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que 4 sus trabajos ha trazado; y entretanto, hoy glue esos trabajos
empiezan de nievo para dar principio al tomo nimero 29, nos es
satisfactorio dirigir 4 la Prensa Médica de uno y otro continente, &
-nuestros compafieros y & nuestros suscritores, la felicitacién mds cor-
dial en este dia 1? de Enero de 1893.

MANUEL S. Soriano.

FISIOLOGIA.

ACCION DEL MUSCULO CRICO-TIROIDEO.

onos los fisiclogos dan al mésculo erico-tirsideo papel importan-
te en la fonaclon, fundindese en que es tensor de las cuerdas vo-
.cales; pero si nos fijamos en qua esta tensién puede tener por ob-

JBtO no el que se produzea un sonido, sino el que se cierre la glotis;

gi, consideramos que esta oclusién se verifica durante el segundo
tlempo de la deg]uclon, como una de las miltiples precauciones que lana-
turaleza tomara para que los alimentos desviindose no se mtrodu]eran en
el conducto respiratorio; si- ‘recordamos, por fin, que el mhseulo crico—ti-
réideo estd inervado por un ramo del laringeo superior, juntamente con el
constrictor inferior de la faringe, y no por el recurrente de quien depen-
den Jos mitsculos laringeos que intervienen en la fonacién ; es fhcil conven-
cerse de que el masculo de que me vengo ocupando tiene papel ert h de-
glucién y no en la produceién de los sonidos.

Magendie daba como razén prineipal para que los alimentos no caye-
ran on la triquea, que la glotis se cierra con la mayor exactitud en el ac-
to correspondiente de la deglucisn: y viendo 4 un pecro, al cual habia cor-
ta.do los recurrentes, beber y comer con facilidad, mientras que otro que
fenta divididos los laringeos superiores, al deglutir experimentaba moles-
tia revelada por la tos; infirié ¥y con razin que los constrictores de la glo-
tis estaban sometidos 4 la accién de los laringees superiores y no 4 la de
los recurrentes. Longet demostré también que durante la deglucién, la
hendedura glética se cierra por la contraccién de los misculos constrictor
inforior de la faringe y crico—tirdideo, obrando el primero deprimiendo el
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cartilago tiréide y el segundo haciéndole bascular hacia adelunte y abajo,
resultando, en consecuencia, la tensién de las cuerdas vacales gne al des-
eribiv una curva de concavidad internd, se aproximan y cierran Ja glotis.
Este mecanismo es admitido por todos los fisiclogos, pues se sabe gne al
llegar 4 la faringe el bolo alimenticio, ésta ejecata un movimiento de as-
cension que tiene por objoto salirle al encuentro, escamotearle, como dice
algiin autor; mas al mismo tiempo, en la laringe los cartilagos aritendi-

deos v las cuerdas vocales se acercan levantindose hasta aproximarse & las
falsas cuerdas vocales; el cojin de la base de la epiglotis cubre a abertu-
va glotica, mientras que la epiglotis se deprime sobre la laringe. El carti-
lago tirdide se levanta por la accién de los misculos laringeos hasta colo-
carse dotrds del hueso hisides ayndando asi 4 la epiglotis & eubrir el orifi-
cio glético. Este movimieuto del cartilago tiréide puede ser sentido ficil-
mente al exterior, al tiempo de tragar.

Parece que la naturaleza previendo los inconvenientes de la introduc-
oi6n en la laringe de otro cuerpo gue no fucse el aire, no se contentd con
dotar 4 la mucosa glética de exquisita sensibilidad, centinela avanzado que
provoca ol vefléjo de la tos para expulsar en los umbrales del conducto
vespiratorio la menor particula alimenticia que alli furtivamente se intro-
dujeses sino que ademés, cierra la glotis, es decir, desconfiando del centi-
nela cierra la puerta é impide de este modo cualquier invasién, El meca-
nismo de este acto estd confiado & agentes regidos por el mismo nervio, el
laringeo superior cuya accion ha sido ya indicada por competentes obser-
vadores: aqui nada sobra ni falta, el mecanismo es completo.

.

Examinemos ahora las condiciones exigidas para Ia produccién de la
voz. Bs necesario que las cuerdas vocales se aproximen de manera gne
la glotis se estreche m4s qne durante el acto de la respiracién tranquila;
esta aproximacién se verifica merced 4 la contraceién de los masculos cri-
co—aritensideos laterales y aritencideos transversal y oblicuo; es preciso,
alemAs, que las cintas vocules so tiendan suficientemente para que el ai-
re espirado, al salir produzea el sonido. Para esta tensién de los labios vo-
cales, basta In contraccién del misculo tiro—-ariteudideo, el crico~tirdideo

" po interviene en este acto, no hay necesidad de su accién basta con la del
misculo que forma parte integrante de la enevd: vocal, nervade por el
laringeo inferior que tiene bajo su dependencia todo el aparato fonador,
nervio que aunque parece venir del newmogéstrico, no es en realidad sino
la continuacién de la rama interna del espinal, par nervioso destinado pa-
ra la expresion de niestros pensamientos, tanto por la palabra eomo por ,
la mimica. . :
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Esta cuestién de la inervacién parece decisiva respecto 4 la manera
de obrar del misculo crico-tiréideo, pues no se comprende para una mis-
A accién, nervacién diferente. Si el méseulo crico—tirsides realmente
interviniese en la fonacién, deborfa estar inervado por el recurrente y no re-
cibir la influencia nerviosa de manantial tan distinto; si 4 esta considera-
cién agregamos la inutilidad de la accién de eate mitseulo en Ia produceién
de la voz, habremos logrado demostrar que el crlco-tirmdeo interviene en
la deglucion y no en la fonacién. ' .

No es ]a simple tensién de Jas cuerdas vocales lo que se necesita pa-
ra la produccién de los sonidos, es forzosa una tensién determinada, gra-

. dual, que pueda cambiar por momentos y adaptarse & las diforentes formas
que toma la glotis en el instante de la emisién de los sonidos, y esta ten-
sién indudablements solo puede darla el mésculo tiro—aritenéideo que
imprime 4 las cuerdas vocales ciertos grados de tensmn, transformando en
recta la curva que su borde libre describe y no el erico—tiréideo quo tien-
de las cuerdas vocales por alargamiento sin poder prestarse al delicado me-

canismo que la tensién de la cuerda voeal exige. .

Bataille nos dejé minuciosa descripeién del miscenlo tiro—aritendideo
gne dividié en cuatro haces; 12 Uno delgado que del borde externo del
cartilago aritenéideo va 4 fijarse en los dos tercios superiores del cartilago
tiroide un poco afuera de la linea media; 22 Un haz plano que de Ia parts
media del Angulo reentrante se dirige & todo el borde inferior de la ap6fi-
sis anterior del aritendideo, este es ol que forma en el interior de la lavin-
ge la pared oblicua que termina en los bordes de la glotis y da forma cé:
nica 4 la cavidad; 32 Uno hay que 6l Nlama paraboloide y que colocado
més afuera cubre el precedents y viene 4 formar la parts inferior de los
ventriculos, extendiéndose del 4ngulo reentrante del cartflago tiroide al
borde externo del aritenoide, abajo del haz delgado do que ya se hablé; en
fin, 42 un haz al que el mismo observador da el nombre de mediano é areci.
Jorme cuyas fibras forman nuna pirdmide cuya base llena la fosilla de la ca-
ra externa de los aritenéideos viniendo 4 fijarse el vértice en el tiroide ¥
confundiéndose con las fibras del haz plano.

Después de leer esta descripeién ocurre naturalmente preo‘untarse
ipara qué esta complexidad? jpara qué este lujo de haces de fibras, st mas:
culo tan complicado necesita para su accién de s ayuda de otro que le ex-
tienda cuando en sf mismo lleva los elementos necesarios no para resultado
tan simple sino para bastar 4 la complicada disposicién que al psoducn‘se
la voz, es precisa? .
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Si se reflexiona que la mas ligera variacibu de tension en las cuerdas
vocales da lugar & marcada diferencia en el tono y que multitud de finas
diferencias de altura en el sonido estan al arbitrio de un cantor, dun de
mediana habilidad; salta 4 los ojos la conviecion de que tanta variedad de
tonos es més obvio que dimane de un solo misculo que de la combinacion
de yarios, por exacta que sea su coordinaciéon, '

Veamos para concluir cuiles son los resultados de la experimentacién
cuando se divide ora el tronce del laringeo superior, ora su ramo externa,
Todos los observadores estin de acuerdo en que después de la operacién,
la voz so hace ronca y esta ronquera es atribuida 4 14 falta de tensidn de
las cuetdas vocales originada por la pardlisis del erice—tivéideo. Esta in-
terpretaclon os falsa porque seglin Jas observaciones de Tivon esta altera-
cién de la voz es pasajera y desaparece después de algunos dias y pudiera
explicarse por una alteracion vascular de la mucosa debida 4 la seccién de
hilos tréficos que el nervio cortado contiene. Compéarese esto con las pro-
fundas alteraciones 6 la pérdida absoluta y permanente de la voz que la
‘seccién de los recurrentes ocasions, y sin dificultad serd admitido el papel
que el misculo crico—teréideo desempefia, no en la funacién como se ha
creido, sino en el acto de la deglucién como he procurado demostrarlo,

Estén por estudiarse las perturbaciones que la deglucién experimenta
consecutiva 4 la seccién del nervio laringeo superior. Este trabajo que en
estos minutos tengo emprendido, vendra, lo espero, & confirmar las ideas
que acabo de exponer.

- Maéxico, Noviembre 9 de 1892,

d. M. BaxDERA.

ey

CLINICA EXTERNA.

Tiroidectomta total en dos tiempos. —Bocio quistico.- caneerosoe, ulcerado, —Curaci6n.

ESIGNADO por tarno reglamentario, técame la inmerecida lionra, se-
fiores académicos, de ocupar vuestra ilustrada atencion por breves
instantes. Si el asunto que sirve de tema 4 este insignificante tra-
bajo no es digno de vnestra reconocida competencia y sabiduria,
culpa seré tan solo de la insuficiencia y pequefiez del antor, mas no

carecerd por esto de la mas alta y trascendental importancia el problema
médico—quirdrgico que envuelve el epigrafe do esta humilde lectura.



