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SIFILOGRAFIA.

Ataxia locomotriz incipiente de naturaleza sifilitiea. Heredo-sifilis.

(¢ MEDIADOS de Noviembre de 1890 visité 4 un individuo adulto, casa~

& do, con hijos, y que decia padecer de hemorroides desde principio

L ¥ del afio. Examinado localmente, no presentaba dilatacién vascu-
lar externa ni interna, no sufria pérdidas de sangre; habia si es-
currimiento moco~purulento escaso, procedente de unas cuantas pépulas
perianales aglomeradas formando condilomas, y el ano circuido por una
areola de color moreno muy notable; habfa también una grieta. La pre-
sencia de estas lesiones ocasionaba sufrimientos locales ¥ provocaba 4 oca-
siones falsas ganas de evacuar; la evacuacién rectal so verificaba con cier-
ta irregularidad, pues 4 menudo habia constipacién y los excrementos sa-
lian cubiertos de moco—pus en cantidad superior 4 la que hubiera de re-
cogerse & su paso por el ano. Al tacto con el dedo, se notaba una placa du-
ra del tamafio de una moneda de 25 centavos, situada en la pared anterior
del recto, y 4 dos 6 tres centimetros del esfinter ; esta lesién terminaba in-
feriormente con la grieta anal que atormentaba, al paciente,

Procurada la anestesia y aplicado el espejo anal, se vié la mucosa un-
tada de pus, y quitado éste, exageradamente roja; en el lugar indicado de
la 4mpula rectal, nada que indicara el endurecimiento 6 sifiloma rectal tan
perceptible al tacto; con el espejo se recogié considerable cantidad de mo-
co—pus. ,

Examinado el individuo desnudo, se notaban unas cuantas manchas
morenas, como lentejuelas, situadas en la espalda, y euya existencia igno-
raba hasta entonces el enfermo; su euerpo, en general, limpio de toda le-
sién sospechosa en el sentido que se buscaba. La dentadura en estado de-
plorable. Sus antecedentes todos fueron negativos tocante 4la sifilis.

Quejabase de vértigos, de los que el primero ocurrido dos afios h4, le
hizo caer sin perder el conocimiento: después han venido repitiéndose con
tal frecuencia, que el enfermo no se atreve 4 andar por la calle si no va

acompafiado; mucho. le molesta cierta ruidera de oidos, en donde 4 la’

simple vista nada se advierte de particular; los globos oculares estin algo
salientes y en ocasiones ve neblinas y aun cree que su vista ha disminuf-
do. Hay alopecia y la calvicie es inminente, Elestado general es anémico.
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Con datos tan insuficientes, y considerando que lo tinico que tenfa
apariencia especifica eran las papulas condilomatosas, las escasas manchas
morenas de la piel del dorso, la esclerosis rectal y la alopecia, me resolvi, 4
falta de tratamiento mas razonable,imponer un tratamiento mercurial hi-
podérmico, inyectando cada tercer dia un centigramo de cianuro de mer-
curio, alternando con bafios tibios para de este modo evitar algtin acciden-
te local que pudiera sobrevenir por omisién 6 defecto en la practica de las
inyecciones.

Muy al principio estabamos del tratamiento, cuando me presentaron
una nifia de tres y medio afios, hija de mi cliente, la que tenfa una erup-
cién puastulo—crusticea de la cabeza y-adenopatia correspondiente, quera-
to—conjuntivitis derecha sub-aguda, reincidente y rebelde, asi como la
erupcidn; 4 la edad que tiene la enfermita estd tan tardia su denticién
que aun parece no terminar ni el brote de los incisivos inferiores (la rea-
lidad es que hay lo que se llama microdontismo); las deméas piezas de la
boca son exiguas, manchadas y en pésimo estado. Sufre continuo estrefii-
miento. Su cardcter es dificil, no muy juguetona y poco comunicativa.
No habla, no es sorda, y ha sido muy tardfa para andar.

Su cabeza es voluminosa, especialmente en su didmetro transverso,
su crdneo es el llamado natiforme, las bosas frontales exageradas, *“frente
olimpica de Fournier;” la cara proporcionalmente pequefia, y, por tltimo,
la estatura, relativa 4 su edad. No hay infantilismo. Tl parecido con su
padre es manifiesto.

Lia madre estd indemne, y no ha tenido abortos ni partos prema-
turos.

Con datos tan clésicos de heredo-sifilis, obtuve dos grandes venta-
jas: 12 Los accidentes que al principio timidamente sospeché sifiliticos,
entonces estaban plenamente ratificados; son accidentes de terciarismo, yno
de transicién 6 secundarios como comunmente son los condilomas, ete. 22
La nifia es sifilitica y est4 virgen de tratamiento. Sus padecimientos,cu-
ya naturaleza ha sido ignorada, cederdn 4 una medicacién especifica.

Consecuente, y aprovechéndome de lo que habia encontrado, mejoré
ol tratamiento de mi enfermo prescribiéndole yoduro de potasio 4 dosis
‘desde dos hasta cuatro gramos diarios, la que no se pudo aumentar por
presentarse accidentes catarrales y acnea bastante molestos.

En cuanto 4 la nifia, simplemente se lo administrd bi-cloruro de mer-
curio ( Licor de Van Swieten) en gotas, 10 bis; cantidad que fué suficien-
te para.modificar radicalmente su sifilis cutdnea asf como la lesién ocular,
y esto en el breve plazo de 15 4 20 dias.
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Continuaba el tratamiento de mi enfermo (tercera semana ) y 4 la par
su alivio,y el de la enfermita. Ein esos dias me consultaron sobre el esta-
do.que presentaba el hijo més pequefio, nifio de 11 meses (hoy tiene 14),
el cual se encontraba en deplorable condicién de desarrollo originado, se-
gtn la familia, por el repetido cambio de nodrizas que hasta entonces le
habian criado.

Este nifio tiene también gran parecido con su padre, su cabeza es
voluminosa, notablemente en el didmetro bi—parietal; 1o tiene un sélo dien-
te, hay constipacién habitual, evacua cada 24 horas y con frecuencia di-
lata mas tiempo, llora toda la noche, tal vez porque su nodriza tiene poca
leche.

Los signos individuales referidos, agregados 4 los ya conocidos de la
familia, decfan claramente cual era la didtesis del enfermito; este vasta-
go como el anterior es heredo~sifilitico. Debo advertir que este nifio ast
como su hermana en época alguna presentaron manifestaciones cutineas
inmediatas 4 su nacimiento, excoriaciones anales, lesiones auriculares, ni
otras de las que vulgarmente se presentan. '

Se aconsejé lo siguiente: 4 falta de nodriza, recurrir 4 la crianza ar-
tificial con todas las prevenciones de asepsia recomendadas, y suministrar-
le de la solucién bi-clorurada mercurial que toma la hermana, la mitad de
gotas (D bis en leche), jarabe de codeina para combatir el insomnio.

Sin ser extraordinario, sino muy natural, este tratamiento, di6 pron-
tos y favorables resultados; la nutricién se mejors, las evacuaciones in--
testinales se regularizaron, se logré el suefio, y por tltimo se modificé el
caréoter, que era dificil por irascible y llorén, sin motivo aparente,

Hasta la fecha contintfia la alimentacién artificial con el mejor éxito.

A paco, tuve oportunidad de ver los otros hijos de mi cliente; son dos
varones, de 6 y de 8 afios; también estAn mal conformadas sus cabezas, son
voluminosas transversalmente, los dos tienen frentes abultadas, y segtin re-
fiere la madre fueron tardios para andar; en cuanto 4 la evolucién dentaria,
el microdontismo en ambos es tan exagerado, que 4 la vista parece faltar
la dentadura, y para persuadirse de lo contrario se necesita explorar con el
dedo para sentir el borde de los incisivos y la saliente de los molares. Ni an-
tes del nacimiento de estos nifios, ni posteriormente, hubo abortos, ni par-
tos prematuros. : - .

Nuevos y buenos datos fueron los adquiridos para cargarlos 4 coste
del padre, quien habiendo dado el ser 4 estos sifiliticos, tiene él que serlo; -
porque en sifilis sélo se da lo que se tiene. :
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Entretanto el tiempo pasé, y al finalizar el afio (1890) mi enfermo
curd de su lesién local y'mejors de los accidentes cerebrales que acusaba.

La enfermita del ojo y erupcién de la cabeza, también curé de ague-
Has manifestaciones sin mas que el uso del licor de Van Swieten.

Por dltimoj; el estado de la nifia de pecho igualmente so mejord, con-
tinuando sin apariencia de evolucién dentaria visible (cumplié ya un afio).

Terminada la curacién para que fuf solicitado y &4 mi despedida pun-
tualicé las prevenciones siguientes: el pretendido hemorroidario tomaré por
largo tiempo y diariamente una preparacién cuya base sea yoduro de po-
tasio y bi-yoduro de mercurio (4 por ciento del 19 y 4 centigramos del 29),
simultdneamente usard el yoduro de fierro. Me consultarsd dos veces al
mes para continuarle un tratamiento metédico, que tiene gue ser dilatado.

Respecto de los nifios, siendo muy de temerse la reincidencia de Jos
accidentes sufridos, y tal vez la aparicién de otros nuevos, indiqué con
harta insistencia conservasen la receta del licor de Van Swicten y la en-
sefiasen 4 la persona que les atendiera porque mucho interesaba para lo fu-
turo y durante largo tiempo el conocimiento de esa circunstancia.

El resumen de esta observacién ha podido formularse asi: Enfermo
seudo—hemorroidario ; stfilis constitucional ; cuatro kijos heredo—sifiliticos, stfi-
lo—génesis ignorada. Esposa indemne.

El 8 del inmediato Febrero (4 los 40 dias) volvi 4 ver 4 mi enfer-
mo, quien, menospreciando mis indicaciones, no hahia usado la medicin ay
por consiguiente su estado general habfa empeorado (la lesion local no
habia reincidido. )

Llaman la atencién, sobre todo, los fenémenos relativos 4 la estabili-
dad de su equilibrio. Desde luego, mucho tiempo ha que no se atreve 4 ba-
jar las escaleras sino asegurdndose del pasamanos sin esa necesidad sube
facilmente; estando sentado y ordenandole pararse y echar 4 andar, se pa-
ra con torpeza, y en seguida, para comenzar 4 andar, primero se acomoda, es-
decir, se equilibra, y luego marcha; sus pasos son cortos ¥y no avienta el
pie al dar el paso; habitualmente, estando parado,abre un poco las piernas
para ampliar su base; cerrados los ojos anda poquisimo, econ mucho mie-
do, 4 pasos muy cortos y sin dejar de toearse un ple con otro; la primera
vez que se le dijo se parase en un pie con los ojos cerrados, estuvo 4 punto
de caer: tan inestable asf es su equilibrio en esa circunstancia; 4 pesar dé
lo dicho, con frecuencia y apoyado en una persona, va de los Bafios Pane
4 Chapultepec 4 pie y sin gran cansancio; siente pisar sobre algodén, con-
serva sus reflejos rotulianos, tiene una placa anestésica como la palma dé~
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la mano en la cara anterior del muslo izquierdo; no ha tenido dolores ful-
gurantes de los miembros inferiores; 4 lo largo de la espina hay dos pun-
tos ligeramente dolorosos, uno dorsal y otro lombar. No hay alteraciones
génito—urinarias. Desconfiadelaestabilidad de su equilibrio, 4 tal punto,
que para comer se sienta en la mesa levantando las patas traseras de la
silla y con la mano izquierda se afianza del borde de la mesa; en esta in-
cémoda postura ingiere sus alimentos lo més pronto gque puede y sin inte-
rrumpir, porque de no ser asi, le acometen niuseas que le impiden ter-
minar la comida tiene bulimia y bien reconoce que esto es una nerviosi-
dad, porque 4 pesar de la repetida gana de comer que le acosa, se abstiene
de satisfacerla; sus digestiones son perezosas y molestas con produceién
anormal de gases. '

Sus afectos paternales y de familia, en general, se han entibiado 4 tal
grado, que él mismo asi lo expresa. Su cardcter se ha tornado sombrio,
taciturno, insufrible; inatento no sélo en la conversacién, sino atn para’
los negocios de interés, de los que vive casi descuidado. Su esposa dice que
tiene arranques de mal humor, tan inmotivados & veces, que teme pierda
la razén. :

Tal era su estado: el objeto de su consulta se reducia 4 lo siguiente-
Lios médicos que posterlolmente le han visto, le han aconseJado un VlaJe
por mar: su deseo es ir 4 Espafia; quiere saber mi opinién.

En vista de los fenémenos tabésicos tan clasicos, y en vista también
de su naturaleza indubitable, le aconsejo emprenda el viaje, pero no 4 su
tierra, sino 4 Parfs, y precisamente acompafiado de sus hijos, para presen-
tarse todos ellos 4 los especialistas que yo le indicaré.

Por primera vez le digo que est4 sifilitico y que sus hijes lo estén
también; que su enfermedad es muy obscura, pero que los hijos son certi-
ficados vivos que dan luz, y revelan claramente 4 cualquier especialista
que forman una familia sifilitica.

Dejéndole libre de consultar con otras personas, le formulé mi diag-
néstico en estos términos: Sifildsis cerebro—espinal. Ataxia locomotriz inci-
piente ; hijos heredo—sifiltticos. Esposa indemne.

Entretanto verifique su viaje, tratamiento mixto, altas dosis.

Mis distinguidos compafieros Sres. Lavista y Licéaga fueron elegidos
para resolver el caso, y separadamente 4 cada uno de ellos tuve la honra de -

“informar sobre los hechos con todos sus pormenores. El Sr. Lavista exami-
n6 escrupulosamente 4 mi enfermo no sélo al observar las perturbaciones de
equilibrio, ete., sino también con empefio para buscar el vestigio de la le-
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sién inicial que no existe. Ratifics el diagnéstico, y para significar c6mo
éste se habia realizado (de hijos & padre), lo expresé diciendo “que tal as-

tilla era de tal palo;” apoyé con toda su autoridad el plan de tratamiento,
¥ tocante 4 la consulta del viaje, opiné por diferirlo para cuando se alivie
el enfermo, como era de ‘esperarse fﬁndadamente, por razén de que solo
ha podido imponerse un tratamiento ad hoc bhasta el presente, que se co-
noce la naturaleza de sus padecimientos.

El Sr. Licéaga se interesé vivamente en el relato del hecho y conla-
més grande escrupulosidad observé al enfermo (de paso ratific6 en dos de
los hijos las cabezas mal conformadas y el microdontismo ); su diagnésti-
co fué idéntico al formulado, y llumandole también la, atencién cémo se
habia logrado, dijome que en el caso “por los frutos se conocia el 4rbol.”
Su parecer relativo al {ratamiento fus consecuente con la naturaleza y
gravedad de la lesion medular ¥, por tanto, debia ser yodo—hidrargirado
enérgico; por #ltimo, respecto al viaje disuadié 4 Ja familia de ir 4 Buro-
pa, puesto que aqui se iniciaba ya el alivio, y la salud harto comprometi-
da ya se resentiria gravemente interrumpiéndose el tratamiento. Agregb
que el caso era muy instructivo y hondadosamente me exhorté 4 darlo 4
conocer.

B #*4.&

Seguro ya del diagnéstico, legitimado el tratamiento, y hasta cierto
“punto tranquilo para el porvenir, un punto queda por averiguar; la pa-
togénesis del caso. Fn lag platicas habidas sobre el asunto, se pregunta-
ba jdénde est4 el vestigio del accidente inicial y dénde el de los secunda-
rios? Buscados en toda la superficie del cuerpo y mucosas accesibles, no
existen; y el enfermo convencido, como lo esté, de su estado, no acusa acei-
dente alguno de lugar comtin 6 insélito; no pueden considerarse como ta-
les las papulas y sifilosis rectal, porque eronolégicamente referidos 4 los
de terciarismo en los seres engendrados, no pueden ser secundarios. Se re-
cordaré que los sufrimientos por esas lesiones se iniciaron 4 principios del
afio 1890, y el primer hijo tiene hoy 8 afios. '

Si por acaso se hubiera encontrado un sélo vestigio primitivo 6 se-
cundario, podiamos contribuir con este caso para corroborar lo asentado por
los especialistas, tocante 4 que las sifilosis cerebro—medulares derivan muy
frecuentemente de sifilis en apariencia benignas por la rareza de sus ma-
nifestaciones; pero es el caso que faltan los antecedentes y los vestigios.
En lo que no cabe duda es, que esta sifilis es de algunos afios anterior al



494 GACETA MEDICA DE MEXICO.

engendro de los hijos. Resuelto, pues, que mi enfermo ha. sido. terciario.
constitucional antes de. ser padre, bien puede aventurarse la.idea de que:
por haber engendrado en pleno constitucionalismo, y no.en época de evo-
lucién algina, no: hubo aboertos anteriores 4 los partos (como es: de obser-
vacién vulgar), ni los nifios al nacer presentaron sifilides (la phstulo—crus-
t4cea de la nifia ha sido tardia, como su lesién ocular). Estaotra idea no
me parece irrazonable: el enfermo es heredo-sifilitico. Ast quedard ex-
plicada la generacion de esta sifilis, y ast también es de creerse, que nun-
ca haya tenido manifestaciones especificas, puesto que nacié ya indemne
para adquirirlas.

Séame permitido aprovechar esta oportunidad para expresar, sin pre-
tensiones, algunas palabras relativas 4 la cuestién. ‘

Lios casos de sifilis hereditaria entre nosofros no son muy raros; en
mi reducida clientela cuento actualmente, inclusos los antes citados, 11, re-
forentes 4 6 familias diversas; 3 nifias y 8 varones: uno de estos es un-ni-
fio de.6 afios, cuyo estado patolégico desde su iniciacién (hace cincoafios)
puse en conocimiento de los Sres. Dres. Barragin y Soriano (también al
Dr. Malanco he presentado este tipico ejemplar); todos los casos.se refie-
ren 4 manifestaciones heredo~tardias; en todos también han faltado abor-
tos anteriores & su nacimiento, en tres de estos nifios (varones los tres y
de familias diversas) los accidentes han sido espinales; gibosos méis 6 me-
nos manifiestos, evidentemente con lesiones Luesosas; el nifio mencionado,
paraplégico incipiente, los otros dos tan gravemente caracterizados, que
me los han presentado en los brazos y en dectibito dorsal, totalmente im-
posibilitados de mantenerse en pie, y esto después de haber andado en:sus”
primeros afios; estos iltimos de que vengo hablando, estaban sentenciados
4 sufrir 1a dilatada aplicacién de aparatos inamovibles (uno de estos es del
conocimiento 6 parentesco del Dr. Blasquez); todos, sin excepcion,, tienen
cabezas voluminosas, natiformes, frentes olimpicas; excepto en 4, evo-
lucién dentaria tardia, 6 de ellos con microdontismo. A mi modo de ver,
el buen criterio en mi apreciacién sobre el estado sifilitico lo acredita el
éxito obtenido en todos, por el tratamiento mixto, que ha sido y contintia
siendo 4 fuerte dosis (la edad del mayor es 9 afios); soportan los menores
4. miligramos de bi-yod, hidrg, y hasta 4 gramos de yoduro de potasio dia-
riamente; he observado que sea cual fuere la manifestacién diatésica,. e’
alivio es rapido, y en los casos de paraplegia, es prontala recuperacién de’
los movimientos y facultad de andar; estos resultados tal vez hayan de atri-
buirse & la influencia de la medicacién sobre lesiones virgenes de tratar
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miento; la mejora que so obsérva requiere para su contlnuamon el perse-
verante y dilatado uso de los especificos. :

. En todos los casos 4 que ine refiero, la apamencm de inenor edad que
la efectlva, és decn* el infantilismo y la depresxon dé la rafz de la nariz, es
lo-que ha provocado mis sospechas de heredo—sifilis tardla, y és lo cierto,
que siempre la he encontlado con mamfestacmne% vanadas dando]ugar*
un estado valetudinatio en nifios y adultos, ¥ Gomo signo: genera] consti-
pacién rebelde 4 toda edad.

' Conozco 5 adultos hexedo sifiliticos; 4 varones, ; 8 de estos casados,
una Sefiora casada vy 1 soltero mexicano; franceses 2 y la sefiora, espa—
fiol 1. Dos conservan los signos del mfantlhemo, la séfiora es notable por
el microdontismo, y en general tienen su dentadura irregularmente im-
plantada y-lacrada. La plole de los casados es heredo—sifilitica. A to-
da persona que se interese en este estudio especial, puedo tener la honra
de presentar los sujetos 4 que me refiero, pues, como llevo dicho, son par-
te de mi actual clientela.

~ Todos sabemos que la heredo—sifilis en los primeros meses de la vi-
da se manifiesta por lo comtn con lesiones cutdneas y apariencia senil de
los enfermitos; pero cuando las mamfesta(,lones son tardias, la pasamos
desapercibida porque todavia estamos poco habituados 4 leconocella, en
razén de ser distintos sus caracterss.

En la préctica de mi profesién tocante 4 4 sifilis en general, he apren-
dido 4 Qospecharla, todas las edades; sexos y condicionee sociales %, bus-

carla, y cuando creo haberla encontrado, tratarla sin contar con. la volun-
tad del enfermo 6 de su familia, procura,ndo no averiguar ostensiblemente
su orlgen pmque fuera de los easos de sifilis ignorada (por quien la su-
fre), con el mayor desparpalo acostumbran los chentes extrzwlar el Ju1010
del médico negéndole los antecedentes con perjuicio propio.

Nunca olvidaré haber tomado participio en la consulta de un indivi:
dio emancipado ya de su familia; se observaba en el costado derecho un
endurecimiento total, no habia signo algano de tuberculosis, derrame pleu—
ral, ni ofra cosa que explicara aquella situacién; el estado térmico era api-
rético; y en el curso de la enfermedad mngun fenomeno agudo habfa afli-
gido al paciente; insidioso y crénico venfa siendo ol padecimiento (Yo
habfa sido.enviado por la familia.) -

1 Parael vulgo sélo son sifiliticos, aquellos indivlduos cuya necestdad obhga 4 acudu' dlos hospb
ta.les en solicitud de una cama, y las pérsonas Elecentes, que olvidando sus pnncxpms, se abandonan ¢ 8e.
han abandonado 4 una vida desordenada. S

Tomo XXVI, —69,
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Emit{ mi parecer, recordando al enfermo que estaba presente los ac-
cidentes de la garganta que cuatro afios antes le habia atendido cuando se
habia marchado 4 Europa, y éste con el mayor desenfado me negé el he-
cho, que por desgracia no habia dejado huellas perceptibles por no haber
sido destructiva la lesién. Mi opinién (que no prevalecié) fué, que se tra-
taba de una sifilis visceral. A pocos dias sucumbié el paciente. ' _

A més de un individuo y 4 méas de una familia he impuesto con el
mayor disimulo un tratamiento especifico, sin que lo hayan sospechado (por
supuésto con favorable éxito, vergonzante si se quiere); porque 4 pesar del
tal éxito, se tomarfa por atentado imperdonable, haber asistido como sifi-
liticos 4 los miembros de una familia decente.

- México, Marzo 6 de 1891, .
s : . M. Avraro.

NECROLOGIA.

El 15 de Noviembre pf6ﬁmo pasado, 4 las 8 y 15 minutos p. m. falleci6 en Guadalupe :
Hidalgo el Sr. Dr.

D. LADISLAO DE LA PASCUA.

F] Dr. Pascua se recibié en la Escuela de Medicina el 7 de Octubre
de 1837, y por su antigiiedad ocupaba el segundo lugar del Cuerpo Médi-
co Mexicano. : ‘

127 de Octubre de 1838 ingresé 4 la Escuela con el caricter de
Agregado, y el 18 de Agosto de 1843 le fué confiada Ja cétedra de Fisica,
que en esa fecha se fundé, y la que desempefié hasta que se establecid esa
chtedra en Ja Escuela Preparatoria, en donde también la sirvié por algin
tiempo. Le fué confiada después la catedra de Higiene hasta el afio de
1873. ' ’ o

Fué Prosecretario de la Escuela desde 1838 hasta 18415 y Subdirec-
tor desde 1851 hasta 1855.

Tanto en la Escuela de Medicina, como en otros establecimientos pi-
blicos, presté sefialados sérvicios 4 la Instruccién piblica.

" Hacia algunos afios, que optando por la carrera eclesidstica llegé 4 ser
Cainél)igo de la Insigne y Nacional .Colegiata de Santa Maria de Gua-
dalupe. - ' .
pSu cad4ver fué inhumado el 17 de Noviembre-en ut pueblo cercano
4 1a ciudad de Guadalupe.

" ‘La Academia N.de Medicina consagra un recuerdo al que dedic una
parte de su vida al adelanto de nuestra Escuela Médica. D. E. P. -





