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disposiciones restrictivas de fundamento 16gico: ia
declaraciéon obligatoria, la admonicién del infectan-
te remiso al tratamiento, el tratamiento forzoso, la
cuarentena obligada, la sancién contra el delito se-
xual de contagio, el divorcio por motivo venéreo, etc.
Estas disposiciones, que pueden tener quizi cier-
ta eficacia en paises de elevada cultura ciudadana,
o bien en aquellos en los cuales se ha llegado a des-
pojar de su caricter vergonzoso a las enfermedades
venéreas, hallarfan por el momento en nuestro pafis,
resistencias dificilmente superables y a nada préac-
tico conducirian.
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G. LYON v P. LOISEAU.—FORMULARIO DE TERAPKUTICA.
Espasa-Calpe, S. A. Editores. Madrid-Barcelona, 1927.

Formando parte de la Coleccién de Manuales Practicos
que integran la Biblioteca Médico-Quirtirgica, el nuevo
Formulario de Terapéutica de LvoN y LOI1SEAU no des-
dice, en absoluto, del caracter fitil y préactico que tienen
los restantes Manuales de la misma coleccién y acaso se
encuentren en él més perfiladas las caracteristicas pro-
pias de una obra que va destinada, especialmente, al
médico practico que debe abarcar, en el ejercicio de
su profesién la Medicina entera y que, consiguiente-
mente, necesita documentarse en obras sencillas, esque-
maticas y puestas al dia, condiciones que llena perfecta-
mente el Formulario de Terapéutica que nos ocupa y que
es, ademas de un formulario en el estricto sentido de
la palabra, o un formulario magistral, si mejor se quiere,
un tratado resumido de Terapéutica aplicada y una ex-
posicién sucinta de los régimenes alimenticios y de los
documentos de analisis biolégico indispensables al préc-
tico.

La traduccién espafiola que acaba de publicarse ve
aumentado su valor por un documentado resumen de
las aguas minerales espafiolas, afiadido a la obra por su
culto traductor el Dr. Espasa v ESCAYOIA.

N. BATTESTINI

H. LECLERC.—Lxs LEGUMES DE France, (Lrur Hisror-
RE. LEURS USAGES ALIMENTAIRES. IEURS VERIUS THE-
RAPEUTIQUES.—Tomo de 260 pags. Masson y C.2, edito-
res. Paris, 1927.

El doctor LECLERC, cuyas dotes admirables de literato
y cuya gran erudicién son wuninimemente reconocidas
por los que han leido sus dos obras anteriores, Précis de
Phytothérapie y Les Fruits de France, acaba de publicar
un tercer libro, Les Légumes d: France, que viene a con-
firmar plenamente la justa fama conquistada por su au-
tor entre médicos, literatos y pliblico en general.

El doctor LECLERC, con un estilo personalisimo, claro,
alado y lleno de humor, cuenta en forma de anécdotas y
leyendas la historia, las virtudes terapéuticas y las par-
ticularidades bromatolégicas de las treinta y cinco espe-
cles vegetales més estimables entre los alimentos que se
comen en Francia.

El doctor LECLERC, entusiasta del régimen vegetariano,
lograra conquistar, sin duda, con este libro numerosos
adeptos. Su habilidad, desde este punto de vista, radica
no sélo en la concienzuda exposiciéon de la riqueza nutri-
tiva de cada especie comparativamente a la de los ali-
mentos similares de origen animal, sino también en la
elegancia y la sencillez con que sabe terminar cada capi-
tulo—mejor diriamos monografia—ofreciendo al lector re-
cetas culinarias cldsicas o inéditas prometedoras de pan-
tagruélicos placeres gustativos al paladar méas exigente.
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EL prowdstico de las enfermedades cardiacas. Fr. Wi
LLINS.

El autor esboza en su trabajo los puntos de partigy
fundamentales para poder llegar a formular un prongs.
tico acertado de cada cardiopatia en particular.

Bl calculo de la duracion de la vida del enfermg a5
uno de los escollos més arduos de la practica médicy
pero esta dificultad aparece en términos extraordinaries
en lo que se refiere a las enfermedades del corazén.

Aunque la afirmacién parezea una vulgaridad, la pri-
mera base para formular un promnéstico acertado de 1a
cardiopatia es plantear un diagndstico exacto del proceso,
Para ello conviene recordar tres puntos capitales, a sa.
ber : 1.0 La eliminacién de las neurosis cardiacas; 2.0 R]
caracter infeccioso de las cardiopatias juveniles, y 30
El cardcter degenerativo de las cardiopatias sobrevenidag
en la edad madura (miocarditis y las consecutivas g Ia
arterio-esclerosis, hipertensién, bocio exoftdlmico, hiper-
tiroidémico, etc.). [

Conviene recordar también que la esclerosis vascular
sifilitica (aortitis y arteritis) es una manifestacién de los
40 a 50 afios.

El pronéstico de todas estas afecciones viene regulado
por el sexo (embarazos), la profesion y el sentido fami-
liar hereditario. Es sorprendente e impresionante com-
probar la tendencia en ciertas familias a producirse car-
diopatias de tipo degenerativo.

De los datos propiamente cardiacos destacan a juicio
del autor como importantes elementos de prondstico: la
unidad o la multiplicidad de los  orificios afectos, el ca-
racter evolutivo de la cardiopatia (infeccién y brotes su-
cesivos de insuficencia) y los signos de dilatacién- ven-
tricular.

Como sintomas de inmediata gravedad deben sefialarse:
los ataques intercurrentes de insuficiencia cardiaca, €l
ritmo de galope y el pulso alternante.

I.a presencia de una arritmia no agrava per se el pro-
néstico de una cardiopatia ; de todos modos es un hecho
bien observado que la fibrilacién auricular es un sintoma
propio de las insuficiencias cardiacas avanzadas.

De 500 casos de fibrilacién auricular observadas en la
Clinica Mayo, 41 por 100 mueren antes de los 15 meses
después del primer examen. Wwirg y Camppri hat
obtenido cifras parecidas en sus estadisticas del Royal
Victoria Hospital de Belfast. Los extrasistoles afectan
menos al pronéstico, excepto en el caso de que coincidat
con una insuficiencia cardiaca grave. El prondstico es
mas desfavorable en los casos de bloqueo cardiaco, s
pecialmente si se acompafia de crisis de STOKES-ADAMS.

En realidad, son los elementos etiolégicos de la Jesion
cardiaca los que permiten orientar el pronéstico con md
yor firmeza, Actualmente na se tiende ya a clasificar 108
cardiacos segin el concepto lesional exclusivamente, sine
bajo su calificacién etiolbgica. 7

Otro problema pronéstico es el suscitado por la angind
de pecho. El autor analiza los conceptos emitidos pof
JENNER, STUCHARD, ALLBRIT y MACKENZIE ¥y a‘po‘y{mdosﬁ
ademas en su experiencia personal opina que no €S Poi
sible hoy por hoy prescindir del concepto de en[ermedﬂf
coronaria en la produccién de las crisis anginosas graves:

Ante un sindrome anginoso el pronéstico debe ser stet-
pre grave e incierto. Fn esta gravedad pronéstica ta
vez participen en mayor escala, las anginas ocasionadas
por sindrome de insuficiencia cardiaca.

OsLER llamé6 ya la atencién sobre los pacientes que te
niendo unos ruidos cardiacos aparentemente uorm{xk»‘v
buen pulso y ningtn sintoma de insuficiencia car@mciier
pueden mo obstante temer una importante esclerosis ¢
coronarias, .

Las embolias y trombosis coronatfias son los factor®
més netamente determinantes de la muerte stbita. (M
nesotta Med., Mayo 1927.) Bis
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