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,·,·,·,', < , , •'' · . . ;,{ '\ i:!; ,.. ,, . , . ', 

••. ·.,:~91ii:•~iill111i 
. cuen• mmediá~mente después de terininado el:aceeso .... ;.: . ~<: '·: -~' ·: 

· Cumo: La· ropa usada por. et· paciente deberj ser holpda,· · . '. ~ 
· para permitir f6cilmente la. inspiraci6n tonada de··la quintL . · · -- ~- _t ¿ .· 

· · · . , , , · ~ · qwnto·;· E1t cúo de que la exPf!Ctoraci6n de ~.flemas,~ : · '. 3::.i 
, · · ··' ··dmen •. , ,ará::el pequ~ftó, :ae:le,.,' ayud&rá,•.liacien~o~ ta-·ex~i611c::~~'.:'/-;;\1~:1 

··<ii~11~Eij~!~~~!:Z:~;t;x~~~~~~~·~ÍZiW&!tJ¡~ 
, '. ·-ycolllo.fAcUriténte·ie comprende, no es _io:sllficient~ilient~ étee~;·.);:.~;).¡ 
, ·' .tivo, pues, fAcihn~nte 8&, nota 'que:está riqueía aP&rente· disifuu1~··¡;.¡;/~ 

'•inal'u!IJl 'iH>brezt.ffal. , •. ,'. ,,', , ·,, . . •'',·, ,, ,,, · <; ·. ·:;:·';'í ~: ·''\;?:.;:::{;-~~­
. •·,,.,,,·· De 1~ .medi~entosq1.1e'han sido,más· 1.1~~s •. t~ne1D~;~:?:~hr 
•, Ja,·Bell&dona.;E&ta_ ,c¡ue· 'file intró<J.ucidll··e.nJa _t~~Pé,ht¡~:;d~:,;i~",·.~,;~:~li 
eoquelucbé .. Po!-Troulseau~••ª~ . º!J'f PÍ'i~cipalm~l)t~~·eij::t<>jon¡.a/~e.; ¿;¡)'~ 

, . ~~}~~~¡¡:,~i~~~al:~i!~i:~~~ 
: .. • •éf&cl;:us•:st¡1íós•·de l~toxic¡¡ci6n,,· que'indi~11Já -lleeesidad,.de·, la,'•· ·· ~:7~. 

,,' ·: · •ltí8pe~i6i'l;;,·;del;,tratamiento' 'por laicbe11adona·;::sol):: .runbliopúl1• '-<' 
níié:lriUis,- eiíipciónes escarlatiniformes Y sequedad. de ta Pr-: ~~,{~ 

~'.i'' . ·:,;rs:1z:~r=;.:1:.:m:i:~1:,~;u~~~;'ti 
, ,., e, ,. ·8eJCla>aaa doslifde.JU,a>xx .gotásen"el ~fa,··seil\~~J~~ecta~~ l.&\i·~·¡1'.~ 
.• , ,·. :: . lil~caei6rl bro1nof6rmica ; se.,' revela, por. •· somne>l4'Jlcia~~. d~·~:;::>&~ 
-:"'.\~ .. <~·:.-~·- ·-··:·-;, -->~ :.i.::/' ~ ''> ·-:~:.;.::~_::·,:_,,¡~}fi.-~-'i-"'.(: --.:~:~--~~; 

_·s·•-· ~ 

. -. ·- - . ' ~ . ; .,: . - . 

<is;f Ji~¡~f;;~;{,lt·~' ·. ·. · 
···-·;. 

, ·- · .. <.-.:,._•·_,,:.~,',;,·,_~.'. 
':~ .:, .: :º·' . L; - - - , ' 



\'~·~/(:~:/;;!"--'V:;:·. ·;.: . ..: .. , " ... ,-- ::::-:w .. ·,.~· ,., ... ··-.··< "'::·<}:' ·- :,·-·- :::.·<-;--·<,=.::'~· ::</'};:-·;'k : _-.-- _-.,_·-_· ,;- ,. . . ' - . . .. . ' . "· -. :. i;:- ' ' ,.--,~-. ; .. ; . -

::>;:.:_----.1~~ :~:_,:,:::...1P' , 
..... ~::,,·:~~te'.conocidu .... ··,,.:: ·,?,~ ··. · .. ·.··''.::·,; .··.'.··.<,·,': . 

.. 

' \ ·.~ , ~ ->~:-f· . 

<;: .. y:· .. ::·Eri;t,()8:.ijliio~ meiic>re~Úle:un año,esmejor •. no usarla porque la\ . 
);::,~,-;~tOleriui ínat 'Se le ~costumbra asociar a ia:qüinbia'y .... ·Jos ·b~ .... 
~;i,t::::~.;~"''~;.'1r~~+:·.:>.:·;:::·; .. ;, .... : )_·i:.·'·,:\.:./,j·•r<: •. · .. ··. :.· ..... '· ... •· ·: •: 
~~/~~;\:;•;:~~f':_'.?~jO:·.~'acci6Ji ,d~l'-go°':énol; se 'asegura. qué disminuyen los .· '. 
~;)i\:·~~sos' euand~;~e.1e,·e1t1plea ;a··.·.ia.··dosis. me<jia.·<le'··6·.ec.de •acef• '.. : 

i~S~~;t~~~~i.ii~~~,ri.,;!·;rp~; .. ~•·~•·•~~··•···· 
'.X'f:,;;,'.. Jia·'fél~lt,ádos que· sé obU~nen::con el , son p<>r su. acción sobre' el···· 

., 

f~!~,~,~'.;:l.í"11(8~@~::-Se'.le,&dnít,nstra en:got&s/de xx. ~·XL ~e Ja:S()bid6~> .. 

"":t~i't•qulnto~77tn~,\un:~dep&sti~>~•·24 ;e 

:,:\'~'?",78e~;~Jí1lnlátra ;en.'·,f11halacione8·;de · .. ·· solucl6n' al•• 1%;· ·eolllbln&da·· · ·· ·. 

}~~}t1.·~~.~~~r~C:~()reJ';S:fü~~:ri~e~~':!1!:~tt:~~::~i~:~:,•·· •··· · 
~~(~f:\:{.,~~·'eíf'loe· .JiiftOI;; • ' · ' ·: ' · ·: • · ' · : · .. . ... ,~, · ·.:: :. , ' ·· 

;,~,~.~.:.',,·.'·,··.·.···.:·'.::.~·~·;·.·.t.'~;}. ~:} : . .· .. :-.~ .... · ...• ·.·.•.·:· ... :-.• •·. ; ' ' ' ' , ., : ' . " V •. :• ): • "•> 
:_->__-, - :-:/~(ij.:''._:,;· - ··'·~---.. ~<;_:·. ·/:" - '•."'.'-··-' . ·.\;···)'·:-·<'' 



'.- ,-,'·,.'·-·. :'~;,:', .-.;_,; .. - :;<,-_-{,_.-· .·:~·:~~:, .'·:<"'', :·:_::.:.:;:, .... -.. ,. ',_ ,l·' .~.:··---~:/~:?·,.,·, 
··:_:_~:_~;_):_;._y_·?;;~ , ·-.--/',<·,; ~:,.:;;;·~·=·::-: J .. J _,:: .-.~-~; ")-.~ <~:,::·.. -_, ."-.'., r13/{;, 
.~.---- _,.;,:~-=-:..::"·~ . -·. ;·,-:·(~;·-'::·- - .\ ···:~\':·· 

~·.):'.:--:~::. ,:» ' ; : . .'-;. ' ';'-.:. ~;:~/ _., •'·:~:;:- ·- - '.¡. - "<_-'._:.-::;';:~~:._-·t-:: 
::::,,:: ·._ ··.u pituiti;naha ~ido.usada··Por el Dr. ·r.facfas Lozilda/co~.,\;;2 -;·1~·:; 
. , :clú)·endo · qtie : ~·ati~evia la . evolución .• · y mejora ·_· el proJ1ÓstÍc0'rf:·\.·>h ·: 
> .. .l"t!C:~miendá aplicarla a Jas dosis de medio a un centim4!tro c6"° .~.. ::;;: 

'.i;'. :<l>i~ d~:1a~pit,\litrinafde· Parke Davis~ como dosis diaria/-dilwda "' . ..,,_,; 
.en 5 J#te.•de agua destilada o_.de solución·fisiológica~ -•. __ ·_.·· ..•. ··--~·--··· \ · :;;: . <;: 
._-··.: .· El Juéro.¡\ntiasmáUco 'de --~ Heckel úsado. por .. el Dr. _ Carlos. •·, ;. ;-;}':· 

. •., \faldez, a' la dosis diaria de 'u.oa ampolleta de 2 e~ é. da, aegl)n:~ ¡~:~:~ 
· s.üs co~~lusio11cs,' Uf1 _.1·~~µlt¡¡do muy. satisfact~rio• •· · ·.·. /<j:~{~''. 

..•. ·Las. inhalacion~.s .• _-_de oxigeno ·han sido mÚy ,usadás, coftio<;·_·.;;¡ .. j·;::. 
· tratamiento más bien profilácticó._de .la bronéoneuinonia;. pero·•·-·>·:).··· 

· debido'ª lo complicado de su técnica ~o· se hanvulgarlzll(tó~' (· •.;'}:~ 
: Por su Jn0cuidaíJ, se usán : a do.sis , crecidas. Se pu~en substituir .. ;.' · ... -' 

wr Jás híy~ip11es defmismo gas. . . . 
· ·.·· .Algunos 1;n~diCos recomiendan, en el momento del ac~eso· :>< 
la inhala~iÓn'd~iCloroformo_. o éter, a_ la compresa._ perosegú~: : ~~/1, 

'.' .mi opi~i6n~creo.quedebe~·.ser compÍetamente desechadas; puea:.~., ;· 
;';··· ' .. 1Íl:irJ"itil~il~d~d Jari~~ea. ··ne.v1utii al ~xtrénmen el ··mornento·~et· \' s~ 

· '-'. ac~eso;:dari1f:fácil~e11te .l~gl\r- a un•·.síncope o·. reflejo, pues. es._ •• - · 
' reconoeida'la facilidad .é~n que se llresentan estos sincopes,:olos : •. :'.·: ), 

._, - · ··-•~esllasni9~r-8-i.>tfoo~en·1a~·-anestesias de.pacientes que·tienen poco_·. · .:. 
i':: .·tiem~·'d~'.líaber;s~lladode uria•·Coquetuche •. _ .·. ·.· _.-•. ···.·.:o:,· 

< . .•• ·.: · . ,: . y~f-1.t~?terapia· y Su~roterapia • de la Coqueluche~~Pór últi-. · ':: :"·· :;: 
··.·:.· ··'mo/'direm~s';•'(1i1eflav~eúno y·suerotérapia•en esta-enfermedadi· •' : 7 : .· 

•·:_-._ .. · oh~tá~la~fe~ha;;~ob~~ h~ho_ .. reales._lás·.esperanztis-.que en',e11as· . ··-·-._.,;·· 
· .. · ··:sé~e~sifa.~f~.p~sar~~queen Norteamérica son bastante'u8iidft8; ·_ •. ::./;' 

.. ·•·_._ \ , Dudando deJa ·~si>ecificidad ,délbacilo. de )Jórdet y' Gengou;;: .• . , 
.. ,. '\frente: a.Ja; C9~tielue~e, Krauss-_···l\plica _·.un~ _··autovacuna ···fumada-:: .:•::· •::·; 
.. ·. d·e:,la'..f!Xl>ectoraci6n ·cai'aet~rístiéa que da fin al acceso, l_a que ·.' .::::,·.'.': 

.. Y ~a~e:_ que· trae::una· }"ésolución_• pronta; ,·y.favorable de la-_· enfer~-· ... ··<':/:,; 
·. · . .:mectad ...... ·. -- ,:: .... ·-··. -- ~:.'~;/\.-r-. 

~:,·._ ;._.·:'·":: ,-·-·. ,' -(• ,; . ·-:'\~:-<.//·~-~~( 
, .. -._·_- . . :- .. : .. :_;_::·· ,:-:.:~·_:·~-_-::;- :.:.-'.::~v~~»--
~ - ·.;'. - - .. '/ '~' - ... -'. 
1- .. ,_.. -.. _ ~.:" '· .,, " ·. -, _,_ , . r , . _, 

-~·--.- ·.<:., :-.::-~·-. .. ~:: \::y - __ .;::: :';~_\1:::-"·-~ ·. -
:;"", '··;\-::·.\ .. >~': .... _:,:-_; .,··:-=·· 

~- ~-:.·~- ,._-_-.,: '"·>.,.~\.:·-, :~-.\·-:: -·- -.. -: ,_::::·:~;¡~;·/: .. ,·'.t 
t.:.: __ :_-: . --Ó"(,_-,": • , .. _, :: -~·, 

-.. ~./~'.-: -~·-~2~-. <L~-;---~·-f:~~,;~}(~~2~-, ... ,\f::: ·:·{:~:/ .~t--:'- :_<<;-~;-~ -~~:-: 
. ,"' ; . ·,, .; • ; ~;·•·· ': t:,~.;:' >·;,;·~, .• ·.;:_ .. , ' '~,.~~I··.·,··.·.'.·.·,•.·.·.·.·.: •.. ·.~ ~-'.:',.' :·.·~:.:. ·. ; '. ' 
f ·. :·¡ ¡ '::· ,:- -.~::.·; .. :::~;:\_;.~~!-~;:::<" ~-- - -

J:_;_-_;_:-_·~_:~_¡_•_-_!_, __ .·_-_:_i.·_-_~_:,,._~,:_. __ ·_'._:·_:, '-'};':" · .}L<::;U':·,··,}~;;::: . 
~ . '<:.}:'/·::~-··~: :".:::~:-:,·~:·····,·. -.. ·:: -~-- :' :.-· 

~?:~~~~~t~@~kB~!~~'.1; . :;·.: > • ·~ .•.• . 





,·,.,,~f!.:r:-: .. :.:.~ ... , "·• 
' '-.. ;<~;,,e(:~~ 

~ ::,,"", ',-:~··.).::.~~.~%1,' 
. ·,. ··. --- -.. 

';··(' --~~--~:;.~'-'i 

.... : ;~:-:.:-~ ;:}_~:~~ 
-,' ~~ ~ ·: - •; .. > ,•' . - . . ' : . ' -. -. . . .-... ' -~:'~-~~·/ii 

. ~tg{J'~~s 'elatos d~\ Anatofliía, Regit,lliJIO- .. :/: ;;~:;1;;~ 
,' ' f.. . ,, ' • : '>' . ' •' . ;.\. ' ,: •. ',,';~·;~/,c;2;~· 

.· .. ·· ...•. ·.,:. .•••• -.•.Elneryio.I11rfrí~·s~~rio~, .•. &".1a•;ez;se~sitiyO, Y-iD~~~··~~,7·;.;,~:~.~~ 
· au·•···c>rtgen'en.•liL·•· p~rte · inferior.·eintema••deJXpnglio' pl~*l.f()~e·~ft~:~:~ 

c1~1•· ·~eumogástri~; de·. ahi descienae~"describién~~··una•:·c:urya·.t~ )Sii1i 
conC:avidád antei'G;supeiior/ cruzan~o .. el·; lado 'intern<.' "d' J.¡:"e&rf~1·{~:?iJ}~ 
tid~Jntei-ná; U~)X)Co antes.· dé al~n~~ elhuesó hiói~es s~;·a1vlF?~.:;·:<'.1 

.· de •. en ac>s ramo8:llJ1(>/Ílamado 'inferior~ o·'miis· frecueiiteilienq~~-·y/} 
. exterit<>• es el ,que, va a'h1erv~r' a los múscu103··cricótiroideo·.:1:f':·>~i]· 

el ~nstricto~ .•• inferio· d~·.Ja··.faringe •.. y luego su ,tráyf!Cto'horl·.·/~~\'n 
· ·· .otf(), Jla111&do s·upei:ior, que es el que. nos ;interesa, oontin4a·'.sob" :.<:;' 

..• . .el. cónstfictor::iinferior . de Ja' laringe, .y. luégo su' trayecto'. hon~'., ·:yi<i; 
· · .. z0~t8Lva·:i>iu'alelo•·al.•gran.·cuerno.·delhioides, reposanclo: 8?br,&'·':D':; 

lafllelnbi"ana' til'()~ióldf?& yestando•cubiertopor el .músc:ufo~eh•).-\~~; 
:miBJll0·.11otilbre; camina poco rn:\s .o menos a la·mitád de I~ altura. i[E":.··;1:~ 

\F· . •. de dicha· inembra,na y. arriba .de Jós. vasos. larfngeos.súperior61~+:· //~ 
\' •. ·· ... ,·, f;e'·dirige h1e~· oblfouaménte de arriba a abajo ~ de d~J¡ant~' Ji~1•:,.d:1:.·: 
, . ,,, atn\8; Y.' pen4!tra a Ja· laring~ ·perforando· la· •. mem~rana tirohi6i+;;:I~~,0i:;· 

·z\\~:r~~~1:~=~-~~.r~~~~=~~r~ii0~~i 
·,··:\los. ~()8,,y·deben servir.de •gufa:paraJa anestes1a.·det.·~erv¡o;.•?'!{1 

·· ·)AFÍ'er.to~.·la .• mt;mprana,.queda·.el· nervio én·.el gl'ue(4ode Josf·<~?~ 
: •.····· \~J)llejues·.&l'it~no-epigl6ticos donde ;termina·. en un conjunte>, de~!/ :,;\ 

:; ·; ."Tyi~lJlos: los:'-.nteriores, que se.distribuyen enlas'dof1'.enf8,s::' . 
. :: &\¡&,,epiglotis ,,y.~en parte de la mucosa lingual; Jo8 medió&, ·en~> ;~_:· 

l~~~~~ii~§¿··;;,1. 2 ' . . . . .:.' 



•,e·,;.,.:,:·· ... - :;-_.:.: .. , .. :.I· 

~~l~:~~~~~~~~'~,~-¡:C:' 
:: ;: :Lt.?¡.ior de· ia, W:maref uno de eatos láttimós, mu 'Jajao,-va'a. ang.. ;- · - · -

lli1l)~1~;¡~;¡¡ 
t·'.~i~ ¡:· (;{;,: 'Lii reJrl~n donde .. -~ PUf!Sla la·_ inyección cODlp~nde: , la piel, · 
:-;:x:;:_:: dél~¡\da Y ínuy \mÓviUzable; .· el·._ tejido celular,. laxo' :f COJ1 : mayor 
Jii!-:~.): o:m~nqr. .ca,ill~id8(1;'cte gra&a, 8f!gúri el . individuo, siendo-._ en: el nifto 
:~:,;i\''\~·'lre#~~&lm~t~',i. baiStan~ ,)adiposo; _la' aponeurosis· ~ervical(super­
Kj~::::h;·fi~i.r;\1a 'C8i>a muscular; .• com1>uesta por. el es~rnohi6ideo, · e1 
,~7:!iói;::.ofu~~iÓideQ.qúe sf!··inserla-'en·. eJ hueso bjóides, adentro.del, pre:..• 
:rf;:_:g,(,i'eéd~rite';;:,todo~ estc>s rnú~c11Ios envueltos en ~u_ vaina, apc,neur~ , 
~~f :/>:•aí~at.?d.e~nden~aas .• gela 'aponCUl"()sis • cer\rical media;-,_ IU~lfÓ, BÍIJll~ 
;A:U·: ~º~¡ bo1~a serosa,- _la ,de Boyer; algunos ganglios .. Unf4ticos 'pequ~' ' 
?.: ,;) ~(>si .. e(rallló superior del larb1geo superior y' los vasos '.del: iPís.mo .· '' ·,··.··. _· .. ; 
:·:{;;:;·J1(,mbre~.X, por último, como lhnitf;l p9stetjor, contra ~I qUf!.Yª ·-••• .. 

111~1111111;•~)~, ~ ~·m~~~y~ohl,óid~ . <:.·.\ 

fü:·::z~::;~fa~J{Jf:l(·t'}'{·:·· ::;··_.: '.. 







'"l.·_.·::.·-· . . ....... / :· • : : f ¡i~E!!~il 

.. . . ..... i . : '',;,, i;. H. i:;i;l'.i% %t:{Ci~ff ~;¡:W[~· .. 
-~:}:::· :-<'·. < ,. - ; 

. -·- ~·:· ... ;-z.--:. ·!·: :-- ;!'- --.. ~~- - ·:: .. -· :!. --

•' ,/'.'.' ; .·} ~;::\\. '' 

.....•. : .. ·• ,íj~'~i~j···· 
· ···· .. H ~1~d~9u~ ~ ... 1~1~·. . ';foJ!~f 

'.:":i:\ ·;· . ..- .. -.:· : . :· .. ·._ '· -· . ·. _::._> ·_ ... ":. · .... :'- ,··... · ... _:· .. ,, - ... -.·-.'.::~·:.::,:.·:.··.'.·. ·:··_;.-_--... >:)_,~--2.~·t'.~·-. 
/ . · · Para el loarr0 de la ane~tesia ·durable. d8c 1~" n~los~'./qQ6,;:; · · · 

. · ·.· · .. se .·.obtiene ·pc>r una . verdadera .'irritación' r .. d.estrt1cci~n ;tem~:\ •··•. · .. · 
de Ju fibras ~en'iosu, susceptibles de regen~r~e, ~~11:·~·~~h· 
P() deepué,s.·· sé' han•. usac10': diferente& subat&D~iu:'.ne11~ll~l~;':jr~. • 
: aneatésic:aa;< que. han: sido estud.i&das pert~taiftente' poi(¡)o*'\at~~! ... 
ver.o. autores con el objeto de aleanzar. la analgella;·en IAa'neu~l: 

.·.·· ·· '.;.~~~th~''Neu~üi·')'·•Dé1baaÜ111e;•';tiuand4~~.¡'J~2~r~i~fJll:<' · · 
~ .· que'.er'Uldo 6amlcó. preaenta J>Or Ja ·inlelln,Jo'·h&n:·üíadéf·eií\J¡J 

~tente ttimulA:· · · i ' \ >> •··· r>> '.; ''' >i/,,~i¡';~I 

.· .. ··.·. . :A:~~~nad6smt .• lll:coad•' •• ·.: '.'.'.'.'.'. ·: •.•.•••• :;./'. ';,460~%:/i'!\ V>'! 
.,, __ .gua··:. e1 a ··••.••.•.·,·~·:·~-: •••..• ·.-: ..... ,:· ·-~' · ··_···::; 

. Ei,;.~ actualidad e8 pc)co u8ada .·e~ vista de que no .h~ 1cl,ad~l 
•. resultados seruros y; en cambio,' provoca frécuentemente:.~f;j · '' ' 
dentes de! ranrrena local. · .. ' ' ' '··· .. •·... ' .> . >· ::')<! 
· .·. ·.···.•También han sido uudOI ~1 ácido fénico en soluci6n<al1:%J •. : 
y el alcohol· a 809, con o sfn'. ~fna. Gaat6n>.Lyon ha ~IDen~L 
datlo el icldo. fénico concentrado al· 40% para.10&· nel'VtOI: ¡); .. i .· 
fundCJe~ . · . · < .· .... ·· . .· • .• ·. . . '. • • ·; ·> < .:·hL 

... :·.· .. •El·clorotonno.puro~ de· .. X ... a.X~ gotás.selrú'n, .. el ...Ueeo:·de1i· · 
· :trónco !lervf010, ha dado buenos resultacfos. · · · · . ·i/\ ·· 

' ·rt•· . ., ' ',,. . ": ;::J;i.L . 
_:_ ·.:·_::~> :<;-:" i·L·/· : ';_ / :,•_.·.·.··:.:_:.·.;_··.;-.·,r~.:.•.-~.-.. }.·.:l,:.·.... - ·- :·: .·: ,,::·->~:(."- _:.·- ·" 

., .... '.;~. ··<<0,·:x}~·;¿_·.~t·.cl, .. · .. ··· 



~i.~K~'.:.7 .:.: .· 
/_,,,',.,: 

ír~•·~~~-·~,~~l;~a.·;• 
i''~;;:?J~i~ p~puso 1&~siau1ente f6~ula: .- .:_: .. V::<~;:>_,-._ .·.::t> ~: , ·· .,_:· __ -. .,_ . ;.- ... -· ... :·,· 

'}'.:)'·. ·> · . Alcohol ~--809 ~ ...•.••• :: .••..• H 100 ~ · 

i;t~;c:·;::.:·~ ;. :~;:z~1~.s.: :.:•:•: :: :::~ :::.::'.:: :·: ···•.·-~ ::. 
t,.=: '..\ ,.·, - ' 

.!f:'.'t5F6íniula qu~ ha sido. muy usad~ c~n buenos resultados en . ' 
,~litrat&miento de la neuralgia del trigéro.ino. • · ·. > · ·· .· ._._.·.·.• 
t:,\;¡.'.·• {' ~~táf6rmula _,de Sica~d ·. hábiéndome. parecido muy.. ace¡.lta­
~:1)1~ ·.fue~·laque.,usé;.al· .principio.-.. ~fo ;~Js: .in·ve~tigaci~nes, pero .. · 
~:-~i.n9Jo8 r~t1~lt&dos 'no fueron tan liuenos' ~onio yo deseaba~ y té-,. 
JY!~~!t~:,.~~~~~;j'u~~,y~~~s;'~~i'.~~:-,fü~pia,~ u~~P··~l ~~~bol· a. 

l.~ .•..••. l. Q~. if_._._<Z'~i~t··s··~-·~v(amOOlfi~a,~r'.•I· . ····.··· ..... 
• :--~,, ·- ' •• - ' .\· ' ",'¡ ·. ; .-, -'; • ·~ 

!:tiij~l~~; .. i>ara·eJel'cer su.aceiÓn.~n.etn~rvio por.tratar, el quq, · · 
:\co~:'~bemC;a, es de pequefto diámetro.. · . , · · 

" ;/-:. \:.-> 
·@:.?~?\: ... 





,' . _,,·. : ·.:·;~:-'.~"~·;~, 

--.. ~ .; , ·-~:-: :,; Y: 
,' .. · 

'' ·.:>:·:>~::,; .. : 

· ... · ia. técÍliea que uso. es en todo semej~nte a la seguid&l en ~- • · · 
anest~iá lOcál del , lariqoo superior. ' '.Coino esta! técnicas tte..:· • 
11e11:·Uarer~:· ~~antes segúJ1' los :ª\lt<>res. indicaré aqul la qtte, . ;::.·> 
por parecérme 'más c6m0d&; h~ seguid,o, y ademas las v8rian~-- ; ' 

· ·.n¡¡a int~!s&n~~~·.>····•···:r> · ......•..•.. ," .. ••···-_ ...... ···• .•.•. ······.·•··· ... ·\·.·•·•·'-. >~:~:t·· :.\\·. 
· · El enfermo. es colocado e~ decub1t0· dorsal~ con un cojin~it<l ' · ..• 
• . . ··•· · e> a falta d~ ·es~ atg.in ,otro objeto coloeádo · e11. Ja .nuca .._ 
' ;.· ;· .. ' que al sltuan,e ... ·1a·· cabeza en extensión; eXi>onga mejÓr· ha regi6n ' 

· · > de~eaaa: .· Se aseptiza ·.Ja ·región infráhioi~ea con tintura. de yo-
... : dó 1: Juegé> ton .aJéohól. Las manos del operador, habiéndo aidó ., 

···lavadas, y limpiadas•con aleohol i>rocederán, la izquierda a ¡,o.· ··· · 
' ner'lriás a~nte el.puiito~de.referetícia, el•astamayor del hu~.· ' 

so hioides y la derecha &inyectar. <.·.. • ·.·· .... ···.··.· -<· ... : ;á 
...... · .· .. · .· ... · Para el .·nervio def Íado derech?; la· man() izquierda· del •ºpe.; , :,;:, :_ 

.. · ·. ·.•·.··•·rador •. eon-·1~ i)alm&: apo~ada en el mentón delenferrrio, ejercer!· 

.... ·, ··.J>~sicSn .. c9n~f. indi·~ .• Y.~I medio sobre el- ládo .. lzquiea;do.~e .Ja••· '< 
laringe/párá haeer aparenté el asta 'mayor; del' hioides. que .• se-: .· '~" 

. . . ·.rá. loe.a.\izada con ~lpÚlgar. -Esta ·presión, en Jos cas0s que.nO. '.' 
(}éupan, .·.debe :'ser suaye. y continua, pues 'sal)émos que muy. fá• ·. · , . 

> ·.·•· eUmente''despierla el aecesó de tos conyulsiva;•. LOcalizada el . 
. ~sta.mayordel hioides ~elJado der~ho, se inyectará eri un pun:..· 

. tci sitÚadÓ m~fü. éentfinétro abajó .. dt?. ella~ La ·aitujá se bundi­
r:i 7 perpendicutarmente a ·.·.la· piel, como ·a' uno y' 'n1edio 'ceutime- .. ·.· .. 

>tl'os de profundidad hasta que encuentre la resistencia' de Ja 



.. 
; •• ;, .< .·:· ~· .... 

lll~~~~~' t~hi~·d~f.~f ~&ran ¡>eq_\leil~ ~~~_-:tt,.~~.;_4~~,:,!~:r:·• :- · · 
'enfermo acuse un dolor irradiado. hacia el ó(do, o si: BU 'ea.a m( . : · .. ·' 

;,: 

?' de~~iado pequeñápara permitirle dar -e.se dáto.se prescindiii- .·· 
;·~;· 'de él~ y entonces _se_inyectaun centímetro cúbico de •la soluci6n 
., , ~ que. ya ineneioné.. La: entrada de ésta causa un. dolor- ,vivo y, a 

.veees da lugar a un ~so de tos espasmódica~· ·.· ··-.. _-. .... · -• 
.f:;J_ ·. < >J~ara inyectar -~.nervio' izquierdo, la úni<:a diferencia co_n.., · 
,, . •·-· :.~iste en _que la manó izquierda .se sitúa sobre et hueco supra-

.· eeternal,_--la presi6n.del- médio· e-- indice es ·ejereidá ,so_bre el•lado 
;;·. ' ·. deréchq, y.· el punto de reterencia es · 1ocalizadó • por el pulgar era 
:. '· e[lad~ izqui.crdo <Jel cuello del enf er1110. . ·, ' ... ·. . .·' ·_. ·_ •.. ' 
··· ···· -__ Esb¡-téc:ni~a es·.1a q\le.reoomiend~G.-Portmann .y-·P. Ledúc.· 
. ; .. ' . ··. · .• ' J>auchet. menciona otra que consiste en introducir la aguja~ 

enla lillea media •. én la l"egión tirohioidea, llegar hastaJa m-am-
c:, _. ~~#'a )iróhioid~a y _lué•o Jlevarla, siempr~ bajo el co11ti:ol de,la · 

· \ pliJp~cj6n, paralelaniente a dicha membrana hasta éncontrar, él_ 
·· <43~mayór.d~f hi_oides~.- iriyectar y. luego. sin· s~ria dirigirlá. 

'.. · " ·· alotro lado y . ·seguir. la.'J misma.<s indicaciones. Esta_ técrlÍca: aun~ 
[; ¿· /-i q~~ ~;,i~, dos piqliet9s; es bastante Jnfiel y se. comprende, q~ • · 

. ' -· ··es~as' fflOlCS~:j><>r;el }argo fCCOtrÍdO de. la. aguja.:· .. · .• ·. ·. • : .,/'} A•. 

;·-:~· :,··:i:•>-,:.G~de Par~el; ~ñ·-su.cUbro de, otorrinolaringofogf& recoíni~n~:'- :.:>' 
; : . ~d~iquelajnyeeción'·fle.fulga en la mitad de .I~ linea que ,uire ~-, .-;-, •. ,;'' : :-a,~, mayor'del_ hioides. yel ángulo supero-externo· del tiroide$; ' . 
, ''" ; sé:hu.nde)a águja per()endfoularmente a la piel y habiendo pe~' 
: .. ,: .· '.: ~elt,iittdo'un centím~iro, se le .hace caminar. paralel~mente al hioi-

:. des hacia la línea mediá, yn· medio. centímetro,_ yJuego se vuel- ·· 
. · -- · v.e a hund.ir un· poco más paTa alcanzar el nervio; lo que se· re-

<,: 'V,eí& pOr Jos slgn~ '.ya dichos.. ' ·.· '. ·. ' > .-. . . ' ···•· / ' 
"- ••.-.<·· _ ·.·-- como.··~e; ve:,.esta •. t~nicatie1te _-el inconve1lienté ··en ·los .. ni· .. -·-· _·. 
· ' · "i\0s delo dificil que es _sentir y diferénciar el ángulo .del tiroides,, 

:'.· de_bict() ala, poca ccms~stenciá .deleartilago. • . •.. · .•• . ·. ·_ '. 
· ·> . 'I'()das estas técnicas; dan resultado, . pues, con algunas~ va~. 

'-'' _•·. · rtantes,~cad11 "ll~- permite a1éanzar et nervio en su part~ máS< 
~ : · :• supedfohll Y. accesible'. · ·. ·. _. . ·. _ . . ._· _. _ . _ . _ , 

:: · ÉUntrume11tal es sencÜlo: una.jeringa, de Právaz .de 2 e.e. 
' ' i una aguja. de 2 o 20 centimetros de longitud. y .. dé, .mediano 

~ubre.. · · · 
••• 



,,., 

Puntos doi1de ricncira fa agnla. 





; .... ; ' . . ' . ~ ·~ 
,,·,-! 

·. '; '~.: ·~· ·. :. ¡ 
' .·,: :~ 

.. ·.,>' ....• 

. . •·'.i.'; 

. · ..•.. É)~ 1()~ ~~Sef ~ ~b~e~\!~dos se en i~esild~f()n,qp~tj+ ···· < 
. ·.·más demostrativos; los siguiellte~i: · , .. \/~:: 

l . , ' .. '' --- ·. ' .,.. , .•. ·•.• .. " :·::~.·;·_~: ~.~¡\-: 

Miguel Cervantes,. 2 .·liños' 2 ~eses , de edad ...... ·.· ,· ...• · ... · .. ·•·· ... · .. ,. •· •. ··: • ', .;;_,;y!, 
• . . . · ... .Antec'eclentes pe1·somifos ·patológicos: Ímicaiileí1te ha padeci.:· '·· ··· \¡ 
· · ·do,gastro~enteritis y'varkeln. ·. . . ·. ·. - . · ···.·.·.· -·: /;. 

Antecedentes familial·es y hereditúriós: siil impoi·tanchl; . 
Comerizó a estar enfermo el 10 de febrero de H>31, habien~ . · 

(lo tenido'antes contacto diario. con un ferinoso. Su enfermedad 
comenzó por' rinitis y bronquitis' simple, con elevnción térmica 
que su madre no predsó por carecer de termómetro. A los l.O: 
dias apai;ecieron Jos accesos de tos convulsiva compuestos . al 
p1·incipio por una sola quinta, los que se han hecho más fuertes, 

· .• estando formados. cuando comenzó el tratamiento. hasta . JJOr . 6 
quintas. En ningüno de ellos ha podido expectora!' las mi1co.:. 
sidades,' deglutiéndolás o siendo extraídas por sus familiares. 

'. No ha }}resentado vómitos ni otra complicación: 
..... ··· . Exploración física: Niño de constitución robusta. Sin ul-

. ce1·ación en el frenillo lingual. Con ln cara un poco hinchada. 
A la auscultación de !tórax ningún signo digno· de mención. · Púl­
só de ttna frecuencia de 104 pulsaciones por minuto. Tempera­

. tul'a. de 36.7•i, No presenta ningt'm otro sig·no interesa11te .. 
Al presentarse 1101· primera vez al Consultodo N·,. 1, ele la 

Beneficencia Pública, le recomendé a su madre, además de fos · 
conse,ios higiénicos que ya menc:ioné, qne apuntara todos los 
accesos ele tos en que hubiera hípido y que vinhil'a a-1 dia si-

··35· 



. ' . : : " 

. '.'jr~iéitte liara: ~plicarle e1·_·tr~~iento;\~~dieaci~n~·q9e\h.ic:é'~·' 
. los familiare8 de lós demáS enfermos y que me parecen de suma 
utllidaó para llevar un· buen control de los progresos deÍ trata-
miento en eatos casos. . 

Marzo 1 ~ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 20 accesos · 
2 única inyección· bilateral, · 8 ,. 

" 3 .. ; ................ · .. "7 " 
. "' .,, 4 ....... • . . .... . . . . . . . . . . . 9. . "· 

.... 6 ••••••••.••••• ' ..•••. 8. .. ... 
;';· :; • 6 ~ ................... : . 5 " 

;' i .::<' ; ' : '. <. ~~'; : "/ \ •· •· ¡ •·; ~ • • •; ·, • ; • • ; • •.; ••.• ~ •:) . ;¡ .· ;e/ • 
. '· .•· .. ,i :. ,. . 8 . •. . . .. •. . .. . . . . 6 ,. 

,. ;,· •... r: ••·:"('· . . '.• •·• .. • •.'. • • •: • • .•. • ·• .. ~ ·• • • • •. • ~ -. '· ·;.; 

···9·· •• · •••• ·• · ••• ·.:~. ·,_; •• ;_, 3 . 
~~· " 

. .; ' 
•·'' • .l 

"'·:: .. ::. 
: : .~ ' 

; ~ .. 

" ~ ". >.: ; 
",·¡ ::.'<: ¡.:· ;,f···, ,·,·~·--· 

.. \>· ... ¡/,: Eli•'.\'is~.d~(:!e~~ltado,. y cbnsi~~rrutdo ··.lnútÚ.·uha:s~Jfttnd'< .. : .. ; . 

.... C iny~·16n,, receté.:~rias .cucharada.a co~. x.· gota!. ,_de'°t~11ttir~A.e · • ' 
·.··· !leU&dona, J? queori8:in6_·que dos_•díás ·después Jl\S·<Júint,as ht!:. .·.···· .. · /.:•·· .. · 

: bieri.n desaparecido. · · · ·.·¡ 



' ~ .. .,• ·. 
·'·:, ·::··,:.' .;,.;:,'·} 

. . .:,.. ·/: .. <,"< :;, 'r. 

Amadeo U. Bravo, de 7 años de edad. 
Antecedentes· personales patológicos: ha padecido S"'1'&JD· •·· 

pión y escarlatina. 
· Antecedentes familiares y hereditarios sin importancia. . 

Comenzó a estar enfermo el 6 de febrero de etite año; La · 
enfermedad, al principio, tuvo los caracteres de una gripa esta- : 

. cionaria de síntomas acentuados. Todavia no babia curado de> 
ella, curu1do se presentaron los accesos de tos espasmódica con . . . 
bastante intensidad,. que al principio de hi aparición de éstos el · 

.· . : enfermo tenia, según les dijo. el doctor,. hasta 38.5° de calentura. · ... ·· />. 
·.· .:Los<·accesos hári)d() aumentando en frecuencia. Como úniea:· . :·: 

c0mplicación .ha tenido epistaxis frecuentes~ . . ·. · , . :': • < 
· : :; Exploración fisica: el niño; de constitución· robusta; á pesar · . ··. · 
de Ja frecuencia •de los accesos, no tiene la cara edematos~ ~ < •· ,;\ 

· : presenta. ningún signo importante que p'~eda ser relacion8do / ·> ' · 
· con su padecimiento. A la auscultación del tórax nada anormal. 

Pulso de una frecuencia de 90 pulsaciones por minuto. TemJ* ·· · 
ratura de 36.6Q, 

· Febrero 24 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 40 accesos 

H 
25 · única inyección bilateral 36 · ,, 
26 ..................... 40 " 

'' 
27 ........ ; ......... ; • . . 32 " 

,, 28 ................•..•... 23 " 
Marzo 19 .... ·, ..• · ......... .' .• • •.•• 17 ,, 

" 
2 . . . . . . • . . . . . . . . . . . . . . . . 8 " 

11 
3 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 8 " 
4 . . . . . . . . . . . . . . . . . . • . . • . 3 ,, 

,, 5 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 3 " 

El niño no volvió a presentarse llnuestra coll8.11lta • 
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· Elisa López. de U meses de edad. 
·:Antecedentes persi:males patológicos: no ha tenido ninguna 

A11tcce<Ie11tcs familiares. y hereditarios: sin interés. 
alimentada con el seno materno. 

··.Comenzó n estar enferma, · poco más o menos; • el · dos de: 
Iel:>r.f !ro del p1:esente mfo. Comenzó con bronquitis ligerai que 

duró 1nuy pocos díns; la tos le persistió, aunque dis'minuyén­
.. dole cada .clfa. Como el día 10. del mismo .mes, hizo su apadción 

hl. pl'imera quinta, siendo los accesos bastante acentuados desde 
el principiO; su número aproximado, según dice su madre; eran 
ele 30; .Durante toda. la enfermedad lo han sentido concaleiitura. 
Desde: que comenzaron las quintas, frecuentemente ha vomitado 
los alimentos. 

Exploración física. Niña de constituci6n débil, con 
la cara muy edematosa y. conjuntivas enrojecidas; Pequeña ulce­
ración en· el frenillo de la lengua, siendo apenas visil,lle por l~ 
inquietud de la enfei·mita. 

A la auscultación del tórax, respiración pueril, pero sin 
· · i1ingún signo patológico agregado. 

Pulso de una frecuencia de 115 pulsaciones por . minuto. 
Temperatura 37.29 • • 

Ha siclo anteriormente inyectada con 3 ampolletas de "Per:.. 

Febrero 23 ....................... 15 accesos 
Febí·ero 24. la. ·inyección bilateral .... 13 ....••. • ..... : .. ,. 

·38•. 



',}'e~~~r~ ;~,\ :<.:é::: ·. · ...... :'.: ·.·.·. '. ·. ·. '. ·. ;: ;. ;~i 'i ',', , 

" ,, 
Marzo 

" 
" 
" 
" ., 

.. 

27 . . . . . . . . . .. . . ·,. ; ' . . . . . . . . 6: . ·,, 
28 ...•..................... 

1? .•....................... 
8 
5 

2, ........................ . 
3 ........................ . 
.4 ....................... .. 

5 
11 
13 

5 Segunda inyección bilateral. 7 
6 ......................... 3 
7 ......................... 5 
8 ... ' ...•......•... '...... 2 

" ,, . 
" 
" 
'" ',. . 
,, 

" 
". 

. Me fue . imposible seguir el curso de la enfermedad pues 
la. enfermita no fue llevada después de la fecha últirna1 pero pór 
la marcha que llevaba el padecimiento y las pocas quintas de 
que se componían los accesos, así como el esbir éstos mezclados 

· a ~ccésos de tos .simple, creo que la razón por que~o ~ue vuelta 
a. ser presentada al servicio, es la de que no nec()sitaba trata.!' 
miento alguno. · · · 



Entes tina Gn.rcla, de tres m'l:~s de edad. 
Ningún antecedente person;:.l o fa.miliar interesante. Es. ali­

mentada· con el seno niaterno. 
Esta niña, la más pequeña de los enfennos tratados, co­

nienzó a estar enferma aproximP,.lnmente ·el· 16 de enero de este 
año, con una ligera bronquitis, que, según lamadre, lo era tanto 
que ni de cnlenttmi se acompañó; así transcurrieron 15 días 
hasta que se presentaron los accesos coqueluchosos, pero muy 
espaciados, fue hasta 8 días antes de la. fecha en que .comencé 

>a tratarla, que dominaron la escena. Los accesos en sí han sido 
~uy poco molestos, pues poco más Q menos se componen de 2 
quintas, pero lo que sí preocupaba a la madre, eran los vómitos, 
tan frecuentes, que le acarreaban. Seg(m asegura no ha tenido 

. calentura. 
Exploración física: la niña no presenta ningún signo impor­

. tante. La auscultación del tórax no se le pudo hacer porque 
lámadre se rehusó. Temperatura de 37Q. Pulso de una frecuencia 

104 pulsaciones pm· minuto. 

Febrero 14 ....................... 36 accesos 
· 15. Primera inyeceión bilateral 40 · ,, 

16, ........... .,, ...... ' ... 31 . .. 
17 ......•................ 23 ... 
18 ... ' · .............. ' . . . . . 32 ,, 
19 ..... ' .. ,. .• ' ....... • ... ' . 22 ,, 
20 seg-unda)nyección bilateral 26 :,, 

" 
" ,, 
f' ,, 
" 



l<"'ebter() · 21 
22 

.... ····~ ., .• .... ,• .. ....... 16 accesos· 

11 

11 ,, 
,, 
,, 
" 

23 
24 
25 ...................... . 
26 
27 
28 

~Iarzo 1'' ........... ·i· ••••••••••.• 

A pesar de la inclicaci6n qu1;; se le hizo a 

20 /1., 

14 
12 
7 
8 
6 

" ,, 
" 
" ,, 

3 u 

2 " 

aunque In niña no tuviHra ningún ncccso no dejara de llP.vnr111, 

al c.onsultorio, no volvimos n saber de .ellas. 



' ' . -. . 

· ·· .· Autecedent.cs ~pcrsonah~s patológicos: (rnicnuH:nte ha pndf::: · 
cido tcnteri tis. 

Antecedente~ fnmiliares y hm:editnrios: Su madre hn teni~ 
do 3 hijos y 2 abortos; probableinente debidos a unn endomE~.:.· · 
tritis qut~ padeció pue~ no da datos de sífilis. 

El niño comenzo' a estar enfermo 15 días antos de 1n·esen~. 
taó1e al Consultorio nítrn. L Su madre dice que al principio no se 
dió cucmbt de fa enfermedad porqtrn ella estaba enferma de una: 
pneumouín, vero quü !>a rece que (>.mpezó como con. gripa. Lós · 
¿¡ccesos que tiene sol! frecuentes pero benignos. 

Exploración Física: Niño deimnollado para su . edad. No 
presenta hinchazón de la carn., ni hemorrúgia sul:.íconjunti.va1, ni 
uJceradón en el frenillo de la lengua.. A simple vista no es díag­
nosticable su padecimiento como lo era. en otros casos. A la 

.· auscultación estertores de medianas burbujas en algunas ·regio,:, 
nes .del tórax, .Pulso de 110 pulsacionee ·por minuto. de frecuen:...' 
cia y tcm1,eratura de :37.4'!. 

" 
'~ ,, 
•• ... 
.. .. 

18 1:1 inyección bilateral ..... 
10 
20 
.21 
22 
23 
24 • 

.. ._ • 9 • •. 'O '" " • .. • ; " • • T 5 • • 

25. Segunda inyección bilateral 
26 .......... •.• .....•. 
27 . .. . ......... ·• ....... . 
28. . .................. . 

. M!lrio .. . 1•1 

" 
: " . 

H 

2 
3 
4 

......... •.•." ...... •. 

20 accesos. 
26 

" '.?.B . ,. ... 

23 
" 21 
" 21 ,, 

17 .. 
rn " 13 ,. 
10 ,, 
12 ,. 
10 ,, 
'l 

" 7 
3 H 

1 ,, 



SO.ra Burbosa, de ocho años de edud. · 
. Anteecdentes personales patológicos: ha padecido Saram· 

pión; Bronconeumonía y Adenitis cervical supurada. 
·· :Antecedentes familiares y hereditarios. Su piidre yu murió; 

pero fue muy sano dmante su vida. Madre sana; debido a la 
¡:}oca leche que tuvo durante la lactancia de sus hijos, alimentó 
a. estos con leche ele vaca, por lo que se han criado débiles y 
(inf ermizos. 

La niña empezó a t~star enferma hace 12 días; desde hace 
.4, la tos tomó el carácter de espasmódica; ahora los accesos son 
,ffiuy frec.uentes y formad<?s por dos o tres quinta$. No ha pre­

. , s~ntado complicación alguna. Ninguno de los tres hermanos, 
: < pues tiene. dos enfermos ele su mismo padecimiento_ tiene ca­
··-... leritl1ra. I..a elevación de temperatura que tuvieron fue al prÍn­
. cipi<>; según dice la madre tenían 38.5'' y más cuando "les dió 

~ Ía ~gripa", nntes de que "se les hiciera. tos-ferina". 
_ Exploración Física; niña pálida, de mucosas anemiadas, y 

• con cicatrices en el cuello~ Ningún indicio exterior de su pade­
. ·.cimiento. A. pesar de lo que podría suponerse, la auscultación 
· del-tórax no dió signo alguno ele intm·és. Pulso de una fre­

·cúet1cia de 84 pulsaciones por minuto. Temperatura de 86.7'"· 

.· ·--:. 
.···"···. 

·'· _," 

··;_',. 

Febrero 20 . . . · . . . . . . . . . . . . . . . . . . 16 accesos• 
,, 21 única inyección bilateral. 20 ,, 

". . ................. 18 ,, 
,. .. " .............. 17 



. > Feb,rero .. 

" 
" 
" 
" Marzo 

" ,, 

24 ~ . . . • .. ~ .... ~ ; . ; ...•. ·. 21 .. accesos . 
25 ·. . ............ , .. , . ·10 
26 . • . • • . • • . . . • . • . • . . 8 
27 , . . . . . . . . . . . . . . . . . 9 
28 . • . . . . . . . . . . . . . . • . 6 
¡v 

2 . 
3 . 

.................. 4 
6 
6 

" 
" 
11 

,, 
" 
" ,, 

.. ' ' .;·¡ 

esta niña, lo. mismo que los dos siguientes, sus he1·ma.nos, .no fue-· 
ron vueltos a ser llevados al Consultorio probablemente porJo le;.· 
jos que quedaba de su casa, pues vivían hasta Coyoac<ln .. Y ja 
madre decía que perdía mucho tiempo y dinero eJhVenit· hasta 
la. calle de· 1Jucerna. 



Angel Bnrbosa, de 5 años edad; 
Antecedentes personales patológicos. Sarampión y frecuen.., 

. temente enterocolitis. 
Antece.dentcs familiares y hereditarios. Los mismos. del an.., 

~rioc · 
Después de un corto período ele bronquitü; beni~prn, S días 

antes de lrnb0r sido llevado a la consulta, tiene los accesos. Ha 
·· vomitado frecuentemente los alimentos, pues son muy tenaces, 

compuestos de cuatro o cinco quintas. No ha tenido calentura 
ni complicación importante. 

· · •. Exploración física. Niño de aspecto débil y enfermizo, co.., 
nio sus dos hermanos. Carn ligeramente edematosa, conjunti­

.vas enrojecidas y ulceración ovalar de medianas dimensiones en 
él frenillo lingual. A la a.m;cultación del tórax, muchos esterto~ 
res roncantes y silbantes. Pulso de 86 pulsacionel'i por minuto . 
. Temperatura ele 36.5v. 

Febrero 20 . . . . . .. .. . . . . . .. 17 accesos . 

" 
21 única inyección bilateral. 26 ,, 

,, 22 . . . . . ..... ... 19 
" 

" 23 .. . . . .. ...... . . 28 
" ,, 24 . . . . ... . . . .. 23 " ,,. 25 . . . . . . . ... 12 
" ,, 26 ... ' ..... . . . . . 11 " 

" ' 
27 .. ... . ........ .. 10 

" 28 . . .. . . ... . . . 16 " 19 . . . . . . . , ...... .. 20 
" 

" 
2 . . . ... . . . . . ..... . . . 18 

" 
3 . . . . . . . ' .... .. 14 

" 
~4s.o. ; 



·:.;-'.;; 
- '"º\"··' - .,,_ 

,·::;·,,•, 

.··.•·· ... 
·,. 

Nestor Barbosa, de 7 años de edad. 
· Antecedentes·_ personales· pafológicos: Sarampión y 

vermiculares. . . _ 
Antecedei1tes fa miliares y hereditarios: los mismos· que· tos· 

dos ante1;iores. · · · 
l<"ue llevado al Consultorio 6 dfas después que sus herma:-· 

nos. Diez días antes de esa fecha tuvo por primera vez los 
accesos de tos .ferina. previo un período de 6 a 8 días de rinitis . 
y. bronquitis simples. Este niño desde el principio ha tenido una: 
forma muy beni¡,,•1ui de Coqueluche, pues i;;us accesos son nH.ly. 
retardados y de muy poca intensidad. Además, no ha tenido 
complicación de. ninguna especie. 

A. la exploración física, fuera de su as¡)ecto enfermizo y dé.; · 
-~- bil, !1º se' le encuentra -nada patológico. Pulso: 78 pulsaciones por 

n1in'uio; ten1peraturn de 36.5~. 

Febrer~ 26 ..... . .. . . . ... . . . . . . . . 10 accesos 

" 27 única inyección bilateral, l1 " 
11 28 .. .......... •.• .. • .. • ... 9 " 

Marzo 1\1 ..... ' ... ' . . . .... 7 .. 
" 2 •·• ................ ·7 .. 
" 

3 • ,.•·· ••••• 4 •••••••••• 3 " 

probables Tazones que ya expuse, este niño 
Consultorio··Núm. 1 de la ·.Beneficencia Pública,_ál-• 

. qu1e::,t1uB hermanos. 



f. 

Luz López, de :~ años de edad. . . 
Antecedentes personales patol6gicos: no ha sufrido. ningu­

. enfermedad . 

. Antecedentes .familiares y hrmxlitarios. absolutamente sin 

· Su madre ig-nora la .focha exacta del principio de su pade­
cimiento, y los cm·ncU.lres que tuvo; pues ella vino de :Papalotla, 
Edo. de .México, cuando sus parientes al cargo de los cuales 
e¡:¡tabaJa niñn.,· Í(~ infonnaron que estaba enferma, y como al 
llegar tuvo un dh;gusto cou dicho::; parientes, no se pudo infor­

.. m~u· de ningún detalle, poro cak.ula que no tiene arriba de seis 
· :dí~s de enfernw. fa ni fía, por lo que 1\ ella le ha 11odido contestar: 

cálculo que. como so comprende, es un poco dudable. · 

Desde qne <:stü a su cargo, dice que lo único que tiene son 
accesos de tos espasmódica. 
A la exploración física, la nifia es de un aspecto bastante 

sano, no prese11ta ningún signo importante;. lo mismo sucede 
: al auscultar su tórax. Pulso de una frecuencia ele 100 pulsa~ 

... cfones por minuto. Temperatura do 86.7'. 

Febrero 26 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 22 accesos 
27 la. inyección bilateral. . . 22 

. ' ................ 20 
' - . -· ·-: , . 

• • • .. • • • ••• .. • 1 •••••• 

............ ' ... · .... 

,;;50~. 

16 
l1 
6 

" 
" 
" ,, 

-. ,, 



l\'Ia.r7..o. 4 .. ,._, . . .. .. ~ . accesos 
{'' 

" 5 5 ,, 
11 G 7 ,. 

" 7 Segunda i !l)'l:!Cci6n hiluteral 7 
" 

" 8 5 ,, 

" 9 4 ,, 
10 •) 

" " " 11 " " "~l " ,, 12 3 . -~ ~ 

H 13 l ·" 

En vjstn del resultado obte:nido, le receté unas CL\ChaÍ·ildas 
con XV gotas detiutura de bdladona cm fas veinticuatro horas, 
no volviéndo a saber de t!Ha. . ·· .. · · · ·.· 



Evnngelina Hernández, de 1 año dos meses de edad. 
Antecedentes personales patológicos, niuguno. 
Antecedentes familiares y hereditarios: sus padres no clan . 

. datos ·de· haber padecido alguna enfermedad que pudiera haber 
repercutido. en la niña. 

· Ha estado siendo alimentada con el seno materno hasta la 
· fecha. 

Su padecimiento comenzó hace aproximadamente un mes 
·. y medio. Su principio fue, como . en todos los casos vistos, con 

·. · ~l carácter de una infeción benigna del aparato respiratorio. 
Para establecerse los accesos de tos espasmódica pasaron varios 
dí.as, pues al principio los tenía muy aislados, el periodo de 

. estado, parece que data de hace un mes poco más o menos. Aun­
. 'que dichos accesos fueron tenaces y frecuentes no tuvo ninguna 

' . complicación, según afirma su madre. El númeru de ellos ha : < : ldo disminuyendo en los últimos días, aunque presentan la mis-
: maintensidad que los ha caracterizado en toda Ja enfermedad. 
· . . La explofación física, probablemente por estar ya en perío­
.do de declinación la enfermedad,. no nos ilustra en nada. 

Pulso: 90 pulsaciones por minuto. Temperatura, 37Q, 

Marzo 12 .................. 6 accesos 

" 13 única inyección bilateral.. 7 " ,, 14 ..... ' .............. 3 ,, 
,, 16 . . . . .. . . .. . . . . . " ... ~ . 1 ,, 

Ta.m1>oc:o volvió a presentarse a la consulta de la Benefi-



·CAPITULO SEXTO 



CONCLUSIONES 

De los casos tratados se pueden desprender lns 
conclusiones: 

11• La alcoholización del laríngec> superior, disminuye el 
número de n.ccesos de tos ~~spasmódicn de Ja Coqueluche, y am.<.:i:1-

-gua la intensidad de los mismos. 

2~ La introducción de la solución mencionada es inocua, pues 
apat·te _de su acción sobre el nervio, no trae ning·ún fenómeno . -· 
deinflamnción o necrosis de los tejidos vecinoR,. o de intoxic~'" 
ción. 

3:' La quinta de tos espasmódica no es producida únicamen-:: 
te por la irritación de las ternúnuciones del nervio lar!ngeo 
superior, pero esta si interviene en g1·ari parte. · 
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