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Estudio Sobre el Toracometrégrafo

POR EL DR, DANIEL VERGARA LOPE

SERORES ACADEMICOS:

Unpa racha violenta, un terrible huracin que ha recorrido nuestro pafs
desde 1910 hasta eatos Gltimos afics, tenia que conmover, derribar y arre-
batar una buena parte de cuanto a su paso se encontrara; solamente quedé
en su puesto aquello que, por su gravedad propia y firme base pudo resis-
tir el terrible embate, y perduré en su sitio como ejemplar de resistencia
v estabilidad perfectas; pero los débiles, mul cimentados y de menor peso
especifico, fueron arrancados de su base y transportados a distancia o des-
menuzados.

Mi endeble personalidad, cuyo peso es tan poco apreciable, fué asimis-
mo removida de los puestos que ocupé al lado de ustedes durante tantos
afios en las aulas, como Profesor de la Facultad en los laboratorioss como
experimentador, y, levantada en vilo por la racha, fué llevada lejos de su
antiguo centro, lejos de estimados y queridos amigos, compafieros y alum-
nos, lejos en fin, de la amada Escuela y de todo centro cientifico.

Asi pues, adolorido, desalentado, y, —ipor qué no decirlo?— profun-
damente resentido, quedé casi inerte en el lugar en donde me arroj6 el
formidable meteoro, y solo el instinto de conservaci6én me ha dado ia fuer-
za y actividad necesarias para poder conservar el subatratum; pero mi es-
piritu, casi paralizado, qued6 incapaz para el trabajo que antafio desarro-
llara, quedé mudo, en la obscuridad, y sin apoyo.

Ha sido necesario que desde mi antigua casa de trabajo, uno de estos
estimados y queridos compafieros me arroje un lazo salvavidas, para que
me atreva yo a presentarme nuevamente ante ustedes; él es, quien ten-
diéndome la mano me atrae con firmeza y con carifio recorddndome lo que
me debo ante ustedes todos, ante la docta Academia de Medicina; y esti-
mulado, tonificado y con su caritativo apoyo, reaparezco en este templo
para presentar algo de lo que no sin trabajo encuentro en el fondo de mi
alforja, alguna antigliedad exhumada, pues de nueva y reciente cosecha,
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ni tengo nada. ni aliento esperanzas de coleetar cosa de valor, algo digno
de ustedes, Sefieres Académicos.

Llego desconfiando de mi mismo, temiendo ser demasiado audaz, alen-
tando nada mas que con vuestra benevolencia.

Perdonadme por este ya largo y nada cientifieo exordio; era preciso para
mi, al saludar a ustedes, hacerles oir algo de mi queja por verme de ustedes
separado; y aqui estoy, inclinada la ya blanca cabeza, llena de recuerdos y
de tristeza, impresionada con la nostalgia que acompafia al desterrado.

8alud, mis queridos compafieros.y amigos; salud a vosotros los que
poseyendo valioso prestigio s habéis conservado en el lugar que merecéis
resistiendo firmes el oleaje tempestuoso; salud, también a todos los nuevos
elementos de esta docta y benemérita Academia de Medicina, que a su
turno procyran darle con sus trabajos y propia personalidad, el lustre que
le corresponde en el elevado puesto que posee entre las corparaciones cien-
tificas de nuestra Patria. ‘

ESTUDIO SOBRE EL TORACOMETROGRAFO DEL AUTOR

Rien eonocida es la importancia que tiene el conocimiento de la medida
de la. circunferencia torécica y de la forma y medida de ]Ja seccién trans-
versal de la cavidad, la gue con mayor frecuencia se observa hacia el nivel
de la articulacién del xifoide. Esta seceién transversal, se dibuja para su
estudio, y es sobre esta dibujo como pe examinan lns caracteres del peri-
metro y se valoriza la superficie.

Esta investigacién es muchas veces comp]emento forzoso y de gran
interés para el anatomista y el fisiélogo; para el bi6logo, ei antropologista
y el etnégrafo: para la clinica médica, la higiene, etc.

Desde la senciila cinta cirtométrica, las varillas de plomo y estafio y el
aparato de Guéneau de Mussy, hasta los més complicados y pantogréﬂcoa
de Hall y de Dufestel, se ha tratado de resolver el problema con la mayor
exactitud posible, ¥ en manos ejercitadas por la experiencia, ha bastado
Ja cinta de plomo y estaiio para obtener con cierta precisién la forma de la
. geceidn tordcica en los distintos momentos del acto respiratorio; pero esto
. se logra can dificultad més o menos grande que no todos pueden dominar,
de donde resultan imperfecciones, falta de exactitud tanto para apreciar
la forma como para calcular la superficie de seccidn. '

El aparato de Dufestel, llamado por su autor: «Aparato Reglstrador
de los Perimetros Toréeicos, en la Inspiracién y en la Exmraclém parece,
a primera vista que resuelve el problema; es ingenioso, cientifico, elegan-
te, pero no se logra obtener con él el desideratum.

No puede aplicarse con facilidad, ni gira con la velocidad necesaria
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para recoger ripidamente y con exactitud ia forma del térax, en los meo-
mentos precisos en que llegan las paredes de! maximo de su ampliacién o
al minimo de la misma. Por mfs practica que se adquiera en el manejode
este aparato, nunca puede obtenerse el deslizamiento del carro que sostie-
ne el sistema gréfico, para que!dé la vuelts a todo e] perimetro en dos o.
tres segundos, como lo pretende su autor, y el sujeto examinado, no puede
sostener dusante el tiempo necesario la inmovilidad del t6rax en los mo-‘
mentos sefialados, sobre todo 8i es un disneico.

Pero ademis de estas dificultades, algunas veces insuperables, existeé:
un defecto fundamental que falsea indefectiblemente e} resultado,

Las graficas que da este aparato se obtienen siempre en un plano he:,
rizontal; el funcionamiento propio, todas las condiciones de este siste.
ma, #n paraobtener las curvas en ese plano; ahora bien, srabemos que al
moverse las eostillas en los movimientos respiratorios, su extremidad
posterior esté fija sobre los cuerpos vertebrales en tanto que la anterior B¢
elava bajo el poder de los masculos msmratorlos y eleva cons1go el punto
xifo—external.

El plano x1fo—raquideo que se €lige en el primer momento de Ia obser-
vacibn se procura siempre que sea hotizontal, y en este primer tiempo, el
aparato Dufestel da indicaciones verdaderas, siempre que se hayan vencide
las dificultades del manejo; pero al tomar la gréfica correspondiente a la
inspiracién forzada, permaneciendo el anillo de este Toracbgrafo, inmévil;:
ia curva registrada lo es: abajo de el nivel dei punto xifo-external y:por
consiguiente abarcando hacia adelante una parte de cavidad abdominal. K}
plano xifo-raquideo, cuya ampliacién deseamos conocer queda arriba del
plane y en posicitn oblicus.

No es preciso demostrar que el problema no quedaria resuelts aub:endu
&1 plano del toracégrafo hasta el nueve nivel alcanzado por la base del xi:
foide, sierrdo que, eomo ya se dijo, el rscenso no cambla la horlzontalldaﬂ
del anillo del aparato, :

Todavia existe otro defecto en relacién con la manera especial de fun-
cionar’él Toracégrafo Dufestel.

Cuando en los individuos examinados se encuentra bajo la piel un tejia
do celular abundante y flojo, la carretiila de goma dura que gira alrededor
de las paredes del torax, se atora arrastrando Ia piel que sedesaloja y plie-
ga deformando el perimetro y dando lugar a saltos de dicha carretilia; esto
ge obsérva més comunmente sobre el borde de las fibras del gran dorsal.

‘L préctica, no pequefia por cierto, gue tuve con algunos de estos apa-
ratos y mi empefio por resolver el problema, me llevaron a la concepeitn
del aparato, mejor dicho, delos aparatos que hice eonstruir y que més
adelante deeribo.” A primera vista, tienen cierta semejanza con el que
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girve en lgs sombrererias para tomar la medida y configuracién de la cir-
cunferencia fronto occipitul; pero examinandolo bien, se advertiran pro-
fundas diferencias que nos alejan de toda comparacion.

El primer modelo de mi Toracégrafo fué sufriendo modificaciones y
perfeccionamientos; el Gitimo, que hice construir para el Laboratorio de
Fisiologia de nuestra Escuela Nacional de Medicina, y que tuve la oportu-
nidad de presentarlo y hacerlo funcionar ante esta Academia, debe existir
aGn en dicho Laboratorio.

No obstante que asf fué, cuando hice aqui su presentacién, carecia atn
el aparato del Gltimo perfeccionamiento que le hice construir para hacerlo
.a la vez autométrico, y de esto hace tantos afios (1912) que se hace nece-
4aario presentarlo de nuevo en sus detalles, haciendo una deseripcién mucho
.més completa que deseo tenga para ustedes algan interés; ya que no cons-
tituye una novedad. :

Para la Seccién Tercera o de Fisiologia Experimental, de] extinto Ins-
tituto Médico Nacional, hice construir el primero de mis toracoégrafes, a
los. sefiores . Francisco Peralta y Hno., a mediados de 1909, y aunque su
Hescripci6n se publicéd en el periédico oficial de dicha Instituto y en las «Me-
morias de la Sociedad Cientifica Antonio Alzates, (Pégs. 217 a 221 dei
Tomo XXVII) es a este modelo al que me voy a referir en primer lugar,
‘porgue la simplificacién de su mecanismo y las fotografias que .de él.se to-
maron y que acompaifian a esta comunicacién, facilitan mucho el conoei-
miento de las partes mas esenciales del aparato. !

En las figuras que presento se ve, que eomo parte prmcmal existe ‘un
aniblo alargado, casi cordiforme en los primeros modelos y eliptico en el
Gltimo. Este anillo puede abrirse por su parte media separfindose en dos
arcos iguales derecho e izquierdo, que guardan su contacto hacia atras por
medio de una bisagra; la abertura delantera permite la co]ocaclén en el
centro del anillo del sujeto a la‘observacién.

Una serie de varillas atraviesan el anillo radiando del centre a la cir-
cunferencia, y para dar paso a estas varillas, cada una de las hemiseceio-

“nes del anillo que hemos considerado, se divide a su vez en dos laminas.
"superior e inferior, que pueden a su tiempo separarse o aproximarse unaa
‘otra por medio de un mecanismo especial que veremos mésadelante; entre
ambas laminas o areos, superior e inferior, pasan las varillas radiantes
guiadas por unas ranuras abiertas en el arco inferior y forradas de pano
suave,

Cada varilla pasa también en el centro de un resorte esplral de acero
delgado, y estos resortes tienen una de sus extremidades sujeta al anillo y
la otra a la misma varilla, en tal disposicién, que la elasticidad del resorte
tiende siempre a llevar la varilla hacia el centro del aparato.
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Cuando los arcos superior e inferior se aproximan entre si, las varillas
quedan ya, enteramente sujetas e inmbviles en sus ranuras o ya, puede
el operador hacerlas que deslicen a frotamiento para colocarlas en algin
punto de su carrera, pudiendo retirarlas del centro hasta el maximo, con-
trariando a Ia vez el efecto de los resortes de acero. La separacion de los
arcos deja enteramente libre el juego de !as varillas, que inmediatamente
vuelven al centro atraidas por los mismos resortes,

Los arcos superior e inferior de cada lado, estin articulados entre si
por un mecanismo gencillo y en el que radica el movimiento de separacién
o acercamiento del que depende la fijacién o liberacién de las varillas. En
cuatro lugares existen otros tantos pernos, parcialmente giratorios; eada
perno de estos se compone de una pieza eilindrica fijada con tornillos ai
arco superior y otra semejante adherida al inferior, pudiendo ésta titima
girar al rededor de un eje que atraviesa por el centro.de ambas piezas; el
contacto entre estas se hace por una superficie en plano inclinado, helicoi-
de, lo que hace que al girar la inferior, se deslice en un plano inclinado
haciendo el efecto de un tornillo que sale o entra segfin el gsentido en que
se verifiea el movimiento; y como cada una de estas porciones esta fija dl
arco correspondiente, estos son arrasirados y se alejan o aeercan segin el
movimiento a uno u otro lado. Cada una de las piezas movibles, forman
cuerpo- con una biela o palanca gue a su vez se articula con otra mayor
que atraviesa de atrds a adelante bajo el anillo.

Estas 0ltimas palancas tienen su extremidad anterior hacia el punto
del aparato en que se coloca el operador, v esta extremidad forma una asa
o tiradera que dicho operador sujeta con el dedo fndice de cada mano, a]
mismo tiempo que ambas manos pueden sujetar sflidamente un mange o
empufladura.

Si las grandes palancas que acabo de sefialar estin retiradas hacia atris,
en el extremo de su carrera, los arcos del anillo, el superior y el inferior
se encuentran separados entre si, también al méiximo, y las varillas radian-
tos se encuentran sujetas (inicamente a la traccién de Jos resortes de acero
que tienden a llevarias al centro, como se ha dicho, Si se atraen incomple-
tamente hacia el operador, tirando de ellas con el indice, las varillas ra-
diantes puéden quedar en cierto punto del movimiento semisujetas, de tal
manera, que el operador abandonando las palancas (las que conservan per
feetamente la posicién en que se les deja) tira de las extremidades de las
varillas radiantes para colocarlas en cualguier punto de su trayectoria o
hasta el mayor grado posible. Sila traccién de las grandes palancas se hace
por completo, hasta donde lo permite su disposicitn, los areos superior e in-
ferior del anillo guedan aproximadas al méximo, y las varillas radian:
tes sujetas con tal firmeza, que ni el operador puede hacerlas cambiar de
sitio, cualquiera que sea el que ocupen en esos momentos,
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Entre las palancas radiantes hay des que se encuentran libres por
completo de la accion del mecanismo ‘que acabo de describir; estas dos pa-
lancas no llevan tampoco resortes, y el operador las sujeta en el punto
preciso que deben tener por medio de tornillos de presién que obran sobre
ellas. Estas dos varillas estén situadas entre cada una de las hemisecciones,
adelante y atrés del anillo y sirven para fijar en el contorno del térax, los
puntos del xifoide y del raquis que en todos los casos son referenciapre-
cisa, sefialando los extremos del eje xifo-ragquideo o antero posterior.

Conviene decir desde luego, que la fuerza y colocacién de los resortes
asi como la manera de deslizar las varillas radiantes en sus guias al través
del anilio, fueron perfecciondndose en los distintos aparatos construidos,
hasta llegar a obtener una sensibilidad tal, que cuando estén libres en sus
correderas y (inicamente sujetas a la accion de sus resortes, pueden desa-’
lojarse con toda precisién y facilidad siguiente los movimientos respirato-
rios, cuando sus extremidades interiores se aplican sobre el cuerpo del
sujeto. .

En la parte media y posterior del anillo, formando parte con la bisa-
gra que permite la apertura de las dos hemisecciones del aniilo, se encuen-
tra una pieza de forma especial, la que, al mismo tiempo que sirve para
fijar este anillo a la varilla vertical que forma el soporte del Toracégrafo,
por medio de una palanca articulada y un tornillo fuerte, se hace cambiar
la inclinacién del anillo toracogréfico quedando fijo el centro posterior co-
rrespondiente al punto raquideo, y haciendo subir o bajar el resto, llevando
el arco anterior hasta el punto preciso, a fin de seguir la elevaeién del plane
toracico xifo-raquideo en los momentos en que se desaloja ampliamente
por una inspiracién forzada. De esta menera queda corregido o evitado el
defecto principal que tiene el aparato del Dr. Dufestel.

En el primero de los modelos que hice construir, la varilla vertical que
gostenia el aparato, deslizaba a frotamiento dentro de un tubo vertical, sin
otro medio que las manos del operador que lo subfan o bajaban a la altura
necesaria: en la que quedaba fijo por medio de un sencillo tornillo de pre-
gién. En cste mismo, los arcos que formaban el anillo eran de madera, y
las varillag radiantes, pernos de movimiento, palancas, ete., eran de fierro
y bronce; el extremo interior de las variilas radiantes se acodaba y el pe-
queiio codo que las terminaba y que se ponia en contacto con las paredes
toracicas, llevaba hacia arriba una punta afilada, la que perforaba después
la hoja de papel que servia para recoger la forma del perimetro

El segundo aparato se modificé reforzando los arcos de madera por
medio de otros bronee, sobrepuestos, para quitar, sin conseguirlo del todo,
la flexibilidad de la madera que dafiaba el libre juego de las varillas y su
absoluta sujecion en los momentos preeisos. Los codos de las varillas
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que se aplicaban al térax. se cubrieron con un mango delgado de caucho
que evitaba asi una posible erosién en la piel de! sujeto, permitiendo sin
embargo la utilizacién de sus extremos afilados para la impresién de la cur-
va. La varilla vertical o soporte, giguié deslizando dentro de un tubo ver-

“tical; pero con dnas poleas y con un contrapeso se equilibré facilitando
extraordinariamente su mayor o mencr elevacién, y se fijé sobre una pla-
taforma, que servia asimismo para soportar de pie al individuo sujeto a la
observacién; llevando esta plataforma tornilios de nivel que aseguraban la
perfecta colocacién del aparato. La horizontabilidad del anillo, en el primer
tiempo de la operaci6n, se obtenfa por medio de un nivel longltudlna}de
burbuja de aire, aislado de las piezas del aparato,

El tercer aparato, presenta modificaciones mucho més notab]eé y adi—
ciones que tienden a aumentar la utilidad del aparato, hacléndolo a la vez
autométsfico.

El anillo, en todas sus partes se hizo de fundicién de flerro las vari-
1las, de bronce, como en los anteriores, pero loa resortes de acero se coloca-
ron fuera del anillo, como pueden observarse en las fotografias de este
Gitimo6 'modelo.” Ef equilibrio y sostén del anillo se hizo por meedie de contra-
pesos que contrarrestan la gravedad del aparato, obrando tanto hacia atrés
como adelante del anillo, y las poleas para las cuerdas de fos contrapesos,
se eolocaron en la parte superior. Equilibradoe asi el anillo, basta una lige-
ra presién de la mano colocada en las empufiaduras que sirven también pa-
ra abrirlo, para poder subirlo o bajarlo hasta el punto conveniente en el que
permanece inmévil por la aceién de dichos contrapesos. El movimiento de-
eambio de plano se hizo por medio de una cremallera en arco que engrana
a voluntad cuando se necesita.

Las varillas que sostienen las poleas superlores por donde pasan las
cuerdas de que penden los contrapesos, sirven asi mismo para llevar unas
varillas verticales, corredizas, que en su parte inferior tienen unas aga-
rraderas 0 estribos para dar apoyo y fijar las manos del individuo sobre
que se opera.

Una aldaba de resorte que se ciera autométicamente y que se abre f4.
cil y rdpidamente con una suave presién del pulgarr fija uno con otro los
extremos anteriores de las hemisecciones del anilio.

Los pernos giratorios que abren o cierran las porciones supetior einfe.
rior de los arcos, para fijar o dejar libres las varillas radiantes, se aumen-
taron a seis, tres para cada lado, haciéndose asf su accién més poderosa y
ripida,

El extremo interior de las varillas radiantes, destinado a ponerse en
contacto con las paredes del térax, sufri6 un cambio completo. Cada vari-
ila lleva en este extremo una plaquita de goma dura, que es la que toca al
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euerpo, y estas plaquitas-llevan una perforacién de corte lineal que permi-
te el paso de varilla a varilla de una cinta de tela encerada, que circuns-
gribe asi todo el térax. De cada lado, la cinta estd fija en el punto en que
e encuentra la varilla que sirve para marcar el puntoraquideo y hacia ade-
lante, se arrolia sobre un eje sujeto a un resorte encerrado en un estuche;
exactamente como las cintas métricas que existen en el comercio, cuyo re-
sorte las atrae obligndolas a arrollarse o introducirece en su estuche cilin-
drico.

La disposicién de esta cinfa, asi como la de las piezas que con ella cons-
tituven el aparato autométrico que voy a describir no se llegb a fijar en
el aparato. Una parte de las piezas que lo forman existe todavia en mi po-
der, ¥ otras se quedaron en el taller del meednico, pues esto sucedia en los
momentos en que yo vi obligado a separarme del Laboratorio y de ia Ca-
tedra de Fisiologia.

El estuche de esta cinta métriea, con su resorte, debia de quedar per-
fectamente fijo en la extremidad anterior de cada seccién del anillo, en fren-
te del operador y encima del lugar en que 8e ven las empufiaduras. El eje
sobre el cual gira la cinta esti provisto de un pifion pequefio, dentado, que
engrana con una pequefia cremullera colocada verticalmente, y ésta cre-
mallera colocada verticalmente, y ésta cremayera engrana a su vez en otro
punto de su longitud con otro pifién que acciona sobre una aguja giratoria
como la manecilla de un reloj, marcando sobre un disco o cuadrante tanto
el nimero de centimetros lineales que la cinta tiene aplicados sobre el pe-
rimetro tordcico, como el de centimetros cuadrados que representa el valor
de la superficie de cada hemiseceién torécica.

Los didmetros de ambos pifiones estin calculados de manera que el ma-
ximo del desarrolio de las cintas pueda indicarse en la circunferencia del
cuadrante y un cfilculo matematico sencilio sirve para sefialar al frente de
¢ada indicacién lineal el valor superficial correspondiente.

El nGmero y dimensiones de las varillas radiantes estan calculados
para aplicarse, no solamente a los térnx de todos tamatios sino a otras cir-

cunferencias, como la fronto—occipital,

La plataforma, que sostiene todo el aparato y al individuo sujeto a la
observaci6n, se nivela por medio de tornillos de nivel gue forman los sopor-
tes de la plataforma.

Véamos ahora la manera de proceder en el manejo de este aparato,

ler. tiempo: Se colocan las palancas de fijacion en el intermedio de su
carrera, de modo que las varillas puedan ser deslizadas a frotamiento por
el operador, y retiradas al maximo del centro del anillo,

2¢--Se tira por completo de las palancas para dejar las maravillas bien
gujetas en la posicién en que se dejaron al primer tiempo.
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30—Se oprime el resorte de la aldaba que cierra el anillo y se abre éste
enteramente para permitir la colocacion del sujeto en el interior del aparato.:

40—Se coloca en su puesto al sujeto, con el térax desnudo y tan luego
como se fijan 1as manos sobre las agarraderas y los pies juntos y de mane-
ra que el cuerpo quede naturalmente erguido, se marea sobre la piel eon’
un l4piz dermogréfico, la altura de la articulacibén del xifoide con la-hoja.
del esternén, Este punto no debe marear antes de coloear al individuo en
la posicién indicada, porque al subir las manos sobre las agarraderas, la
piel de Ia region desliza, aunque muy poco, hacia arriba atrafda por el mo-
vimiento de levantamiento de los brazos; el contorno de los ples se marca
sobre la plataforma. eon gis. :

5¢—Colocado el anillo del Toracégrafo exactamente en el plano delho-,
rizonte, se sube o baja hasta gue la sefialxifo-esternal quede con toda pre-:
cisién a la altura de la varilla que sirve en el anillo para fijar este punto;
acto continuo se coloea el centro de Ia. candladura vertebral al frente dela
varilla®que sefiala el raquis; siendo algunas veces necesario para obtener
la fijacién de este punto, hacer girar a derecha o izquierda el tronco del su-
jeto. Este punto raguideo se marea asi mismo con el ldpiz,

* 69—Se empujan las palaneas de fijacién poco a poco parasoltar las va-
rillas radiantes y que éstas se apliquen lentay suavemente sobre el perime-
tro torécico.

70—S8e observan los movxmlentos de la agujasobre la carétula del cua-
drante anotando todas sus indicaciones: nimero de movimientos por mi-
nuto, amplitud de estos movimientos; nlGmero de centimetros lineales que
mide cada una de las hemicireunferencias y valor superficial.. En el mo-
mento en que se juzga que ¢l torax se encuentra en una posicién media de
sus movimientns normales, se tira rdpidamente de los extremos de las
palancas fijadoras y oprimiendo inmediatamente después el resorte de
la aldaba, el anillo se abre por completo ¥y se hace salir del aparato ala
persona. ‘

8¢—Se vuelve en seguida a cerrar el aparato. la forma .del perimetro
toracico ha quedado fielmente reprodueida por los extremos de las varilias
radiantes y ahora se procede a transportar esta forma al papel. En una
hoja se ha trazadouna linea que debe-corresponder al eje antero posterior,
y esta hoja fijada con unas chinches de acero sobre una tabla. ad-hoe, se
coloea por debajo del anillo aplicAndola contra las varillas; un ldpiz siguien-
do sus extremidades dibujarf este contorno con la misma exaetitud: las
extremedidades de las varillas del xifoide y del raquis deben quedar bren
colocadas sobre la linea del diimetro antero-posterior,

9¢—8e repiten sucesivamente los tismpos descritos del I° al 7oy ya
que esti el operador seguro de la buena eoloeacién del sujeto lo invita &
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hacer una inspiracién maxima o forzada, observando de esta manera hasta
qué altura se eleva en el movimiento del térax la sefial del xifoide. El ani-
llo se eoloca entonces en un plano oblicuo por medio de la cremallera y tor-
nillos de la pieza posterior, siguiendo si es preciso el punto raquideo alte-
rando la altura del anillo hasta colocar sobre el punto raquideo la extremidad
de la varilla que sirve para sefalarlo; y ya que el operador esta cierto de
que ha fijado con precisién estos dos puntos de referencia, sobre el raquis
y el xifoide, hace ejecutar una nueva inspiracién forzada. Al llegar el t6-
rax al maximo de su amplitud el operador tira con toda rapidez de las pa-
lancas de fijaci6n y nuevamente las varillasradiantes quedan inméviles en
el lugar que las puso el mismo t6rax, en el maximo de su desplegamiento.

Fijadas ya las varillas en esta nueva posicion, se abre el anilloy se
retira al sujeto; entonces se vuelve a cerrar, y por medio de las agujas del
aparato autométrico, que han quedado tan inméviles como las varillas ra-
diantes y la cinta, de las que dependen sus movimientos, se leen nueva-
mente las indicaciones; medida lineal para cada uno de los Jados; méximo
de la excursi6n, igualmente para cada hemitérax, que sumadas nos darin
el valor de la exeursi6n total; diferencia entre uno y otro lado, y valor de
la superficie que corresponde en el mismo plano a la inspiracién forzada.

No gueda ya sino reproducir sobre el papel la forma correspondiente
a este nuevo tiempo, para lo cual se procede sobre la misma hoja; haciendo
coincidir el eje o linea del diAmetro antero posterior con las varillas corres-
pondientes, y dejando siempre fijo el puntoraquideo; que es el que conser-
va su inmovilidad.

10°—Se procede a fijar el movimiento que corresponde a la expiracion
forzada,

Para ello =e procura que el sujeto repose el tiempo necesario, siendo
muy importante que todas estas observaciones, y medidas se hagan sin pro-
voear ninguna fatiga respiratoria. Se tienen que repetir por segunda vez
todos los tiempos que ya hemos seguido para los anteriores, y llegado el

.momento favorable, seinvitaal sujeto a hacer la expiracion forzada. Ll pla-
no del anillo vuelve casi siempre a ser horizontal o baja muy poco en sen-
-tido contrario al que se observa en la inspiracién méxima, y la diferencia
prineipal en el procedimiento para fijar con toda precisién la forma y dimen-
siones del perimetro en el momento de la expiracién forzada, depende de
la rapidez de la fijacién de las varillas con las palancas, seguido este mo- -
mento de manera tan inmediata que debe procurarse que sea casi simulté.
neade la apertura del anillo por medio de la presién con el pulgar de la
mano derecha, sobre el resorte de la aldaba.

.FEsto es preciso hacerlo asf, porgue la mayor parte de los sujetos sos-
tienen mucho menos tiempo el térax inmoévil durante la expiracién forza-
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da gque durante la inspiracién idem; retraido el t6rax hasta donde le es po-
gible al sujeto, éste tiende casi inmediatamente a hacer una amplia y enér-
gica inspiracién, razén por la cual el operador debe proceder a abrir el anillo
con la rapidez indicada; pues aungue bien fijas Ias varilias quedan por ¢om-
pleto inamovibles, pero el sujeto se sentiria molesto al tratar de inspirar y
tropezar las paredes del térax con las varilias del torac6grafo.

Abierto el aparato y ya fuera el sujeto, se hace lalectura del indicador
autométrico, y se dibuja sobre el papel la curva tal como se hizo para las
dos primeras observaciones. :

Para lograr éxito completo y méis facilmente, aconsejo a Jos operado.
res que antes de hacer la aplicacion del aparato, ensefien al individueo que
debe gujetarse ala prueba a practicar los movimientos de inspiracién y ex-
piracién forzadas, cuantas veces sea necesario para que comprendan per-
fectamente lo que de ellos se desea. Se les muestra el aparato y su funcio-
namiento para que no se intimiden y con calma y perfecta conciencia ayu-
den al operador,

Los contornos y medidas que obtuve con este aparato y los anteriores
ge hicieron en la Seccién de Antropometria, anexa a la Higiene Escolar, y
fué en dicha Seccién en donde quedaron todos, por lo que no puedo mos-
trarlos a ustedes: y el Toracografo, sin su disposicion autométrica, perte-
neciendo a la Escuela Nacional de Medicina, queds como dije en el Labo-
ratorio de Fisiologfa, para el cual le hice contituir.

Creo gue el nombre con que designo a este aparate; TORACOMETRO-
GRAFO, esté perfectamente en relacién con su funcionamiento y datos que
proporciona al que se dedica a estudios en que estas medidas son tan ftiles

de conoeer,
£



