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debe inculcar al cliente, ya que el exigir un dic-
tamen rapido y el pretender resolver un diagnos-
tico en una sesién o con una sola prueba, s cu
muchas ocasiones causa de errores, que pueden ser
de funestas comsecuencias para el enfermo.

RESUME

Le diagnostic radiologique du mal de Pott offre de
grandes difficultés et on ne beut pas accorder une gran-
de valewr aux resultats negatifs, qu’aprés avoir répeté
périodiguement les examens. Lorsque le resuttat de
Uexamen radiologique est affirmatif, Pexistence de la
maladie est presque toujours évidente. L’étroite colla-
boration du radiologue avec le clinicien augmente con-
sidérablement la valeur des remseignements fouwrnis par
Pexamen Roentgent et rend facile le diagnostic diffé-
rentiel

On_doit surtout fawre atlention & l'image fusiforme de
Pabces ossifluent. Des signes radiologiques du mal de
Pott, les exostoses et -les déformations du corps wverte-
bral ont aussi de limportance chez Padulte.

SUMMARY

The radiological diagnosis of Pot¥’s disease offers grear
difficulties and no reliance can be placed on negative
results except after  repeated periodical examinations.
When the result of the radiological examination is po
sitive the existence of the disease is almost always evi
dewt. Close cooperation between ‘he radiologist and the
physician enhances extraordinarily the wvalue of the in-
formation given by a Roentgen examination and faci-
litates the differential diagnosis.

Among the radiological signs of Pott’s disease espe-
sial attention should be paid to a fusiform image, signi-

ficant of an ossifluent abscess. In the adult, exostosis

and deformity of the spinal column are also important
signs.

ZUSAMMENFASSUNG
Yie radiologische Diagnosttk der Pott’schen Krawirel
"at -~ grosse Schwierigrelren und dary emmem negatvoen
Resultat kein Wert beigelegt werden, oder nur dann,
Wenn die radiologische Untersuchung ein bejahendes Re-
sultet ergibt, so steht die Existenz der Krankheit fast
immer ausser Zweirel. Das enge Zusammenarbeiten des
Radiologen mit dem Mediziner erhoht ganz ausseror-
dentlich den Wert der Roentgen-Untersuchung wund er-
leichtert die. unterschiedliche Diagnostik,

So weit die radiologischen Awuzeichen der Pott’schen
Krankheit in Betrvacht komwmen, so ist dem spindelfor-
migen Bild eine ganz besondere Aufmerksamkei* zuzu-
wenn man die Untersuchungen. \periodisch wiederholt.
wenden, das das Vorhandensein eines die Knochen zer-
setzenden Abzesses anzeigt. Bei einer erwachsenen Per-
son sind auch die Exostosen und die Deformationen des
Riickgrates von besonderer Wich tigkeit.
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LA ESPONDILOTERAPIA

por el doctor

J. CAMBIES

de Chitel-Guyon

La espondiloterapia o método de ABRAMS eg u
método de tratamiento que tiene por objeto
la percusién de las vértebras o mejor de las carag
laterales de los cuerpos vertebrales, o ya la apli.
cacién, a su nivel, de corrientes sinusoidales g de
alta frecuencia, de modo que provoquen reflejos 4
nivel de los mitsculos o de los drganos que estiy
bajo la dependencia del simpético y del parasim,
patico.

En sus primeras investigaciones ABRAMS Provo.
caba la excitacién actuando sobre las apéfisis espi-
nosas de las vértepras ; luego, habiendo reconocidg
que el poder de excitabilidad pertenecia mas hien
a los nervios que a la médula, Asrams di6 la pre-
ferencia a las excitaciones para-vertebrales, {Qinicas
capaces de provocar acciones reflejas mis extensas
y mas rapidas.

Es facil controlar valiéndonos de los diversos me-
dios de exploracién de que disponemos actualmente,
la importancia de los reflejos provocados ; la esfig
momanometria para el corazén y los vasos; la ra-
dioscopia y la radiograffa para el estémago y el in-
testino ; la colecistografia para la vesicula y las vias
biliares.

Los recientes trabajos del profesor IATGNEL-La-
VASTINE, en Francia, y los del profesor DANIELOPO-
LU, en Rumania, permiten comprender la accitn
de los reflejos espondiloterdpicos y los resultados
rerapéuticos a que puede llegarse en la clinica.

De una manera esquemética pueden clasificarse
en tres grupos los individuos, segtin presenten sin-
dromes de hipertonia del vago, hipertonia del sin-
patico o la mezcla de los dos sindromes que pre
ceden, formando el sindrome neuroténico, caracte
ristico del desequilibrio del sistema mnervioso vege
tativo.

En general es a estos enfermos crénicos a quie-
nes va dirigido el método de ABrRAMS y es bastante
facil comprender que segfin la integridad de ut
sistema u otro—segfin su tono, para emplear el ter
mino fisiol6gico conveniente—Ilos reflejos provoed:
dos seguirdn bien la via simpética, bien la via pard
simpética. !

Antes de alcanzar las visceras mismas, las exc:
taciones eléctricas o mecanicas llegarfan a los gal*
glios para-vertebrales ; después a los diferentes gal-
glios viscerales, por fin a los érganos mismos.
columna vertebral desempefia de este modo el P*
pel de una verdadera Tabla de Armonia (segin 1‘
expresién de ABrams) encargada de crear entre 108
diferentes centros conexiones refleias. y

En este estudio no examinaremos més que los
principales reflejos del aparato digestivo y “descjf/l;
biremos los diferentes procedimientos de excitaci®"
de los reflejos viscerales.

Ya sea
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v ]ur’pnmc reflejo digestivo facil de provocar es
a la fg contraccion (1([ esbfago, que se (>ht1ulc por
una e\(ltd&l()l] que afecta a la apofisis espinosa de
Is ]rmlf‘fd vértebra dorsal. : ]

El rcﬂc]o de cierre del cardias tiene lugar cuando
Ja excitacién va a la cara lateral izquierda de la
. a gértebra cervical. El reflejo m\m\x dilatacion
d/’ cardias, depende de una excitacién que estd
entre las \mltcbmc dorsales 3.* y 4.%

El H)[(]u de umlruu 10n del estémago vy de au-
mento de la tonicidad de la musculatura tiene lugar
de dos maneras :

1.> Por la percusién de las apofisis espinosas de
las tres }‘l‘imu ras lumbares (1 a 3 horas).

2% Por la sinuso d(xlizaci(‘ﬂ habiéndose colocado
uf ekctrodo en el 10 de TRAUBE y el otro al

espacio de
nivel de las tres primeras lumbares, especialmente
de la segunda.

Sea cual fuere el método Cmp] eado, el tratamien-
to deber4 ser renovado cada dia, y las aplicaciones
tendran una duracién de 10 a 12 11’1iﬂutf;.\}

El reflejo de contracciéon del estémago servird pa-
ra localizar un dolor que resida en el 6rga
més servird de prueba terapéutica para ap:
tonicidad del estémago.

Se utilizard con resultado, cuando se trate de
combatir el tumpanismo, si se emplea, al mismo
tiempo, el reflejo de apertura del
oportuno recur é

ade-

N s
o, < Sera

r a él en el caso de (35%1{1:\:"&"11 agu-
da post-operatoria del estémago.

El reflejo de dilatacién del estémago se obtiens
por la excitacién de la piel del espacio de TRAUBE,
por excitaciones repetidas del cilz\(.\*mw y, sobre
todo, por una fuerte excitacién a la izquierda de
la dorsal.

Al nivel del piloro se puede obtener el reflejo de
cierre por la excitacién de la 3.* dorsal y el de aper-
lu?’a por la percusién de la apofisis espinosa de la

‘ dorsal, lo que provoca también la contraccién
del L.stumago.
_El control de este reflejo es facil con el empleo
de la radioscopia ; asi puede distinguirse el espas-
mo del piloro de la obstruccién mecinica por tumor
0 estenosis de la regién piloro-duodenal.

S1 se tiene el cmd@do de provocar la excitacidn,
durante un examen mevu; 1co, se comprueba una
aceleracién de la evacuacién de la ])1‘1n¢ opaca.
Este método es atil para combatir los vomitos in-
Coercibles o facilitar el paso de los alimentos al
duodeno en caso de ptmls ghstrica.

_Estos resultados han sido comprobados en Fran-

8 por los Rayos X, por los Drs. AUBOURG 'y
LFP(')\'

? ]Lu a pantalla, durante la percusién de la 7.* vér-
mm cervical, se observan

de] estbmago v

contracciones wvioléntas
tina aceleracién del trinsito géstri-
50, QI(‘ a menudo se efectia en 15 minutos en lugar
de 3 0 4 horas,
tl‘atgjn ?%te método se puede tener la t::spcrzm:;' :
e )tcou éxito los 111:1]L,\‘[d1(.,5 mggatwns dc_wv:ms
i Q]gtosm estomacal, a las dlS]()’CleI()HCS verticales
“1(1‘\01‘1(]111(WO y a ciertas Z\‘LOHILL/S-'(’Cbc]d(‘.’\‘/ a la
a de los tratamientos ortopédicos o médicos.
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Se evitard una percusién demdsmdo intensa y pro-
longada de la 7.* vértebra cervical, lo que provoca-
ria no la tetanizacién del cxtomwn v la contractura
espasmodica del piloro, sino la astenia de la muscu-
lz}tum con una ligera desaparicién de las contrac-
ciones.

]l‘fsta percusién no produce mis que una ligera
modificacién al nivel de las regiones cecal y cdlica ;
» podria pues utilizarse para combatir el estrefii-
miento.

¢ Oué medios conviene emplear en el tratamiento
de las diversas formas de constipacién? No admi-
timos ya la antigua distinci6n : constipacién de for-
ma aidnica y constipacién de forma espasmidica.
Esta division es demasiado esquemética, pues, en
clinica, se observa generalmente la alteraciém o la
simultaneidad de estas dos formas en virtud de la
existencia o de la ausencia de un elemento impor-
tante : la colitis. Esta colitis puede ser total o seg-
mentaria, acarreando entonces, seglin su sitio, el
estrefiimiento proximal '(ceco-ascendente) o distal
(rectal-la disquesia).

‘!*‘11 la préctica consideramos el tratamiento de la
constipacién sin reaccidn célica, en que la atonia do-
mina ; y el de la constipacién dolovosa, de predo-
minancia espasmédica, a causa de la presencia de
un elementg colitico sobreafiadido, localizado en un
punto cualquiera del trayecto del célon.

1. En la primera variedad, el tratamiento con-
sistird, sobre todo, en la produccién del reflejo anor-
mal de contracciém del célon. Se le
cutiendo las apof

obtendra per-
isis espinosas y sobre todo las caras
laterales de los cuerpos de las tres primeras lum-
bares.

La radioscopia permitird comprobar la reapari-
cién, a veces muy clara, de contracciones peristalti-
cas, y medir su intensidad por la rapidez del tran-
sito de la ")'mi‘]zl opaca.

2.° Enila wwmua varud ad, se atenuari el es-
pasmo por la percusién o la sinusoidalizacion de la
11.% dorsal, que alivia el intestino.

En los casos de atonia del recto, ABRAMS aconseja
la sinusoidalizacién de la 5. ]Lmhal en los casos
de prolapso rectal, la de la 4. ]umtmr‘

La accién de la percusion de las vértebras lum-
bares sgbre el intestino es doble : directa, a causa
Jc la «W('imm’)u de las wewronas motores que ori-
na los movimientos del intestino ; indirecta, por la
egul larizacién de la j'zuu"i(?u biliar.
[.a experimentacién confirma este Gltimo meca-
nismo ; la percusion ]

o

g1
v
7

repetida de la regién lumbar
provoca, en los enfermos litidsicos, verdaderas cri-
sis de célicos hepaticos que parecen estar bajo la
dependencia de las excitaciones.

Aprams debié de entrever este mecanismo, toda
vez que admitia que el 1‘ci“‘cj0 de contraccién del hi-
gado podia ser proyocado de tres maneras :

1.* Por percusién violenta de la regién Hcp itica ;

2.* Por irritacién de la piel de la region lcha—

Por percusién o electrizacién de las tres pri-
meras vértebras lumbares.
El método de Aprams halla

, pues, su aplicacién
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en las enfermedades del higado. El reflejo dc di-
latacién se obtiene por la percusién de la 11.* dor-
sal; el de la contraccién, por la percusién de las
tres primeras lumbares. EI primer reflejo ha sido
empleado contra la congestién pasiva kl hwadu,
la auto-intoxicacién ; el scmmd()? contra las cirrosis.

Sélo nos quedan.para examinar los principales
procedimientos de excitacién de los reflejos visce-
rales.

Se puede recurrir a las pm‘ummw fuertes o dé-
biles, lentas o rapidas; a las percusiones obtenidas
con la ayuda de aparatos eléctricos, regulables a vo-
luntad. Utilizamos habitualmente, el aparato de la
casa Rupalley (de Paris), que es muy préctico, fa-
cilmente transportable, permitiendo la vibracién
suave o fuerte, la flagelacién, la percusién neumé-
tiea, ete,

Se pueden igualmente utilizar las aplicaciones de
corrientes eléctricas, particularmente la corriente
sinusoidal y las de alta frecuencia por medio de
electrodos especiales de doble punta.

La duracién de las aplicaciones es variable; ai
principio ABRAMS hacfa aplicaciones de cinco a diez
minutos. En consecuencia, habiendo descubierto
que la longitud de las aplicaciones iba acompafiada
de la desaparicién del reflejo, ABRAMS aconsejé se-
siones muy cortas de treinta segundos separadas por
intérvalos de dos minutos. La duracién total de
aplicacién no pasaba de . ocho minutos, lo cual
corresponde a dos segundos de tratamiento.

Las excitaciones asi distanciadas pueden dar re-
sultados duraderos, porque ‘en virtud de la ley es-
tablecida por Francois FRANCK, en 19o8, se pro-
duce una repeticién esponténea de las reacciones re-
ﬂqu creadas por primera vez por unha .excitaciéon
psiquica o sensitiva,

Ademis, en los casos de auto-opoterapia, las se-
creciones producidas por la excitacién vertebral
provocan una nueva secrecién de la glandula por
un fenémeno de choque,

En suma, los reflejos viscerales, tan admirable-
mente  descritos por ABRAMS, reaccionan ante la
mayor parte de las formas de energia. KEn adelan-
te ningln ser viviente deberi ser ya considerado
tan solo desde el punto de vista morfolégico o es-
tructt 11‘*1., sino teniendo en cuenta sus reacciones
fisiolégicas, su dinamismo.

Y el método de ABrRAMS que debe tener su puc\t()
en terapéutica, constituird, en la medicina del por-
venir, un capitulo importante en el arte de curar.
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VIDA MEDICA MADRILENA

p or

FELIX HERCE
de Madrid

Una nota triste hay que registrar en la vida mé
dica del pasado mes de marzo. Ort1z DE LA ToRRg
el cirujano genial y el hombre bueno, ha muerto:
hace unos afios ,Mn ado, todavia mmtr' 1ba  ansiag
de aprender, habiéndose 1'1(1t11w] wdo como alummpy

en el curso de medicing de los accidentes del traba-

jo, que organiza el doctor OLLER. Fué el primero
que hizo en Espafia la sutura del corazén ; deja una
brillante escuela, -que seguramente continuari la
obra del maestro.

El curso de eugenesia fué suspendido
Real Decreto ;

por un
- las dos ltimas conferencias pronun-
cladas. constituyeron un éxito rotundo. In la So-
ciedad de Higiene se entablé un animado debate
acerca de la moda actual femenina ; intervinieron
varios ()1‘{{(]()1’5’5‘ y €n resumen se sachd 12\ consecuen-
cia de que la moda actual es altamente higiénica,
a pesar del gesto hipéerita de algunos moralistas;
no obstante la mujer, el dia que se canse, sin hacer
caso de los higienistas, variari otra vez la moderna
moda.

La nueva Junta del Colegio de Médicos se pre-
sent6 a la Junta general, obteniendo un pleno éxi-
to SancHis BanUs, con su discurso inaugural y con
la presentacién de un democritico proyecto de tri-
bunal de agravios, proyecto aprobado en su tota-
lidad.

En cuanto a conferencias, bien podemos decir que
este mes ha sido prédigo, pues nuestros médicos no
solo han demostrado desde diferentes tribunas, sus
altos dotes dialécticos médicos, sino que abando-
nando el terreno médico. PrrraLuca diserts sobre
el probable porvenir de la raza negra en América,
y Basros, ante el simpético auditorio del «Lyceum
femenino» desarrollé con singular maestria. el te
ma dedicado de la biologia y la moda femenina.

A continuacién damos extensa cuenta de las més
interesantes conferencias, de entre las que sobré:
sale por su recia estructura y gran novedad la que

sobre intersexualidad d*é (numnu MARANON, et
la Residencia de Estudiantes.
Ultimas Conferencias del (zflu de Eugenesia, la

Facultad de Medicina

LA MATERNIDAD Y EL INFANTICIDIO ANTE EL DERECHO:

Dr. Joaguin NoOGUERA

{ b4 g b
Sefiala la procreaciéon con el eje rector que da al m‘q
tiimonto su abolengo como institucién social de primacie

ot

care
e

principio de la familia y basamento de la organizact
de las colectividades humanas. Sin la procreaci6én
cetia de importancia social y juridl(a la um]lm(um 41
los sexos es, pues, €l hijo €l punto de pdlthh 0, mej0
lacion mord

dicho, €' ojal donde se¢ enhebra el hilo de
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