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amorfa y de rudim nto~ fibrilare ele t jido con• 
juntivo. 

Rabia allí una endor,:arditi" 1:alvular que no e 
babia revelado du1·ante la vida por ningun rui<lo e e 
soplo, porque habiamos notado olamente un cha -
quido valvu1ar eco. 11 

Procure1nos analhar e te hecho y las dos obser­
vacione anteriore..,. 

En la enferma del Ho pi tal <le Je u , tenemo : 
una COREA desarrollada en el cur o de una endocar­
ditis agúrla que no pudo e~ diagnosticada durante 
la vida; pero qne á la a1:1top ía se manife tó cla­
ramente por el tinte rojo persi tente y la a pereza 
<le la válvula n1itral. En el cerebro nos eucontramo 
1ntdtitud de pequefias en1bolias que, dado u aspecto 
y consistencia, tenian que haber e producido en una 
época no muy remota. Debemo · recordar que e ta 
enferma empezó por experimentar mnl tar, palpi­
taciones y calentura. que dacio los resultado de la 
autopsia fueron problablemente la manife taciones 
de la endocarditis. Dos dias de pues cn1pezaron á 
1nanifestarse los movimiento coreico ; iclado u prin­
cipio brusco y su inten i<lad, no podemos lúbricamen­
te atribuirlos á las en1bolias recientes de los vasos 
cerebrales? 

E ta sospecha se confirma t~da vía más i ana1iza-
mos nuestra segunda observacion. : 

La aorta aquí presentaba placas calcárea y ate­
romatosas en toda su extension. En el cerebro babi:\ 
una o truccion reciente de las ramificaciones de 1·1. 
carotida primitiva derecha, producida por una placa 
ateroµiatosa que ocupaba todo t,} calibre de dich:i 
arteria. En vida, esta lesion se no reveló por lo ín • 
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1. 11 La CoR:E no 1 mpr, l n vro i qu 
1no aco tumbrado á ver curar fiícilm nte. 

2. ª La CoR pu de. er . intomática d una 1 ion 
gra,1e del cerebro. 

3. ª La in ten idad, la cronicidad cS I ion e del co­
razon ó de lo. va. o , pue.cl n hac r o p cbar un 
CoRE de e ta naturaleza. 

4. ª Como pued car cer e de dato uficiente pa­
ra fundar un diagnó tico e acto entr la OR n -
vro i y la CoREA intomática, el pronó tico ele -ta 
enfermedad debe erre"' rvado. 
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mi nto tendria por ba la medicacion anti et· fi -
lo a, aceite de bacalao, yodo, nogal, etc. 

Lo mi. mo diremo ""i o pechá n10 qu la cau i 

fue~e la ífili ú la tuberculo i ". 
En el ca o de la diáte i reumati. mal, 1 ma fre­

cuente, ""egun lo autor , el tratami nto variará, 
egun que 1nanifi stacion aguda ó uba0 uda ha­

yan precedido ó coc i tan <;on la cor a, como el 
reumatis1no poliarticular, la endo <.\ p ,ricarditi etc., 
en cuyo caso puede e tar indicado 1 u o de la qui­
nina, la digital, el ·alicilato de o a, lo vejigat o­
rio, etc. 

En ca. o de qne ta 1nanife taciono. · an cróni­
cas ó bien que actualmente no e .. i. tan, pero qu 
l1ayan presentado anteriormente, como erupcion 
cutánea , clolore reumatoide , etc., ó bien aun p >r 
el solo hecho de la herencia, e recurrirá al yoduro 
d potasio, á la hidroterapia, obre todo, bajo fo1 m 
de baño sulfuro"'o .. 

Del mi mo modo e debe procurar llenar la de­
n1a indicacion que puedan pre. entar , datlo el 
estado general del nf ermo. 

F:ntre las can locale <lebe llamar, obre todo, 
1 atencion, la e i tencia de gusano inte tinale y 
de cuerpo e traño . 

na vez llamada, como acabamo d decir, la in­
dicacion causal, tiene el médico qn dirigir u mi­
ra á calmar la e citabilidad d l i tema e rebro­
e pinal. 

En lo caso beningno ó de mediana int n idatl, 
se recurrirá, como lo acon ejan todo .. lo autore , á 
los bromuro y antie pa módico en general, á la 
morfina, al cloral, la anilina, la estricnin , así como 
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vi n1i on to\ no hacen sin ·> p¡•ovoc:ir perturvacione. 
digestivas y hacer pcrcler un tiempo precioso; a í es 
que clebe Hegnirsc la prúetica de TroussPau, que co-
1ncnzaha por adn1inistrar 0,0:!;3 1nilígran10s ele opio 
<le hora en hora h:i.sta eahnar los rnovitniento., n1an­
tnniendo e:-;ta <lt'>sis t0<lo el tieinpo nece. a1·io para 
ohtener la cural'.Íon. En l,>s casos 1nuy graves, esta 
<lúsis, aún pao1le ser insuficiente, y ent<'>nces el 1né­
dico no <lchc \'neilar en ciar nn gran10, g1·an10 y nJc­
<lio y n1ú:-: aún, en las veinticuatro horas. En una 
palabril, debe rccor,lar constanten1entc el precepto 
<lado por ~y<lenham. 11 La dósis debe 1nedirse y re­

petir. e proporeionahnentc á la iutensillad do los 
sínto1nas, l na dúsis suficiente para cahnar un sin­
to1na débil, no lo es para calmar un síntoma violen­
to, y aquella que en ciertos casos pone en peligro 
la vicla <le un cnferrno, en ot1·os lo arrancará de una 
n1um·te cierta." 

I >che, pues, el 1né11ico que adrninistra. el opio en 
este, co1no en algunos otros casos, fijarse, no tanto 
en la ll<'>sis <lel n1eclican1ento, cuanto en los efectos 
<¡ne <p1iere producir, lo qne Peyrilhe expresó muy 
hien clicimulo cp1e 11á un despierto como cuatro, se le 
debe dar opio con10 cinco, para que cluer1na como 
nno." 

Lo n1is1no que hen1os dicho del opio po<lren1os 
repetir para ]a n1orfina, ora se use en inyecciones 
hipodérmicas, hora se ad1ninistre por la boca. En 
confir1nacion de esto hecho traeretnos {i colacion el 
ca. o que cita Tronsseau en su Clínica, <le una en­
ferma afectacla <le corca sumarnente intensa y desa­
rrollada, durante su embarazo, en ]a cual tuvo uece­
sidéld, para hacer cesar los n1ovin1ientos, de adn1ini -
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