y en la terapéutica el
£§; nibilismo—ambos propalados por el célebre clinico Skoda, fun-
GC\}_: 7, dador, profeta 6 idolo de la Escuela Médica de Viena y de la Fs-
GL(:)Q} cuela Alemana moderna—muchos médicos crefan haber cumplido
con su misién habiendo hecho un diagnéstico cuanto més exacto y cuando
la necropsia confirmaba el diagnéstico, era completo el triunfo de la cien-
cia y—del médico. Para el enfermo debe haber sido una satisfaceion sin-
gular el saber con exactitud de qué enfermedad iba 4 morir y lo impotente
que la medicina se confesaba para aliviarle sus males.

El mismo Skoda probablemente no empleaba més que 16 6 20 me-
dicamentos y su manera de expresarse acerea de ciertas enfermedades era
mas & menos esta:

De pneumona fibrosa mueren 24 por ciento (de 9,735 casos del Hospi-
tal general de Viena) de todos modos, sanan 60 por ciento 4 pesar de &
gracias & cualquier medicacion y en los 16 por ciento restantes la terapéu-
tica puede influir en la marcha de la enfermedad, sea favorable 6 sea des-
favorablemente. Supongamos que en la witad de estos 16 por ciento el
efecto de In medicacion fuese contraproducente, no quedan sino 8 por cien-
to en los enales los enfermos pueden conseguir un verdadero beneficio de
las medicinas administradas.

Es evidente, que el médico dominado por esta manera de ver no po-

dia tener mucha fe en sus medicaciones; que casi todo se dejaba 4 la “Vis
Tonw XXV, — 27,
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medicatrix nature” y gne verdadernmente no quedaba mucho campo & la
intervencién terapéutica.

Al par de la tendencia para simplificar ln terapéutica iba la otra de
no emplear medicinas ni férmulas compuestas, lo eunal Hevaba & tun uso
predominante de los alealoides, con que entonees la quimica empezaba &
dotar la farmacia.

Sin embargo, esia austeridad terapéutica hizo mucho bien, ella cou-
cluyé con muchas ilusiones y decepeiones en que se complacian los médi-
cos, abrib la era del examen concienzudo en contraposicién & la especu-
lacion desenfrenada v nos ensefié todo lo que la naturalezu es capaz de

~hacer enando o se le estorba. Deade entonces acabd para nosotros la era
de las sanarias y de los cAnsticos. Muchos de nosotros recordarin 4 qué
carnajes daba lugar aqui un caso de pulmonia, por ejemplo, hace 25 afios
y me cabe la esperanza de vivir el tiempo necesario, para ver caer en des-
uso la aplicacién todavia tan general de los causticos.

La reaccién, natural consecuencia de toda exageracién, no tardé en
producirse. Hace como 40 afios que el no menos célebre clinico Oppolzer
nos decia: “Los enfermos no se conforman con ser aliviades, quieren tam-
bién ser tratados” sentencia que encierra una ensefianza preciosisima para
el ejercicio de la profesion. Desde aquellos tiempos 4 esta parte la tera-
péutica echése de cabeza enla exageracion contraria. Cada diasurgen nue-
vas panaceas y de este nitmero crecido de remedios pocos sobreviven y la
mayoria son engolfados en el bien merecido olvido. .

He dicho en otro lugar y me sostengo en mi dicho, que la terapéuti-
ca es muchas veces un empirismo, un “marve mégnum” de confusion, en
que navegamos sin saber de d6nde partimos ni adénde vamos 4 llegar; que
se engafia amargamente & si mismo el que pretende saber como y porqué
obran las medicinas y que la palabra de “Terapéutica cientifica 6 racio-
nal” mnchas veces no es més que una fraseé sin sentido.

Veamos una consulta por un caso de tifo. A. opina por la cafeina,
porque el dolor de cabeza es Jo que més molesta al enlermo; B. quisiera
agregar el bromuro de potasio; C. vota por el aleanfor; D. ha visto resul-
tados brillantes por el uso de la antipirina; I desearia que so le diese al
enfermo “‘algo de valeriana,” ete. Para que el enfermo no perdiera nin-
guno de los beneficios de la terapéutica, el médico de cabecera formula un
menjurje, que contiene todas estas sustancias & In vez, v acaso alguna otra
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més. Ademés administransele al enfermo café y vino de quina, leche, sus-
tancia de carne, vino generoso, caldos, en una palabra, se hace lo que los
ingleses llaman “engordar la calentura.” Como bebida, para apagar la
sed devoradora, cuidado como se le dé agua limpia y fresca, oh, no! Sele
permite al desgraciado enfermo que absorbs una infusién de quina 6 de
alguna hievba 6 cuando menos agua con pan tostado. Ni por un momen-
to surge la cuestion, si de tantas cosas, buenas cada una, mezclindolas no
resulta una mala 6 inelicaz,

Géithe dico en el “Fausto:”

ES f'c’lcil C()l‘ﬂpl’el‘lder Q] eSp]’I’itL‘l (1(3 1:'."{: ll'ledicina:

Tlstudinis el macrorosmo y el mierocosmo, .

Y al fin dejais que vaya todo

Como Dios quicre,

Asi caracteriza los eslucrzos terapéuticos el espiritu negador, —ver-
dad y malicia en combinacion mefistofélica.

“No podemos negar que hay mucha verdad en estas sentencias, Aun
hoy din en muchos casos no conocemos plan mejor que seguir que el men-
cionado, quo con una palabra algo pretenciosa llamamos: el métods espec-
taite.” '

“Pero también cs fuerza confesar, que todos los bienes que trae este
método no fueren conceldos al mundo wmédico sino muy tarde, y debemos
considerar como un gran progreso de la maedicina el haber llegado 4 la con-
vieeién, que muchas enfermedades signen una marcha completamente fa-
vorable sin & con intervenelon terapéutica.” 7

“Istas considoraciones son de tanto mas peso en estos dias que el
afan de encontrar romedios linevos amenaza con hacernos perder el juiclo
critico.” Con estas palabras encabesa el clinico de Dorpat su discurso
inaugural.

Hay una disposicién mavcada para estimar en mis de lo quo vale la
eficacia de la terapsutica, lo que seduca & emplear remedios y procedimien-
tos Hawmados enérglcos, que estorban v descomponen la marcha do clertas
enfermedades que, dejadas & & solas, tomarian un camino mas favorable.
Esta dispoesieion mds bien expone 4 los médicos 4 ser victimas de una su-
persticién tevapéutica y no & desconocer los limites de nuestro poder cu-
rativo por una eritica exactn y severa.

“T.os errores principules en que ha caido la terapéutica son: la exa-
goracién del valor dcl método sintomdtico y el mencsprecio do una expe-
rimentacién sobria.”
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Veamos por ejemplo el tratamiento de la albuminuria, que en el tras-
eurso del tiempo ha caido de un extremo en otro. En un tiempo abrigibanse
1deas exageradas sobre las consecuencias nocivas de la péedida de la albi-
mina y partiendo de esta hipotesis buscibase compensar esta pérdida por
la ingestion abundante de alimentos albuminoides. Pero Ia experiencia
clinica ensefia que la cantidad de albimina perdida no viene acompaniada
de los peligros que se temian y que por consiguiente no hay motivo para
forzar en las enfermedades de los rifiones la ingestion de albimma. Sena-
for cayd en el extremo opuesto y pronibid 4 los enfermos de los rifiones
los alimentos albuminoides. Asi presenciamos el especticulo curioso que
dos métodos descansados sobre especulaciones tedricas y partiendo del
mismo sintoma, llegan en su aplicacién & conclusiones diametralmente
opuestas.

El teorema fundamental de Senafor sobre el que teje su plan cu-
rativo, es decir, que la cantidad disminuida de albimina dé Ia medida de
la gravedad de la enfermedad, no corresponde con la experiencia y aun-
que la cantidad de la albimina exeretada por los rifiones diese la medida
del grado de Ja enfermedad, no por eso quedaba dicho que una modifica-
ci6n artificial de esta medida nos presentara con la misma exactitud el es-
tado de Ia enfermedad. Esti ostablecido por experimentos numerosos que
una alimentacién cuanto mas rica de albimina no cansa la albuminuria.
Asi es que la teorfa como la experiencia nos ensefian que no hay necesi-
dad de privar & los enfermos de los rifiones de wn alimento tan interesan-
te como lo es la albamina.

Otro ejemplo: Kl Diabetes azucarads. En un tiempo 4 los diabéticos
se les llenaba con azticar, partiendo dela hipbtesis que la pérdida aumenta-
da de azticar debia compensarse con ingestion abundante de alimentos sa-
carinos y amildceos. Después llegaron los médicos al extremo opuesto de
privar 4 los diabéticos lo mas posible de alimentos sacarinos y sacarifican-
tes. Aun en este caso pécase no considerando més que un sintoma aislado
y olvidase que, aunque el azacar desapareciere de la orina, no por esto es-
th curado el diabetes. Bl sintoma “azucarado” fué reducido al estado Jaten-
te, la anomalia de la metamorfosis no ha cesado y queda en duda si este
régimen en otros sentidos es saludable & los diabéticos. El diabético ex-
creta el azficar que su digestién vieiada ha producido en exceso (v, Dii-
ring ); la esencia del diabetes es un desarreglo de las funciones digesti-
vas. Ya va aumentando el nimero de los médicos que comprenden el pe-
ligro de un método que no se fija més que en un sintoma y cuyo funda~



GACETA MEDICA DE MEXICO. 189

mento fisiolégico no es seguro; de ninguna manera estamos autorizados
4 desatender la stiplica de los diabéticos: “Damos nuestvo pan de eada
dia,” -
Otro ejemplo de los erroves que periédica y tipicamente se reprodu-
cen es la doctrina de lus fiebres. Hace mucho que se abandoné la teoria on-
tolégica. Lichermeister, después de estudios laboriosos, llegd 4 la conclusién,
que la fiebre no era un conjunto de sintomas de igual valor, sino que su
esencia intima consistia en la acumulacién del calor, en el aumento de la
temperatura del cuerpo y que todos los otros sintomas eran dnlcamente
consecuencias del aumento de la temperatura del organismo.

Conforme 4 esta apreciacién debiase esperar que bajando la tempe-
ratura debian desaparecer los otros sintomas de la calentura. Buscibanse
por todas partes remedios antipiréticos y con un resultado tan brillante
que hoy dia la dominacién artificial de la temperatura orginica es un
problema resuelto, Pero la ventaja esperada en el tratamiento de las fie-
bres no se consiguié; los enfermos tienen temperaturas més bajas, pero
no sanan mejor por eso.

¥in los #iltimos tiempes prevalece una opinién contraria; la de la con-
veniencia y ventaja de la fiebre, y 4 la verdad no es una idea tan dispa-
ratada de preguntarse, si una reaccién tan tipica del organismo como lo
es el aumento de temperatura y que con tanta seguridad se presenta, cuan-
do ciertos influjos nocivos hieren el organismo, no debe considerarse co-
mo una institucién ventajosa de la naturaleza.

Clomo se ve, ciertos errores en la terapéutica se reproducen con re-
gularidad y uno de los errores fundamentales es el sofisma que la modifi-
cacién de un sélo sintoma significara un cambio en el estado de la enferme-
* dad. Vemos 4 menudo eémo por medio de hipétesis fantasticas se pasa de
la terapéutica sintomatica legitima, que combatiendo un sintoma peligro-
so procura una marcha favorable de la enfermedad, 4 aquel método em-
pirico, que, atacando un sintoma, no considera que este sintoma por si
s6lo es inofensivo y que los remedios aplicados pueden traer inconvenien-
tes y peligros al organismo.

El tinico camino, penoso ciertamente, para recoger en la medicina clf-
nica frutos saludables, es la observacion elinica, sobria y despreocupada.
Admitimes la hipétesis al lecho del enfermo, porque la necesitamos, pero
es preciso que venga sin disfraz. Xlla nos induce, como en todas las cien-
cias, 4 buscar 6 indagar en direcciones determinadas y 4 esta indagacién
débense los desecubrimientos mas brillantes.



190 GACETA MEDICA DE MEXICO.

El médico practico debe saber con certeza cudndo camina en el te-
rreno de la hipétesis y cudndo en el de la experiencia. En el primero de-
be proceder con precancién y fentando, sin preocupaciém, probando con
ojo critico el valor de una teoria en la piedra de togque de la experiencia,
mientras que los resultados de ln observacién y experiencia elinica le acom-
pafian en la prdctica como un talisman y una brijula que en todas las di-
ficuttades le ensefia el norte verdadero.

Si nos dejamos guiar por estas reglas, no podrd aplicdrsenos lo que
dice el satirico:

“(luando en un cuerpo pelean la enfermedad y la naturaleza;
“Viene un terecero, ciego, con un palo y da de golpes & derecha v 4 iz-

quierda;”

“Cuando pega 4 la enfermedad, se restablece el enfermo;”
“Pero se muere, si el elego pega 4 la naturaleza,”

Se nos ha dicho con mucho énfasis, gque uin médico cientifico no de-
be emplear remedios cuya manera de obrar no le es eonocida y hemos pro-
curado demostrar la futilidad de esta {raseologia. Contra enfermedades
muchas veces mal interpretadas empléanse remedios cuya aceién no cn-
tendenios, v 81 esto =e hace conforme 4 los preceptos de cierta escuela, lo
Namamos ““terapéutica racional % cientifica.”

Porque tal sustancia en una rana é en un conejo sano obra de tal ma-
nera, se la damos de buena fe 4 una gento enferina, esperando que el efecto
debe ser 1déntico, sin tener en cuenta lag difercncias en los organismos.

La terapéutica moderna, en cuanto 4 la abundancia y variedad de los
remedios empleados, por mds que nos pese decirlo, poco se distingue de
la de prineipios de este siglo y esta se llama “terapéutica activa y enér-
gica.”

Yo mismo conoei & un médico 1taliano que aplicd en un caso de inag-
fitis en quinee dias 360 sanguijuelas, & razén do una onza de sangre por
cada animalito, ¥ todavia le parceid poco, porque decin gue ““4 pesar de su
tratamiento activo” no habia logrado evitar la supuracion.

Un periédico francés “Le Tocsin” refiere lo que sigue: En 1817 fa-
llecié en Heckington, Inglaterra, un tal Samuel Jessup, cuyos herederos
tenian un pleito con el boticario por Ia cuenta do medicinas del difunte.
En 21 afios habia romado 226,934 pildoras, lo que da un respetable pro-
medio de 10,806 al afio 6 de 29 diarias. Hn Jos dltimos cineo afios de su
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vida el promedio diario Hlegé 4 78 pildoras y en el @ltimo afio tomaba. . .
51,590 pildoras. ; Risum teniatis! Ademas, consumié 40,000 frascos de
mixturas y un sinntmero de jarabes y electuarios. A pesar de todo esto
llegé 4 la madura edad de 65 afios. |Qué naturaleza!

No faltan ejemplos modernos de enfermos que en 24 horas tomaron
250 granulitos y un purgante.

Fieles al precepto que: Para sacar & Belzebi sc necesita otro demo-
nia més fuerte, —cuando no sana ua gramo, damos dos y cuando no sa-
nan dos, damos tres,

Tal sistema curativo, no contento con administrar varios remedios &
cortos intervalos, expresamente se enorgullece de poder de esta manera
introducir en el organismo en poco tiempo cantidades crecidas de sustan-
cias activas, como si esto fuera el objeto y triunfo de la medicina.

Cuando el histérico Hahnemann tomaba un millonésimo de grano de
Camomila, se sentaba él en su eseritorio y cogia la pluma, para apuntar
todo lo que se habfa propuesto de sentir y observar. Uno de los principa-
les asientos de la homeopatia es el axioma, que pugna con toda la 1égica,
que mientras son méAs insignificantes las causas, mis sobresalientes han
de ser los efectos. Sin embargo, esta doctrina ha encontrado sus creyen-
tes y ha hecho escuela.

Y podemos acaso afirmar que con el método homeopatico no sanan
los enfermos? Y luego si la cantidad de medicina que tomen, no puede
hacer ningtin efecto— ;porqué sanan y eémo—y porqué administrar dosis
grandes? ,

; Paede haber extremos més pronunciados que los sistemas mencio-
nados? }Qué grande es la distancia que separa la nada de lo infinitamen-
;3 Y la diferencia

te pequeiio? En matematicas la diferencia es immensa.
entre el nihilismo y el Hahnemanismo?

Los enfermos se tratan por todos los sistemas; hay médicos que de-
jan 4 sus enfermos en libertad de escoger porqué religion tevapéutica quie-
ren salvarse 6 condenarse. Si las dosis infinitamente pequefas pueden cu-
rar v las dosis grandes aun dejan sanar,—jqué admirable debe ser oira
vez la fuerza reparadora de la naturaleza!

Lia terapéutica es un tejido de rutinaz. j Por qué preseribe Don Fu-
lano esta medicina y de esta manera? Porque su venerable maestra lo
hizo asi. Si hoy el maestro eambia de opinién, mafiana Don Fulano
con la nisma presteza y con la misma falta de reflexién, cambiard tam-
bién, sin otro motivo que el de haber cambiado el gran maestro. Esto es
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To que se llama: Jurare in verba magistri. Pocos hay que tienen el valor
de formar una opinién propia, aungue fuese rechazada por la cofradia y
por el corrillo. Sapere aude es una excitativa que nunca nos debemos can-
gar de tener presente.

Veamos por ejemplo el empleo medicinal de la Coca. Desde mucho
tiempo sabiase que los indios del Perti y de Bolivia toman en sus viajes
una infusion de las hojas de coca, para poder caminar algunos dias con
ningtin 6 muy poco alimento. De ahi la creencia que la coca eontaviera
una especie de alimento concentradisimo, que daba nuevo vigor al orga-
nismo. Hace algunos afios, los inventores, buscando siempre nuevos toni-
cos, reconstituyentes y corroborantes, para satisfacer laidea dominante de
la cloroanemia y valiéndose de la idea arviba expresada, apoderdronse de la
Coca para elaborar sus vinos y elixires, que figuran en el mercado como
ténicos. Ya desde antes log quimicos habian propalado la idea, que la Co-
ca contenia un principio narcdtico. Ultimamente que se prepara la cocai-

_na y se emplea resueltamente como nareético y anestésico, ya no deberia
caber duda sobre que ol narcético “cocaina” es el principio activo de la
Coca, que por consiguiente el efecto del empleo de In Coca en los indios bo-
livienses y peruanos no es sostener & aumentar las fuerzas, sino adorme-
cer la sensacién del hambre y de la necesidad de comer. Indudablemente
una sustancia que produce este efecto, no puede servir como ténico, sino
muy al contrario su efecto serd contraproducente, s, comao es natural qui-
ta al enfermo la sensacion del hambre y la gana de tomar alimento. Hsta
conclusién es muy obvia; sin embargo, todos los dias vemos todavia em-
pleada Ja Coca en los tifos y en la cloreanemia;—jpor qué? Por rutina.
Lo mismo podria demostrarse por muchas otras sustancias.

;Por qué esta medicina debe tomarse tres veces en el dia y no en
seis 6 cada dos horas y no en tres tomas? [Rutina! Cufntas veces ordena-
mos una cucharada cada dos horas y resulta que el enfermo no toma s
que tres en 24 horas. Cuéntas veces se nos pregunta s1 tal medicina no se
opone con tal 6 tal otra cosa; cudnto tiempo antes 6 después del alimento
debe tomarse el medicamento. Muchos hay que consideran que el estémago
humanoe es un alambique 6 un crisol y que las combinaciones quimicas se
hacen en ¢l con la misma prontitud y sencillez que si se tratara de una

probeta. : .
En cuanto 4 Ja segunda cuestidn, ciertamente merece considerarse.
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En primer lngar es muy admisible que un medicamento dado se descom-
ponga en contacto con los alimentos y aun que altere la digestion de ellos;
pero anagne nada de eso sucediere, la vesorpeién tardard mucho mds, cnan-
do el medicamento cayd en tn estémago lleno.

Un ejemplo sencillo y diario. Un gramo de cloral hidratado en 40 gra-
mos de liguido cae en el estémago vacio ; suabsorcion se hace y produce su
efecto en 10 6 15 minntos. 51 el mismo medicamento eayere en un estd-
mago que contiene un medio litro de liquido, se nesesitaran tres hovas para
que el cloral sea reabsorbido junto con todo el contenido del estémago y la
cantilal administrada nunca producird el suefio, puesto que su accién es
fraccionada y extondida sobre un tiempo tan lurgo,

Una dosis de medicina, tomada una media hora antes de ingerir los
alimentos, serds absorbida antes que el estémago se llene con los manjares;
pero jcufinto tiempo después de los alimentos convendra tomar medicinas?
hablando, se entiende, no de enfermos febricitantes, que no comen, sino de
los que toman alimentos. '

Para dar una contestaclén satisfactoria 4 esta cuestion, es preciso te-
ner en cushta la clase y cantidad de los alimentos tomados y fijarnos en
la jista siguiente:

Término medio del tiempo necesario para la digestién de varias cla-
ses de alimentos, (Segtn el Dr. A. T. Sherzer, de Philadelphia):

Sgstanciaﬁ. Preparacion, Horas y minuntos.
Arroz... ... maeeen veeee Cocldoieeeweo oo, 1. 00
Mondongo - . ... ... Tdem.............. . 1. 00
- Huevos batidos. ..o ..., Crudos ... ....... 1. 30
Trucha, salmén, frescos...... Fritos.............. 1. 30
Sopa, cebada... .- ..., .. weenae Coctdaw. .o ..., 1. 30
DPerones, dulees, blandos..... Crudos.....g-----.. 1. 30
Venado. . ... .. e vee. Asadoen parrilla._.. 1. 35
[ F1TE D Cocido .. ... ........ 1. 45
Taploca «.voineeeniinnnns. Idem... _.......... 2. 00
Cebada. . ... . oo, Idem .. ... ........ 2. 00
Lieche. ... i L., wo Idem... .. ..o....... 2. 00
Huevos frescos..... e Crados........ eeee. 2000
Bacalao seco.. -....... eeee Cocido ... ... 2. 00
Coles con vinagre...._....... Crudo.........oo.. 2, 00
Leche .o .. e eeena Cruda..ooooeeao... 2. 15

Tomo XXV. —28,
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Sdstaneiay. Preparacidn. Tovas ¥ minutos.
Gelatina . o evvvenecaennn. vee Coclda. i veeenenan oo 2. 30
Pavo doméstico. .. ... s Asado, . ..o .. 2, 30
Cordero fresco. . ..... famana Asado en la parrilla.... 2. 30
(larne picada con vegetales... Caliente. .. .. ...... 2. 80
Fjotes.. oo oo oiiiiieaaaa w. Coetlos. ..o ... ... 2. 39
Mamon.vovceeeenenann- eov Cocido en horno...... 2. 30
; Zanaloria.. .. ... v oooeo-. Coelda, o eeoenenanaa, 2. 3
Papas machacadas... . ...... Tritas ... ... 2. a0
Coliflor. ..o eia e a Crada. ... ooa.. .. 2. 39
Pollo grande...cooveeen ot En frieasé. ... _..... 2. 40
Jirleaya..ooceoacei o onn eenee Coeddao ... ... 2. 45
Ternera con salo. oo oo ool ... Tdem., .. onooooo 2. 45
Ostras freseas -« o oweweeanoo Crudas. ..o oot 2. 55
Huevos frescos ..o ...t Pasados peragua.. ... 3. 00
Lobina.. ... oo Asada solwe parrilla.. 3. 00
Ternera fresca mazra y tierna. Asada_..._ .. _...... 3. 00
Puerco salado nuevamente.... Tstofado...._ ... 3. 00
Carnero freseo. - ... .. ...... Coeldo. ... ........ 2. 00
Buiiuelos de perén. .. ..., Tdem. .. ... ... 3. 00
Bollosdemaiz............. . Cocidos en horno..... 3. 00
Beefsteak ... ... e " Sobve la parmilla._. ... 3. o
Hueves frescos ..o o.. Asados. ..ol 2. 15
Carnero fresco.. ... ... ... Tdem............... 3. 00
Ostras frescas. ..o ... ... Idem.,. ..o ... 3. 15
Puerco nuevamenteo salado.., . Asado... o . ... 3. 15
Costilla de puereo.... ... En la pareilla.. ... 3. 15
Carnero fresco.. ... ... .. ... Tdem . ... . ........ 3. 15
Pan de maiz. ... ... ... Cocido en harno.. . .. 3. 15
Merluza. covnniecmeciaean Fritieoeeevin.s 3.3
Ostras freseas. ... ......... Estofadas. . ... _._.. 3.0 30
Vaca fresea, magra, seca. . ... Asada ... .oo oL 3. 30
Mantequilla. ... ... ... .. Derretida. .. ..... ... 3. 30
"Queso viejo, afiejo.. ... ... Crudo. o oooiaioa.os 3. 30
Sopa, carnero.. ...... e Coetdo. o voaaaan 3. 30
Sopa, ostiones.......... eon Coddos.. ..ol 3. 30
Pan trige, caliente. .. .... ... Cocido en horno.. ... 3. 9

Nabo.. oo ie e e e Locrdo. oo o . e 3. 30
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Sustanecias, Preparacion. Horas y minutos.
Huevos frescos, duros........ Cocldosduros... ... 3. 30
Huevos frescos. ............ Fritos. .. ..o oo.n 3. 30
Flotes v habas.. . ... ... Cocidos. . ... . 3. 45
Remolacha. .. .. .. e Coeida.. ..o .. 3. 45
Salmén salado. ... .. e Cocldow oo oo ann 4. 00
Vaca....... it Frita.. .o .o.oo.o... 4, 00
Ternera fresca........ ... ... Sobre la parrilla.. .. 4. 00
Aves domésticas. ... ... ..., Asadas........eeal. 4. 00
Patos domésticos.. ... ... ... Asados. ..ol 4. 00
Sopa, ternera, verdura y pan.. Coeida.. ... __... 4, 00
Sopa, huesos y tuétano....... Jdem. o.o..o .. ... 4. 15
Ternera fresea. ... .. e Frita...ocoo ... 4. 30
Pato silvestre...._. e Asado.. ... oo ... 4, 30
Col e Cocidan. o e .. 4, 30
Puerco gordo y magro....... Asado....... e 5 15
Tendones. . . oo aeaeaao... Cocidos . ... ... ... 5. 30
Grasa (sebo) de ternera fresca. Cocido.........._... 8. 30

En el laboratorio del Dr. E. Herter, de Berlin, el Dr. Popof hizo una
gerie do experimentos acerca del influjo del modo de preparar la carne de
res v de pescado sobre su digestibilidad, ( Deutsche mediz. Worchenschrift
T. 40. 1889.)

Para conocer el influjo de la ebullicién se pusieron porciones iguales
de carne cruda en probetas bien tapadas. Unas de estas porciones (serie
1) fueron expuestas por una hora, otras (serie I1I) por 25 minutos 4 los
vapores del agna hirviendo y otras guardironse con una temperatura ba-
ja. En todos estos experimentos la carne preparada al vapor resulté me-
nos digerible que la eruda. De la albamina de Ja carne de res (cantidad
total 21.1—20.5°/,} se digerievon en la serle I 164 miligramos de la cru-
da y 115 miligramos de la preparada; vése pues que la preparacion reba-
j6 1a digestibilidad en 4.5 vespoctivamente 3.9°.

Explicase esta diferencia por ln aceién doble de Ia ebullicién sobre la
carne; por un lado el calor hace coagular la albimina y la pone menos di-
gerible, por otro lado el calor causa la degregacion de las fibras convir-
tiendo los tejidos conjuntivos en cola y asi facilita la accion del liguido
digestivo. Tl tejido conjuntivo de la carne de res disuélvese eon mayor
dificultad y por eso el calor de la ebullicién disminuye la digestibilidad,
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1a carne de pez al contrario desagrégase més pronto, pues su tejido con-
juntivo conviériese en cola con mayor facilidad y asi los dos cfectos do la
ebullicién pueden compensarse hasta clerto grado.

Esta compensacién fué mis notable en otra serie de experimentos,
euando la carne (2 gramos) se calentd no sola, sino desleida con 10 cén-
timos eiibicos de agua. La earno de res en estas circunstaneias perdid tam-
bién algo de sn digestibilidad {10.4%,). No débese atribuir mucha impor-
taneia al agua agregada como tal, sino més hien 4 las condiciones meci-
nicas, que tienen un papel tan grande en todo lo do la digestién.

La coagulacion de la alliimina en la carne picada hace que esta forne
tolondrones compactos que son menos accesibles al liguido digestivo; asi
con el modo comun de cocer la earne en grandes trozos, ella adquiere ma-
yor consistencia, que impide su digestién y compréndese que lacarne ve-
partida en el agna no puede cuajarse y pierde menos de su digestibilidad.

Hiciéronse también algunos experimeutos con carne de peseado nhu-
mada. Sabese que antes de ahumarse se sala la carne y contrarvio & wua
preocupacién general, resulté que Ta carne ahumada de anguila y de len-
guado es de facil digestion.

Comparando la carne eruda de pez con Ia cruda de res ohservise que
la primera es mas dificil para peptonizarse, la proporcién de la carne do
anguila era 70: 100. Pero tratindose de estas carnes siendo cocidas, la
diferencia es mas pequefia, porque el ealor de Ia ebullicion disminuye la di-
gestibilidad de la carne de res mas que la de la carne de pez; en este eazo
la proporeidn era 86: 100, y en una serie de experimentos no hulo nin-
guna diferencia. Asi es que los peces, tanto cocidos comoahumados, su-
ministran un alimento mejor y mas digerible de lo que generalinente se
supone.

Una comida abundante dilata siete horas para que se acabe su diges-
ti6n y para que el estémago quede vacio. De ahi deduzeo, que las horas
més convenientes para tomar medicinas son tres veces al dia, de G4 D de
la mafiana, de 11 4la 1 dela tarde, y de 74,10 de la noche, agregando
acaso dos tomas més, intercaladas de 9 4 11 de la mafiana y de 5 & Tde
la tarde segtn las horas, la clase y las eantidades de Jos alimertos.

Que la regla de eada dos horas no es conveniente, que es demasiado
vaga y deja mucha amplitud & los enfermos.

Todas estas, sefiores, son cosas conocidas; no tengo la pretension de
haberos dicho nada nueve; pero 4 veces conviene refrescar lus verdades
antighas, que no plerden nada con ser repetidas.

. ¥, SEMELEDER.




