Breve nota relativa a afasia
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Dr. AnTONIO A. LOARZA

Vuelvo a ocupar la atenci6n de esta ilustre Academia, con el tema de mis an-
teriores estudios, porque entre los varios hechos clinicos que del sindromo llevo
observados tiltimamente, hay uno, que culmina de modo especial. Ya he manifes-
tado que para asegurar Jocalizacion cerebral del referido sindromo es menester la
autopsia ejecutada en condiciones que he delineado claramente, y no es éste el con-
cepto por el que hoy vengo a distraeros por breves momentos; sino desde un punto
de vista menos especulativo, cual es tener el honor de presentar a un afédsico mejo-
rado de su dolencia. Ya he sostenido la posibilidad del hecho, cuando se trata de
afasia pitidtica (histérica) y he ofrecido dos hechos a la ilustrada consideracién de
ustedes. También relaté otro, y fué el primero de los que he considerado, debido
a infeccibn sifilitica, que se expres6 culminante por la pérdida, dirfa yo, momeht4-
nea del lenguaje, y sin que hubiera otros signos evidentes, ni menos ruidosos de
lesi6n cerebral. Por ser el actual justamente opuesto en estos marcados caracteres
al del Sr. J., lo he traido, y también porque para este hecho cuento con la benevo-
lencia de mi enfermo para presentarse aquf, y procurarme el hotior de que lo ob-
serven. Efectivamente el Sr. J., alto empleado del Palacio de Hierro, apenas si
me permitib por esos tiempos que recogiera los datos para la historia clinica, mi
distinguido discipulo, €l hoy Sr, Dr. Salvador Ortega Vargas; pues le molesta el
que yo pretenda que lo vean otras personas; cosa que por fortuna no acontece
con el enfermo actual, por lo que le doy piiblicamente las gracias.

Permitaseme dejar consignadas algunas de las eircunstancias sociales del se-
fior Don Pedro Alonso Carrillo, mi enferino actoal, para que los pbsteros estimen
mejor la gran valia del mejoramiento de este afdsico y se empefien para lograr tan
halagiiefios resultados, Mi enfermo, espafiol de origen, no es de los palurdos de
aquella Peninsula que tan a menudo se establecen en nuestro pafs, puesto que efec-
tud en el suyo todos los estudios, primarios, preparatorios y profesionales para ob-
tener el titulo de Ingeniero constructor, algo asi como parte de los estudios de
nuestros arquitectos mexicanos, segtin entiendo, por las explicaciones que me ha
proporcionado. Vino a México hace seis afios, y no pudiendo dedicarse a construir
edificios, que era su suefio dorado, salié para Centro América volviendo a Méxi-
co en 1911; dedicose al comercio y filtimamente trabaja al lado del Gobierno Cons-
titucionalista; vivio el afio pasado en Veracruz proveyendo a las fuerzas militares
que luchaban en esos momentos coutra la reaccién y adquirié muy buenas relaciones
con-los mandatarios de ese Gobierno, y las utilidades del caso. Asf pasaba su vida,
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hasta que en los primeros dias del mes de noviembre anterior (1915), vino por sus
negocios a esta capital y entonces fué cuando yo lo conoci socialmente y como mé-
dico, Dijome llamarse como queda dicho, ser natural de Cérdoba (Espafia), tener
3t afios, ser Ingeniero constructor de profesion, y actualmente comerciante. El se-
fior Alonso Carrillo, de padres sanos, tuvo finicamente en Espafia un reumatismo
poco febril, generalizade a muchas articulaciones y recuerda que el médico hispa-
no que lo atendfa frecuentemente cuidaba el corazén, manifestindole que habfa
peligro por parte de dicho 6rgano.

Va en México hace seis afios tuvo accidentes sifiliticos consistentes en chancro,
erupciones, llagas en la garganta, etc., tanto que se inyect6 el ‘‘606’’, sin haber
continuado otro tratamiento.

Esta persona que no acusa otra enfermedad, jamés ha bebido inmoderada~
mente, ni abusa de placeres sexuales. Yo le asisti en los dichos primeros dfas de
noviembre, de uha colitis amibiana comprobada por el microscopio, y curada répi-
damente con las inyecciones de clorhidrato de emetina. Prescrib{ por entonces un mé-
todo cuidadoso de alimentacién, y le aconsejé también tratarse de su sifilis. Solia
verme este sefior para tratarse de sus vias digestivas; leapliqué tambiéh dos inyec-
ciones de benzoato de mercurio de 0.05 centigramos. Consultome mé4s tarde a pro-
pbsito de su estbmago en los primeros dias del mes Ge febrero altimo y habiéndole
observado en magnificas condiciones de salud le amplié un tanto los alimentos y le
invité a continuar tratdndose de su sifilis, De esta suerte llegb el dfa 18 de febre-
ro, dia en que fuf solicitado para ver al Sr, Alonso Carrillo, que se encontraba
gravemente enfermo en su casa, Allf le hallé victima de fendmenos de colitis in-
tensisimos que materialmente no le permitian levantarse del servicio, lo cual se de-
bia a juiclo de la familia a pequefios extravios en el régimen. Institui el trata.
miento del caso v el enfermo mejor6 en unos cuantos d{as de modo evidente, no sin
que me hubiera dejado de llamar la atencitn la circunstancia de haber notado en
&l sobre todo al principio de este ataque de colitis, cierta torpeza intelectual. Eldia
25 de febrero, el viernes siguiente, fuf solicitado de nuevo con urgencia, para ob-
servarle victima de nuevos fendmenos de colitis y, segiin se me dijo, de locura.
FEfectivamente en esta vez el Sr. Alonso Carrillo, se encontraba casi inmévil en su
lecho, con los ojos desmesuradamente abiertos y sin poder comprehder o contestar
claramente las cuestiones que se le dirigfan; s6lo con gran trabajo me dijo tener,
agudisimo dolor de cabeza, haciendo constar su esposa que a ella le manifest6 an-
tes de mi llegada que el dolor era tan agudo, como si de oido a ofdo le perforaran
con un fuerte punzén. Aldiasiguiente, sibado 16, tuvo uh acceso convulsivo genera-
lizado quedando ya del todo inerte sobre el lecho y en absoluta inconsciencia de su
ser. Hago gracia a esta Academia no fatigarla en demasfa, de los detalles y peri-

‘pecias de este enfermo, y consigno Gnicamente que: en los dias consecutivos guar-

daba un estado comatoso, lanzaba sélo de cuando en cuando, grandes lamehtos y
llevaba la mano izquierda a la cabeza. FEs bueno hacer notar que todo el lado de-
techo, esto es, cara y ambos miembros de ese lado, se vefan agitados frecuente-
mente por convulsiones tonicas y después clonicas generalizadas. Los reflejos su.
f)er‘ﬁciales y profundos halldbause exaltados, el de Babinski no existia, y el de la
‘pupila a la influencia de la luz, también faltaba. Ninguna alteraciénen los otros
‘aparatos: Asi ttanbcurrieron los dias, cofi la fucha del caso, entre juntas con otros
médicos v esa interminable serie de medios, que 16s médicos y las familias de los
paciéntes ponemos en planta para remediar una mala situacion de este género.
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Por espacio de quince dias no tuvo el enfermo otra vida que la vegetativa y
durante ellos recibi6 muchos diagndsticos, variando éstos entre meningitis, encefa-
litis, tumor cerebral, etc., siendo el pronéstico constantemente fatal.

Para mi habia algunos hechos bien claros y conscladores para la vida de este
sefior: no olvidaba sus antecedentes especificos, asf como también lo localizado de
algunas manifestaciones, las convulsiones, v. gr., en el lado derecho de su cuerpo.

Todo ello me hacia concebir la esperanza de un sifiloma cerebral limitado
principalmente a la zona roldndica izquierda, y pensando asf institui un tratamien-
to mixto muy intenso, ademds de combatir los sintomas culminantes, Ya he dicho
que quince dias después del principio de la enfermedad se marcé una disminucién
de las convulsiones; el enfermo abrid los ojos mirando a sus familiares, segfin ellos
decfan, como un idiota; m4s tarde efectuaba sefias con cara y manos por lo general
negativas, y después ofrecia verdaderos accesos de disgusto, particularmente cuan-
do se le aplicaba el enema que su constipacién demandaba todos los dias; pero no
podia proferir ni una sola palabra articulada. Llegd a murcarse tanto su mal hu-
~mor que hasta tratd alguna vez de agredir a su esposa; cosa de la cual no se daba
cunenta, pues a la fecha se siente bien mortificado por esa circunstancia, puesto que
se trata de muy pulcra persona, Ulteriormente, movimientos, mal humer y esta-
do general mejoraron de modo mabifiesto, menos el lenguaje en la mayoria de sus
manifestaciones, pues tan sblo la mimica empezaba a dibnjarse en él. Ya bien en-
trado el mes de marzo tltimo y siguiendo mi costumbre de educar constantemente
a los afésicos y habiehdo sido secundado h4bil y perseverantemente por su esposa,
logré que pronunciara las palabras st y no, su nombre, Pedro, el de su esposa,
etc.; asi, y poco a poco, he logrado que se exprese aceptablemente-al grado de que
tiltimamente ha ido por varios lugares de la Repfiblica en donde tenia efectos co-
merciales y ayudado de su sefiora, quien huelga anotar le comprende muchas de
sus sefias, v le completa las ideas de un modo admirable; ha ido, decfa, ocupindo-
se de los negocios a que se dedica. Debo hacer notar que hard como mes y medio,
emprendid andlogo viaje con el mismo objeto, y no pudo entonces precisar los
asuntos relativos a sus intereses.

Consignados rdpidamente esos culminantes hechos, séame permitido bacer
constar que_este sefior entiende bien casi todo lo que se le habla; digo casi todo,
porque en algunas conversaciones que con él he tenido me deja la duda acerca de
si forma concepto real de lo que tal o cual palabra significa, habiéndome manifes-
tado varias veces que no entiende el asunto que algunas significan. En el lén-
guaje hablado, le faltan bastantes términos y a ocasiones cuando uno le adi-
vina la palabra que le falta y se la pronuncia él la acepta con gran entusiasmo,
manifestando ser esa la que no recordaba. Comprende a la fecha algunos asuntos
que se le comunican por escrito (pocos) y también comprende algo de lo que lee
impreso. Escribe su nombre, la fecha, etc., con alguna facilidad, y los nimeros,
comprendiendo el significado de las gnidades Repite cuanta palabra se le d_;_qe, es-
cribe al dictado con dificultad, lee en alta voz, y copia lo que ve escrito, como es-
t4, y en letra de imprenta lo impreso, esto es, copia servilmente, -Con tales carac.
teres clinicos participa de los tipos de Broca y de Wernick, 51endo del llamado de
afasia total. ILos caracteres clinicos estabar m4s marcados cuando pas6 el estado
comatoso, y vienen esfuméndose conforme se marca el alivio; pero cnidadosamente
explorados se encuentran bien manifiestos,

He trafdo a colacibn este hecho por varias gntcuustnucms sea 1p. pnmera qug
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es el (inico afdsico que me he encontrado de tipo total, que para mi esté bien pro-
bado, toda vez que se trata de persona perfectamente ilustrada y en quien todas las
pruebas se practican con gran exactitud y comodidad: sea la segunda por lo
cual es notable, la mejoria que en ese tipo clinico se ha obtenido, lo cual es ra-
ro: sea la tercera, la que he insistido en sefialar por todas partes y dejé estableci-
do en mi trabajo de concurso de esta Academia, a saber: que no todas las lesiones
del sistema nervioso son incurables; sino que hay muchas, quiza las mds, suscep-
tibles de curacién, y esto lo sostengo principalmente para ensefianza de los médi-
cos jovenes, con el objeto de que no desdefien los estudios del sistema nervioso, a
fuer de incurables, pues la sabiduria de los miembros de esta Corporacién no han
menester de mi dicho; y cuarto y ltimo, la circunstancia también muy repetida,
mas no por ello indigna de tener gran papel en el acervo del arsenal del médico,
sino bien al contrario, y a mi juicio debiendo ocupar un lugar de culminante inte-
rés, la curabilidad en términos hébiles de los temibles accident=s nerviosos. cuando
son de orden sifilitico, siendo aqui permitido afirmar de paso para que asi conste,
que: el salvarsan no yuguld en el caso la sifilis evitando los serios accidentes ter-
ciarios, de que he tenido el honor de dar cuenta.

México, julio 5 de 1016.

ANTONTO A. LOAEZA.



