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Los descubrimientos de Villemin y de Koch, demostran-
do que la tuberculosis es una enfermedad contagiosa é
inoculable y que el agente que la produce es un micro-
organismo perfectamente especificado, hicieron concebir
- & muchos médicos la esperanza de que tales descubri-
 mientos serian el punto de partida de un cambio radical
~ en el tratamiento de esta afeccién tan tervible. Y si bien
‘es cierto que aun no se ha llegado 4 la meta, sin embar-
~ go, numerosos progresos se han realizado en el trata.
~ miento de la tuberculosis, progresos entre los cuales des-
~ cuella la aplicacién de los medios higiénicos, considera-
_{ch’s actualmente como de influencia preponderante, quiza
- exclusiva. Petér dice que la medicina moderna, de acuer-
;,{ do con multitud de observaciones, ha llegado 4 concluir
~ que la mejor medicacién de los tuberculosos es la higie-
~ ne: la higiene que impide al tuberculizable volverse tubercu-
~loso, y al tuberculoso hacerse aun mds tuberculizable.
~ El advenimiento de la higiene al campo de la terapéu-
- tiea antituberculosa, como método de tratamiento, es de
- fecha reciente; no remonta & mds de 20 anos; pero este
- tratamiento exije por parte del enfermo dada su com-
- plexidad y duracion sacrificiosinnumerables que el tuber-
euloso no aceptard, si antes, con una franqueza un tan-
to ruda, no se le hace ver claramente cual es la natu-
raleza del mal que lo aqueja. Entonces es cuando el mé-
dico, por primera vez consultado por un enfermo tuber-
culoso, debe ensenarle cudles serdn las consecuencias de
- su enfermedad, porque la salud del paciente dependera
- en gran parte de esta franqueza, cuyos efectos morales se
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atenuardn afirmdndole que son muchas las probabilida-
des que tiene . de curacién, y citdndole en apoyo de ésto
numerosos casos de triunfo.

La Revista de Anatomia Patolégica y Clinica, en un ar-
ticulo «La Profilaxia de la Tuberculosis» (Rousel, Berge-
ron, Grancher, ete.) dice: El tuberculoso que esputa y to-
e desde hace algunos meses, que ha enflaquecido y per-
dido sus fuerzas, ignora la naturaleza de su mal y se cree
atacado de una simple bronquitis. Aun cuando hayan si-
do atacados hermanos y parientes al rededor de él, su op-
timismo es grande y explica estas enfermedades, y 4 ve-
ces la muerte que ocasiona por accidentes extranos 4 los
que en realidad constituyen la causa. Si por el contrario
el enfermo se preocupa é inquieta, nada mds féeil que
tranquilizarle y hacerle abandonar esta preocupacién; to-
do estd preparado, y desde luego la familia y el médico
van 4 conspirar 2n este sentido y & conservar cuidadosa
mente su error.

Es esto un bien? Es un mal? Yo soy de aquellos que
creen que cuando un tuberculoso puede curarse, es para
él una gran desgracia ignorar la naturaleza de su enfer-
medad, porque no se curard sino 4 condicién de conocer
la gravedad de su mal. Por el contrario, el tuberculoso
condenado 4 una muerte més 6 menos préxima, tiene dere-
cho é ser enganado por su méd.co y sus deudos.>

«ePor qué pues algunos médicos se empenan desde el
principio en engafar 4 los tuberculosos, creyendo Henar
un deber al obrar asi? Es que esa mayoria tiene atin la
idea, felizmente falsa, de la incurabilidad de esta afecciéns
entre ellos reina aun como soberana, es la que gobierna
la conducta del médico y de la familia, conviddndolos 4
vendar los ojos del enfermo, halagdndolo hasta la tumba.
Convengo en que el espectéculo de la tuberculosis sobre
todo en los hospitales, es 1o més 4 propdsito para conser-
var este pesimismo entre los j6venes médicos; pero espe=
ramos que en lo sucesivo se palpard la eficacia de la te-
rapéutica higiénica aun en el hospital, aun entre los des
heredados de la fortuna y adquiriremos confianza.»
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«Si la tuberculosis fuera incurable ;qué hacer? Lo que
se hace! Ocultar el mal como se ocultaria una verguenza,
y librarle un simulacro de combate en el que la derrota
es segura, aceptada de antemano como el destino.»

«El enfermo, lo he dicho ya, no desea otra cosa que ser
enganado; y si desde el principio no se le ha dicho nada,
se6mo hacerle conocer la verdad cuando el mal se ha agra-
vado y la esperanza de la curacién estd méds lejana? Lo
que es 1til y prudente hacer desde el principio, seria des-
pués mds tarde una crueldad initil que ningin médico
se atreveria 4 permitir. La familia desearia saber la ver-
dad, pero tiene miedo de oirla, y todo esto trae como con-
secuencia colocar el tratamiento en una mala via; la pro-
filaxia es descuidada, olvidada,y elbacilo tuberculoso que
encuentra el campo libre, que no se le oponen sino trata-
mientos timidos é intermitentes cuidadosamente combina-
dos para conservar la ignorancia del enfermo y las ilusio-
nes de la familia, ese bacilo hace su obra inhumana y bien
pronlo, sin embargo se sabe; todo el mundo sabe, pero m uy
tarde, la verdad; ocultandola, todo se ha pcrdulo »

«En lugar de dejarse hipnotizar por el peligro y las di-
fieultades de su tarea, pensando en la incurabilidad de la
tuberculosis, el médico debe volver los ojos hacia las no-
¢iones mds modernas de la curabilidad, no excepcional
sino frecuente, muy frecuente de esta traidora afec:ién.»

«L.a curacién de la tuberculosis con un diagnéstico pre-
coz y un tratamiento enérgico, es de regla. Pero es nece-
sario el consentimiento y el quererse curar del enfermo.
Ahora bien 3e6mo obtenerlo? ¢ceé6mo someterlo 4 un tra-
tamiento severo y prolongado sin abrirle los ojos? [Que
se le abran pues! Con toda la prudencia, con todo el tac-
to necesario, es verdad, pero que se le abran. Ese es el
deber del médico cuando pueda esperarse la curacién.»

«Puedo asegurar por mi parte 4 mis compaiieros, que

exageran mucho laimpresién que creen producir pronun-

ciando la palabra tuberculosis delante de un enfermo. Sin
duda que es precisosaber decir esto, y el ser médico nose
opone 4 ser psic6logo y diplomético. Es necesario saber

i
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tener para cada enfermo el lenguaje que convenga, esco-
ger la hora propicia, decir la verdad poco & poco si fuere
necesario y agregar inmediatamente que la tuberculosis
es muy curable, lo que es verdad; que no hay enfermedad
mias obediente al tratamiento cuando se le ataca desde el
principio y se le trata bien.»

«Comprendo que la primera impresién es & veces bas-
tante viva y las ldgrimas asoman & los ojos; pero yo llama-
ria 4 estas ldgrimas benéfieas, pues cudntas veces he visto
algunas semanas, algunos meses después, venir los enfer.
mos & expresarme su agradecimiento por haberles dicho
la verdad. Esta verdad que temian tanto cuando séio la
sospechaban, habia sido aceptada con filosofia primero,
mis tarde con valor, siendo siempre el resorte activo de
su fidelidad al tratamiento.» N

«Por 1ltimo, el médico puede concretarse & predecir, y
predecir con certidumbre, que cada periodo de tratamien-
to severo serd seguido de mejoria, y que por el contrario
las faltas serdn castigadas con recaidas fatales: asi puede
estar seguro de conseguir sobre su enfermo y sobre los
que lo rodean, toda la autoridad moral necesaria para lle-
var 4 buen término la curacién. éNo es verdad que esto
es mejor que dejar la enfermedad agravarse, por miedo a
una emocién ligera y 4 oirse reprochar més tarde por un
diagnéstico erréneo 6 muy tardio, por una terapéutica in-
decisa y vacilante . . . . ? Estoes fatal, y la familia
que deseaba ignorarlo todo, se volvera contra su médico
cuando escuche el «jes ya tarde!» de laboca de un segun-
do 6 tercero facultativo.»
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~ Cuando la tuberculosis pulmonar comienza, y sobre to-
do cuando comienza lentamente, dice Daremberg, que
«debe curarse si el enfermo es sometido 4 un tratamiento
perfectamente dirigido y en consonancia con los conoci-
‘mientos terapéuticos de que actualmente disponemos;> y
el profesor Bouchard agrega: <mediante la higiene y la
_antisepsia, cada dia nos hacemos mds poderosos contra di-
a afeccién, considerada recientemente todavia como in-
able.»
- La terapéutica racional de esta afeccion debe reducir-
se, por lo tanto, 4 un tratamiento higiénico y antiséptico.
Ina higiene severa, una alimentacién escogida y abun-
dante, la permanencia en el aire libre, en el campo 6 en
sanatorios especiales: hé aqui la primera parte del trata-
ento. En cuanto al método antiséptico deberia tener,
somo principal objeto, combatir la intoxicacién parasita-
ria del organismo. EI antiséptico elegido deberia ser lo

badas ya en la mayoria de los casos.

~ Superalimentacién, reposo y permanencia de una ma-
nera apropiada en el aire puro: tal es la triada importan-
te del tratamiento del tuberculoso; tales son los grandes
remedios que pueden prolongarle la vida y los tinicos
que pueden proporcionarle la curacién . . . * . mas
no entraré yo en todas las consideraciones que de lo an-
teriormente expuesto se deducen, concretdndome tan solo
4 tratar en este importante trabajo lo que se refiere 4 la
‘alimentacién, pues esa ha sido mi idea, como se despren-
le del titulo que lleva mi prueba escrita.

*
* %

Los tuberculosos que comen y digieren bien, tienen
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las mayores probabilidades de cura. Nunca serd exagera-

da )a repeticién de las frases del eminente Peter: rodead

de cuidados preciosos el estomago del tuberculoso; y con es-

te fin, el médico debe preocuparse mucho de la eleccién

de los alimentos, haciendo en su enfermo una especie de

educacién por la cual no se aparte en lo absoluto del ré-

oimen 4 que se ha sometido. Pero en el tuberculoso y

sobre todo en el individuo que principia 4 serlo encon-

tramos casi siempre —para no parecer demasiado absolu--
tos— que su alimentacién es insuficiente; que, por otra
parte, en su organismo se efectiian combustiones exage-

radas 6, dicho de otro modo, se quema en exceso, como lo
demuestran el dcido earbénico, el azoe, bajo la forma de
urea y édcido trico, el fé6sforo unido 4 los derivados azoa-
dos no suficientemente hidratados de las substancias albu-
minoideas, el azufre aun en pequena cantidad, cuyas pro-
porciones en el aire espirado y en la orina respectivamen-
te, estin exagerados. Todo lo cual indica una gran des-

nutricién y nos hace comprender la necesidad en que se
encuentran estos enfermos de ser sometidos 4 una alimen-
tacién superior 4 la normal, desde el momento en que

necesitan reparar no s6lo las pérdidas que normalmente

sufre el organismo, sino también los desgastes ocasiona-

dos en é] por ese exceso de combustién, resultado inme-

diato de su padecimiento.

Ahora bien, en el tuberculoso encontramos muy 4 me-
nudo un individuo cuyo estémago estd perturbado en su
funcionamiento, debido al estado dispéptico que tan co-
munmente acompana 4 esta enfermedad, estado que nos
debe hacer muy cautos tanto en el tratamiento higiénico
propiamente dicho, como en el medicinal, porque un ex-
ceso imprudente en la alimentacién 6 un medicamento
imprudentemente ordenado, podrian acentuar de manera
deplorable ese mal estado de su aparato digestivo.

El tuberculoso debe alimentarse mucho mejor que si
estuviera sano; el desequilibrio de su nutricién exige que
sus alimentos sean escogidos entre aquellos més ricos en
azoe, porque azoe es lo que mas pierde; debe por lo tanto
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eterse el enfermo 4 una superalimentacién. Con ella
iseguimos dos fines prinecipales: 1°. modificamos el te-
:po de cultivo, volviéndolo menos favorable para la
‘* sracién del bacilo tuberculoso y aun para otros mi-
wro-organismos, como los de la supuracién que acompa-
jan 4 aquel muy 4 menudo; 2°. suministramos al orga-
<mo las fuerzas suplementarias exigidas por los muchos
fen6menos que en él se producen.
~ Bajo esta doble acci6n, se explica e6mo, sometido un
fermo 4 la superalimentacién, vemos ceder en €l =i no
e una manera absoluta, si al menos modificados algunos
e los sintomas, como la fiebre, la tos, los sudores, la es-
ectoracién, los vémitos; las fuerzas renacen, la nutricion
ma incremento; todo lo cual se hace notable por una
evacion, considerable 4 veces, del peso del cuerpo, coin-
diendo con un aumento en la cantidad de urea excreta-
da. Todos estos cambios son mucho més acentuados en
quellos enfermos en que existe la complicacion que he
sefalado como compafiera inseparable, al menos en las
yrimeras épocas de la tuberculosis, la dispepsia, que en
quellos que han conservado el apetito, pero que tienen
fiebre rebelde.
Debove ha demostrado que, en un tuberculoso someti-
de 4 la superalimentacién y muerto de una enfermedad
ercurente, las numerosas cavernas que llevaba el enfer-
mo estaban borradas, cubiertas de yemas carnosas y abso-

utamente en vias de cicatrizacion.

~ Pero la superalimentacién tiene sus limites; la desasi-
milacién aumenta durante la superal imentacién y aniqui-
Ja uno de los efectos de esta dltima  La cantidad de urea
excretada puede alcanzar en veinticuatro horas 80, 100,
150 gramos, en vez de 25, cifra normal. Ademds, Debove
y Rémond convienen en que una indisposicién, una lige-
ra diarrea pueden hacer perder al tuberculoso el aumen-
to de peso, pequefio é veces, adquirido mediante esta su-
peralimentaci6n. Se debe entonces interpretar, con Gran-

1er, la superalimentacién como una adicion 4 la racién
' 2.
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de mantenimiento, de la racién de curacién. Esta racién
de curacién es muy dificil de ser apreciada; varia con el
crado de enfermedad, el estado del estémago, intestinos,
ete. Importa, pues, wutilizar las fuerzas todas de digestion
y asimilacion, pero no excederlas; dicho de otra manera,
debe practicarse la superalimentacion, no la alimentacion
forzada.

Desgraciadamente la superalimentacion, & pesar de las
indiscutibles ventajas que posee y de los grandes benefi-
cios que procura al tuberculoso, no siempre puede ser
practicada 6, mejor dicho, siempre llena su fin, pues las
excesivas materias sin digerir 6 medio digeridas, no s6lo
son inttiles, sino perjudiciales; las substancias sobrantes
después de la digestién son en su mayor parte leucomai-
nas, ptomainas, alcaloides orgdnicos, cuya absoreién pro-
duce una intoxicacién que anade sus efeectos 4 los de la
toxi-infeccién tuberculosa. Esta exagerada alimentacion
puede ser irracional ¢n ciertos casos por el estado dispép-
tico de casi todos estos enfermos, Berheim, en su tratado
de la tuberculosis, se expresa asi: «En el periodo de ger-
minacién tuberculosa, en la tuberculosis incipiente, el en-
fermo tiene poco apetito, 6 mejor dicho, apetito capricho-
<0, variable; un dia exagerado, al siguiente y sin motivo
apreciable; se presenta invencible anorexia. Estas alter-
nativas de apetito y de anorexia, hacen creer en una en-
fermedad incipiente del estémago, cuando la causa esta
mds lejos de alli. Las digestiones son lentas v penosas;
después de comer hay pesadez de estémago, erutos, fla-
tulencia y muy pronto todos los sintomas de una dispep-
sia. Después de muchas semanas de tratar intdtilmente &
aquel enfermo, la tuberculosis se revela de manera ine-
quivoca y pone de manifiesto, de modo retrospectivo, la
etiologia de aquellos sintomas géstricos: tal es la dispep-
sia pretuberculosa.»

«En el segundo periodo, sigue hablando Berheim, la
anorexia alterna con apetito exagerado, hay digestiones
penosas, acompanadas de aceesos febriles, bochornos fre-
cuentes, verdaderas crisis de congestiones pasajeras. En



tiltimo periodo, se observa la tos gdstrica que provoca
, expulsién por regurgitacién de los alimentos. Esta
entitud de la digestién, la congestiéon que la acompana
rovoca la tos, la tos quintosa, incorregible, hasta que el
fermo vomita toda 6 parte de la comida. ;De qué sirve
ue el enfermo haga todos los esfuerzos imaginables para
omer, venza con heroicidad la repugnancia que los ali-
pentos le ocasionan, ponga toda su buena voluntad al
;.] vicio del médico, si apenas ha deglutido el tltimo bo-
do cuando la tos le sorprendg, le sacude violentamente
Je hace arrojar los alimentos que apenas han tocado su
;Existe algin método por medio del cual podamos
rencer esta dificultad que 4 veces se presenta para la bue-
pa realizacién de la superalimentacién? Debove, Ballet,
Dujardin-Beaumetz, han demostrado que el estémago so-
porta los alimentos eolocados directamente en él, cuando
introducidos por la boca, mediante los actos de la deglu-
¢ién, son expulsados inmediatamente.
Con este fin se ha recomendado el gavage 6 sea la in-
” oduccion de los alimentos en el estémago por medio de
a )sonda, su practica es por demds sencilla con el tubo de
Debove 6 de Faucher se practica por medio de las manio-
s acostumbradas para el lavado del estémago. Ocioso
seﬁalar que los alimentos serdn liquidos en la mayor
parte; y en cuanto 4 los s6lidos estardn reducidos 4 frag-
mentos bastante pequenos. A Brocay Wins recomiendan
ton objeto de tantear la suceptibilidad individual, comen-
ar la préctica del gavage con alimentos 4 dosis débiles.
A férmula de Debove consiste en principiar por 25 gra-
10s de polvo de carne, un huevo y medio litro de leche,
aumentar progresivamente hasta llegar 4 dar 300 gramos
polvo de carne, 2 6 3 litros de leche y seisd doce hue-
vos, todo repartido en tres comidas.

- Cuando Jos enfermos han ingerido dosis elevadas de
| imentos bajo esta forma, comienzan 4 experimentar en
as ocasiones, una marcada repugnancia; es necesa-
0, dice Grancher, detenerse 4 tiempo y dejar reposar al

1,
1
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enfermo con el régimen digtético de leche 6 con alimen-
tos ligeros; después volver & comenzar, aumentando las
cantidades méds rdpidamente que en el primer ensayo.
Aun serfa conveniente prevenir este periodo de satura-
¢i6én por un reposo de algunos dias.

Los sintomas de saturacién son variables; Grancher in-
dica los siguientes: :

1°. Una rubicundez stbita y viva de la cara, uni 6 bila-
teral, especie de pardlisis vago-motriz que se acompana
de dilatacién del corazén derecho, con aumento de la ten-
<ién vascular en el dominio de la pequeia circulacién.
(Potain.)

99 Tna disnea més 6 menos violenta que sobreviene
una 6 dos houras después de la introduccién de los alimen- |
tos y dura algin tiempo.

3°. Algunas veces palpitaciones més 6 menos desorde-
nadas.

4°. En fin, los signos ordinarios de la digestién: vérti-
oo cerebral, pituitas mucosas, pirosis y las diarreas inme-
diatas 6 tardias.

Desde el momento en que uno de estos signos aparece,
hay que suspender el gavage y aun prescribir la dieta lae-
tea: prudenciay paciencia son las condiciones de éxitos |
(Grancher.) '

Yo creo que del gavage aun cuando se le considere
principaimente indicado en los casos en que sobrevienen -
vémitos incorregibles, con 6 sin tos, s6lo deberemos usar-
1o en los casos en que otros medios hayan fracasado. Se-
fialaré como contraindicaciones absolutas la fiebre conti-
nua y las diarreas profusas.

‘*‘

iQué clase, en qué cantidad y bajo qué forma deben
ser suministrados los alimentos al tuberculoso? Tales son
los puntos que 4 continuacién me propongo ftratar.

I1I.

Las substancias que constituirdn el régimen alimenti-
cio del tuberculoso, deben ser escogidas entre los cuatro
grupos de principios nutritivos que se conocen: los albu-




?p‘n‘mideos, los hidratos de carbono, las grasas'y, finalmen-

las substancias minerales.

.~ ALBUMINOIDEAS.— El primer grupo ocupa el lugar pre-

- ferente, esta representado por la albiimina, caseina, legu-
mina, fibrina, ete. ete. Su constituciéon elemental no es

)

bien conocida; pero su andlisis, demostrandonos que tiene
todos los principios esenciales para el mantenimiento y

- regeneracién del organismo, nos hace comprender su va-

liosa significacion.
Las substancias albuminoideas han sido llamadas tam-

 bién substancias cuaternarias, debido 4 que el andlisis po-

ne de manifiesto como factores de su constitucion, los cua-
tro principios fundamentales de las materias orginicas,
que son el Carbono, el Hidrégeno, el Nitrégeno y el Oxi-
geno.

Como una gran parte de nuestros tegidos estd constitui-
da por substancias albuminoideas, se concibe a priori que
ni las grasas, ni los hidratos de carbono, cuerpos terma-
rios, pueden ser llamados 4 suministrar los materiales
azoados tan indispensables para la subsistencia del indi-
viduo; y de aqui la influencia preponderante que sobre
los demds tiene este grupo, influencia que lo coloca en lu-
gar distinguido entre los elementos contribuyentes 4 la
alimentacién, y més que todo 4 la alimentacion del tuber-
culoso, cuyo organismo exige con mas urgencia que cual-
quiera otro, materiales azoados.

HIDRATOS DE CARBONo. —Este grupo cuya composicion
nos hace englobarlo entre los cuerpos ternarios, tiene co-
mo principales representantes la dextrina, los azicares,
las gomas, el almidén, ete. Este ultimo, tomado como ti-
po, muestra por el andlisis: C. en la proporeion de 44,45
por ciento; H., en la de 6,17; y 0., en la de 49.38, compo-
sicién que se puede generalizar 4 todos los cuerpos de es-
te grupo.

Los hidratos de carbono tienen por caracteristica con-
sumirse totalmente en el organismo y poder ser elimina-
dos bajo la forma de productos tltimos: dcido carboénico
y agua. En efecto, ceden inmediatamente al organismo
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su energia latente y, como las grasas, concurren también
d ahorrar el consumo de albimina, pudiendo ademds su-
frir parcialmente la trasformacién en grasa y coneurrir
4 la desagregacion de los albuminoides en urea y grasa.

Siendo el grupo anterior rico en substancias proteieas,
pero pobre en hidro-carbonados, 4 este grupo pediremos
estos tltimos, cuyo papel no deja de tener importancia en
la alimentacién.

Grasas.—Este tercer grapo comprende tanto las gra-
sas animales como las vegetales, y el andlisis demuestra
que su composicién elemental es bastante uniforme: C.,
76.5 por ciento; H., 12; y O., 11.5. Son por lo mismo y i
ejemplo del grupo anterior, compuestos ternarios.

Las grasas encierran una energia latente considerable
que es utilizada con provecho como fuente de calor, y més
todavia, como fuente de trabajo.

Buchardadt pretendia que la tisis s6lo se desarrollaba
en aquellos individuos sometidos 4 una alimentacion des-
provista de grasa. Voit ha demostrado que la digestién
y asimilacién de la grasa, hace mds lento el movimiento
de desasimilacién no solamente de las substancias grasas,
sino también de los albuminoides. El organismo puede
formar grasas de todos los alimentos; pero para formarla
de los albuminoides necesita una gran cantidad de ellos y
es mucho mds sencillo darla ya formada.

SUBSTANCIAS MINERALES.—La necesidad de proporeio-
nar al organismo compuestos minerales, se comprende
desde el momento en que existen formando parte inte-
grante de sus tegidos; pero como la mayoria son suminis-
trados por el agua y los alimentos donde normalmente
se encuentran, no es preciso ocuparse de ellos especial-
mente. Hagamos, sin embargo, una excepcién para el clo-
ruro de sodio; éste no existe en cantidad suficiente en los
alimentos; fuerza es que lo anadamos, porque el organis-
mo elimina 12 4 20 gramos por dia; los fisiélogos han de-
mostrado que es indispensable al organismo; se encuentra
en casi todos los tegidos y en algunos liquidos de la eco-
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, corncurriendo en gran parte & la producecién del

unque brevemente, al final de este optsculo. Por otra
o, Jo mds general de ella es bastante conocido, y su
ecesidad no admite duda.

Los alimentos, punto capital de este trabajo, serdn tra-
ados en particular 4 eontinuacién, y como ellos, segiin
dijimos antes, llevan también muchas substancias minera-
les, al hacer la des>ripcidn de aquellos, trataremos de és-
tas, siendo tal la razén por la que no las tocaremos aisla-
mente.

Hay, ademds, muchas sales necesarias al restableci-
miento del tuberculoso, pero que no se administran como
alimentos, y tratarlas aqui seria desbordar los limites que
el titulo de esta prueba nos impone.

*
* ok

Todo lo anteriormente expuesto solo las generalidades
de los alimentos lo constituye, y parece & la simple vista
que no debiera ocupar sitio-en el desarrollo del asunto
que nos ocupa; pero tanto para tener una base sobre que
reposar, como para someterse 4 las reglas enunciadas por
autores competentes, he creido conveniente antes de en-
trar en el estudio detallado de cada uno de los alimentos
que més convienen al tuberculoso, recordar la clasifica-
cién que antecede. Ella me servird 4 1a vez para agrupar,
de acuerdo con sus divisiones, los referidos alimentos.
V.

Me ocuparé desde luego de los albuminoides que, co-
mo he dicho antes, tienen el puesto méds alto entre las
substancias alimenticias y de preferencia de aquellos que
- mas descuellan por sus propiedades nutritivas, como la
earne, la leche, los huevos, ete.

- Carxe- Con este nombre se designan los alimentos
- constituidos principalmente por la porcién muscular de
~los animales. Ocupa el primer lugar en la alimentacién
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del tuberculoso, porque encierra todos los principios que
caracterizan al grupo a que pertenece. Segtin el animal
de donde proceden, se han dividido las carnes en rojas,
(buey. vaca, carnero.) blancas (gallinas, algunos peces) y
negras estas dltimas, como las del jabali, deben ser ente-
ramente proseritas, porque la carne de estos animales es-
t4 cargada de principios téxicos, por el hecho de haber
sido muertos generalmente en la caza. La carne mds usa-
da entre nosotros pertenece d la primera categoria y ge-
neralmente es la de buey, y en su constitucién se encuen-
tran albtdmina, miosina, materias gelatinosas, grasa, crea-
tina, cenizas, agua, carne muscular y materias extranas.

El enfermo puede tomar la carne a su antojo; pero
oeneralmente al tuberculoso se le prescribe cruda. Weiss
de San Petersburgo fué quien la introdujo en la terapéu-
tica de Ja tuberculosis pulmonar, siendo considerada des-
de entonces como un alimento de eleccién. Raisonier ha
demostrado que la ingestién de carne cruda por los ani-
males detiene la fatal evolucién de la tuberculosis expe-
rimental. A este modo de administracién se ha reprocha-
do el poder transmitir alguna enfermedad de que el ani-
mal se halle atacado; pero esto se evitard por la extricta
vigilancia en los mataderos, en donde un animal antes de
ser sacrificado debe ser sometido 4 un minucioso recono-
cimiento.

Hay otro inconveniente en la administracién de la car-
ne cruda; es el que resulta de la repugnancia 4 veces in-
vencible que ocasiona 4 los enfermos por su mal sabor.
Con el fin de vencer este inconveniente se emplean varios
métodos que tienden 4 disimular el mal sabor: asi se ha
recomendado reducirla 4 pulpa, lo que tiene la ventaja de
hacerla més facilmente atacable por los jugos digestivos
por el raspado con un cuchillo en el sentido longitudinal
de sus fibras y darle después la forma de pequenas bolas
que se espolvorean con azicar, sal, ete. Aun por este mé-
todo no siempre es facil vencer la repugnancia de los en-
fermos, teniendo entonces que recurrir al siguiente: se
toma una cantidad de filete de buena calidad, doble de la
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ge el enfermo deba absorber (300 gramos, por ejemplo.
yara obtener 150 gramos de puré de carne;) se desembara-
za esta carne de los nervios, vasos y partes fibrosas apo-
iréticas; se la rasps con un rayador, se machaca la car-
ne asi raspada en un mortero, y finalmente se la pasa por
‘un tamiz fino. Se obtiene asi un puré de carne que hare-
postomar al enfermo en un poco de caldo desengrasado
, ﬂbxen incorporado con un puré de patatas 6 de lentejas,

6 con una jalea de frutas.

~ El uso de la carne eruda determina 4 veces un poco de
diarrea que se prevendrd haciendo tomar al enfermo, an-
tes de cada comida, una pequena cantidad de bismuto y
‘earbonato de cal. Para obtener resultados sensibles con
‘¢l uso de la carne cruda, hay que llegar 4 hacer absorver
al enfermo 200 4 300 gramos de ella; pero al prineipio so-
Jo se le hard tomar una pequena cantidad, (50 gramos por
ejemplo), para conseguir la tolerancia; obtenida ésta se
aumentarén las dosis rdpidamente.

(Cuando la carne cruda, por un motivo 1 otro, no pue-
de ser administrada, se recurre 4 otros preparados, entre
los que se encuentran, el polvo de ecarne, los extractos, ete.

PorLvo DE CARNE.—Es conocido desde hace mucho,
tiempo, pero su vulgarizacién en terapéutica se debe 4 De-
bove. Goza de todas las ventajas de la carne eruda cuan-
do se la administra segiin el dltimo método enunciado (di-
visién extrema, ausencia de partes refractarias 4 la diges-
tién, como el tejido conjuntivo, ete.); se peptoniza mds ra-
pidamente que 1a earne, estando ademds privado del agua
que representa de un 60 4 70 8 del peso de la carne
muscular.

Existen varios métodos de preparacién pero todos
convergen hacia el mismo fin: mantener en la estufa 4 cer-
ca de 100° de calor la carne de buey 6 de caballo, para
después reducirla & polvo impalpable. Un buen polvo de
carne debe reunir varias condiciones: ser hecho con carne
muscular magra 6 bien desengrasada; diluirse bien al ca-
lor 6 en frio en el agua, caldo 6 leche (Hayem); finalmen-
3.

s . .
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te, examinado al microscopio debe presentar fibras estria-
das; la presencia de numerosas bacterias es una razon pa-
ra que sea rechazado (Dujardin Beaumetz).

Los inconvenientes que se han senalado para la admi-
nistraciéu de este producto son: en primer lugar, su pre-
cio elevado, desde el momento en que con seis kilos de
carne fresca apenas se obtiene uno de polvo, en segundo
lugar, su olor mds 6 menos repugnante. Este iltimo es
subsanado por Rousseau con un lavado en aleohol y por
Ivon, con una ligera cocei6n previa de la carne.

El polvo de carne estd indicado en las mismas cireuns-
tancias que la carne cruda, sobre la cual tiene la triple
ventaja de un valor nutritivo mayor, peptonizacién mis
facil y absoluta inocuidad desde el punto de vista de la
transmisién de algunas enfermedades.

Puede administrarse por la boca como un alimento 6
llevado directamente al estémago por medio del tubo de
Faucher. Dujardin Besumetz aconsejan uno de los tres si-
gu entes métodos:

1. En PONCHE AL POLVO DE CARNE, que se prepara vir-
tiendo dos cucharadas soperas de polvo en un vaso; des-
pués, otras dos de jarabe de ponche 6 vino u otro licor,
anadiendo la cantidad de leche necesaria para hacer una
mezela liquida que el enfermo tomard una 6 varias veces.

2. En mezecla 4 partes iguales de polvo de carne y
azucar con vainilla, que se unen 4 la leche.

3. El polvo mezelado & polvo de cacao 6 4 chocolate
con leche.

Las dosis son variables; en la super-alimentacién he-
mos dicho que se comienza por 25 gramos, para alcanzar
progresivamente 200, 300 y aun 400 gramos por dia.

JUGO DE CARNE.- -Es obtenido por expresién y tiene al-
guna semejanza con la pulpa; pero de una manera gene-
ral su valor alimenticio es inferior 4 ésta.

CALDO.—Su valor nutritivo es puramente ilusorio; pe-
ro posee una aceién excitante y ténica cuyo efecto se hace
sentir sobre todo en la secrecién del jugo gistrico. Es el
tipo de los alimentos pept6genos de Schiff y por esta ra-
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€ fuﬁl ﬁ los tuberculosos hipoclorhidricos y anoréxi-
<. Ademds, estos enfermos lo aceptan facilmente, y pu-
: \.‘_ ) servu' como vehiculo para la administracién de
s substancias, por lo que queda justificado su empleo.
EXTBACTOS DE CARNE.—Por mucho tiempo fueron
erados como poseeilores de un enorme poder nu-
itivo, al grado que de ellos ha dicho Arnould: la mitad
M buey contiénese en un pequeno bote de extracto. Hoy
4 demostrado que su valor nutritivo es bastante limita-

{9 PEPTONAS —Se designan con este nombre las substan-
gias que resultan de la transformaci6n de los albuminot-
s por los jugos géstrico 6 pancredtico. Las peptonas
‘ A on absorbidas por el tubo digestivo y suministran 4 la
" biimina de la sangre, al protoplasma de las celdillas, en
a palabra, 4 todos los tejidos los materiales propios pa-
I <u constitucién. Sa valor nutritivo se ha deducido de
sigmente consideracién: si las peptonas son la albimi-
a digerida que teéricamente no exige ningtn trabajo de
( _estlén natural era ensayarlas en los casos en que el
J' fmago es incapdz de elaborar sus alimentos, pues atra-
viesan el tubo digestivo sin exigir ya ningin trabajo qui-
mico y 2l ser absorbidas, permiten la fijacién de su azoe
los tejidos. Su composicién ha dado lugar 4 dos hip6-
esis: 1.% tienen la misma composicién de la substancia de
o derivan y no han sufrido mds que una modificacién
m lecu]ar (Maly, Hert); 2.* para otros autores (Hoppe
Seyler, Heuninger), las peptonas representarian los hi.
dratos de las substancias madres, pudiendo combinarse
eon bases y dcidos.

Las droguerias expenden varias clases de estas prepa-
raciones, como el zomol, el tropén, la somatosa. Esta tlti-
ma merece especial mencién por los resultados obtenidos
‘mediante su administracién. Su composicién es la siguien-
te: 70 4 80 7, de albumosas, 2 7, de peptonas, 65 de sales
(sobre todo, fosfatos) y el resto constituido por agua y ex-
tracto. Representa poco mds 6 menos un 10 4 12°= de su
peso de dzoe.

A _— A e



Huevos.—Producidos por diferentes especies de ani-
males, constituyen otro de los alimentos considerados co-
mo completos y tienen la composicién media siguiente:

Albtimina . . 14, 2
Grasa . ... .10,9
Cenizas . ... 1,0
Agun ;TN 73,9

El andlisis anterior es una de las pruebas que emiten
los autores en favor de la suficiencia del huevo como ali-
mento completo; otra es el hecho de que basta para la
evolucién del germen y la formacién de todos los tejidos
animales; pero, 4 pesar de esto, no pueden servir como
tinico alimento del hombre y menos del hombre tubercu-
loso, pues, aunque contiene todos los principios esencia-
les, no se encuentran €éstos en la precisa proporeién para
constituir por si solos el tinico alimento.

Siendo fdcilmente aceptados por el tuberculoso y no
existiendo contra-indicacién alguna que nos haga pros-
cribirlos, pueden de manera ventajosa, formar parte de su
alimentacién. La mejor manera de suministrarlos es eru-
dos, 6 tibios cuando mds, por ser la forma que exige me-
nos trabajo digestivo.

Hemos senalado ya, al hablar del gavage, la cantidad
en que Debove los empleaba.

LECHE.—Es un alimento completo, pues su anédlisis
demuestra que tiene materias azoadas, como la caseina,
hidratos de ecarbono, como la lactosa, y grasas, ecomo la
mantequilla. Mas si para el nino constituye un alimento
suficiente, para el adulto no puede serlo; y menos si éste
se encuentra en el caso que estudiamos, es decir, si es un
tuberculoso, pues si 4 semejanza de los huevos tiene, es
verdad, todos los principios esenciales, no se encuentran
éstos en la proporeién exigida; y si tratdramos de alimen-
tar nuestro enfermo exclusivamente con leche, seria pre-
ciso administrar dosis de tal modo exageradas, que con-
cluiria por repugnar al enfermo, sin proporcionarle nin-
gin beneficio.
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~ La leche mds comunmente empleada después del pe-
viodo de la lactancia, es la leche de vaca; pero también se
usa frecuentomente la de yegua, burra y cabra. Todas
ellas y en diferentes épocas han formado parte de la ali-
“mentacion del tuberculoso.

- Segin un estudio ecomparativo de Fery, la leche de
burra es la que mads se acerca por su composicion d la de
~ mujer; la leche de vaca tiene menos caseina que la de mu-
~jer, pero en cambio posee mayor cantidad de azucar y
- urasa; la de cabra, mayor cantidad de caseina y grasa, pe-
0 menos azicar.

Siendo la leche un alimento completo, y relativamen-
te, de facil digestién, no ereo que esté contra-indicado
emplearla entre los alimentos del tuberculoso, tanto mas,
cuanto que, como sabemos y lo hemos senalado ya, serd
el inico prinecipio 4 que se someta su alimentacién en el
- caso en que sobrevengan trastornos digestivos. Si tene-
- mos ademds en cuenta que contiene principios grasos en
regular proporeién al grado que G. See clasificaba la le-
che entre las substancias grasas, convendremos en que su
administracién al tuberculoso estd indicada.

La cantidad no puede ser fijada de antemano, porque
~depende de las circunstancias y de la susceptibilidad del
enfermo; pero cualquiera que sea esta cantidad, es indis-
- pensable, darla en pequenas dosis, con intervalos sufi-
~ cientes para que el codgulo de cada una de ellas pueda
- formarse en el estémago antes de la ingestién de la si-
guiente.

La leche que, como sabemos, es un alimento de gran
valor en varias enfermedades (mal de Bright, ete.). tiene
el inconveniente de causar en muy poco tiempo repug-
nancia extrema. Bien pedemos usar con el tuberculoso los
medios que se ponen en prictica para la administracién
de este alimento en otros padecimientos y conseguir ven-
cer esta repugnancia didndola de diversas maneras (cruda,
hervida, con aziear, naranja, vainilla, etc.)

Qoumis.—Se dd este nombre 4 la leche fermentada de
yegua, obtenida esta fermentacién por el qoumis seco 6



Ja levadura de cerveza. Este producto es usado en ﬁ

escala por los médicos rusos en el tratamiento de la tu-
berculosis, obteniendo con su empleo, segiin ellos, nota-
bles resultados. Sefalan como efecto de su administracién
aumento de algunas secreciones (sudor y orina), acelera-
cién primero, después retardo de los latidos del corazén,
y, cuando su aplicacién ha durado bastante tiempo, la |
:"q,nni(_-ién en la cara, de una coloracién rosada tinfe del
Qowmis, coincidiendo todo esto con un aumento del peso
del euerpo.

Sin concederle las grandes ventajas que le dan los ru-
sos, =i parece ser un buen alimento para los tuberculosos
no febricitantes.

Kerir.—Es otra preparacién rusa, fermentada también,
obtenida por la accién del dispora caucdsica sobre la le- |
che, cuya lactosa transforma en alcohol y dcido carbéni-
nico. Ha sido recomendada también, no como especifico,
pero si como buen ténico, en muchos padecimientos, es-
pecialmente en la tuberculosis.

SUERO DE LECHE.—Goz6 en otras épocas de bastante
reputacion y tanta fué ésta que muchos enfermos eran
enviados 4 distintos puntos de Europa para ser sometidos,
durante algin tiempo, 4 la sola ingestién de suero, lo que
bastaba para su curacién.

Su preparacién consiste en separar de la leche la ca-
seina y la mantequilla, lo que bastaba para comprender
que como alimento deja mucho que desear. S6lo conser-
va de la leche sus propiedades diuréticas, y hoy podemos
decir que los resultados antiguamente obtenidos eran de-
bidos, mds que al suero de la leche, 4 las condiciones eli-
matéricas de que gozan los puntos 4 donde eran manda-
dos los tuberculosos para ser sometidos 4 este método de
curacion.
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El segundo grupo de alimentos los hidratos de carbono
e encuentran de preferencia entre los vegetales; de estos,
trataremos los cereales y las legumbres, 4 cuya adminis-
traci6n recurrimos para proporcionar los principios hi-
irocs bonados.

Entre los primeros, los mis comtinmente usados en la
alimentacién son: el trigo, el maiz, el arroz, ete.

El cuadro siguiente da una idea del valor nutritivo
de estas materias:

' Trigo Maiz Arroz
Albuminoides .. 11,2 .... 88. ... b3
* (Gomasyazuear . 7,4 .... 5,3. 23
Alidoy .. - @676, .... b58,0. . 73, 9.
B i)y & 9. 2. 0, 9.
Celulosa. . . . . 0,7 4, 9. 0, 2.
Sales. . . . 1, 7 |
Agua. . .. ... 14, 4 10, 5. 14, 0

El estudio de este cuadro demuestra que el trigo es el
més nutritivo; reducido 4 la forma de harina, sirve no sé-
lo para la preparacién del pan, sino también para la de
otras diversas pastas alimenticias, cuyo uso es muy co-
min. El pan parece ser de una digestién bastante facil,
aumentando esta facilidad si se tiene el cuidado de que
esté bien cocido, y pareciendo ser méds ventajoso adminis-

- trarlo tostado. En cuanto 4 las pastas alimenticias, por su
riqueza en albimina y en hidratos de carbono, son mds
nutritivas que el pan, por lo que deben acompanar 4 éste
en la alimentacién del tuberculoso.

Grancher recomienda particularmente el arroz, que se
presta 4 gran nimero de preparaciones, tales como sopas,
platillos aziicarados, ete.

Es sobre todo entre las legumbres donde encontrare-
mos los prineipios hidrocarbonados. Generalmente en és-
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tas se agrupan muchas substancias vegetales, como raices,
hojas, frutas, destinadas 4 la alimentacién. Se han dividi-
do en feculentas (frijol, chicharos y patatas) y herbéceas,
que 4 su vez se han dividido en albuminoideas (col, hon-
gos, trufas,) muscilaginosas (lechuga, zanahoria) y acidos
(tomates.)

Poco tenemos que decir de las herbdceas, porque su
papel en la nutricién, es de exigua importancia; no asi
las feculentas que ademds de tener una regular propor-
cion de hidrocarbonados, poseen también prinecipios al-
buminoideos, siendo algunos, por esta circunstancia,
iguales y atin superiores 4 ciertas carnes; es por eso que
se usan todas en la alimentacién; pero resultard muy ex-
tenso ocuparse de cada una de ellas, razén por la cual so-
lo hablaré, y brevemente de la patata.

Es la patata un alimento rico en hidratos de carbono,
pero conteniendo més agua que los ceréales y las legumi- *
nosas. Atin cuando por si sola no es suficiente para la ali-
mentacidn, asociada con los alimentos azoados Yy grasos,
tales como la carne, los huevos, la leche, presta grandes
servicios, El puré de patatas, administrado 4 razén de 700
gramos de substancia seca, es absorbido de tal manera que
solamente se elimina por las materias fecales un 4. 62. de
la substancia seca y un 198 del dzoe; constituye asi uno
de los alimentos mds ligeros que recomendarse pueden a
los tuberculosos,

Los alimentos azucarados no deberdn ser proscritos de
la alimentacién de los tuberculosos, porque pueden com-
pletar en ellos una nutricién que sea insuficiente en hidro-
carbonados. Las frutas, por su riqueza en hidratos de car- .
bono y en azicar, podrian desempenar este papel y ser-
virnos ademds, por la accién lazante que poseen, para pre-
venir el peligro que se puede presentar 4 causa de una
alimentacién carnosa abundante.

De todas las substancias que acabamos de estudiar po-
demos disponer en la alimentacién del tuberculoso, por-
que la idea que generalmente se tiene del papel secunda-
rio de los vegetales en su alimentacién, no es enteramen-
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e cierta. Miltiples esperiencias (sobre todo las de Voit,
han demostrado que los principios albuminoideos exage -
ran la eliminacién del 4zoe; que esta eliminacién se en-
guentra, con respeto 4 lacarne ingerida en relacién di-
recta; y que desde el momento en que se anade d la cur-
‘nealgun hidrocarbonado que favorece la fijacion del dzoe,
‘esa exagerada eliminacion se corrige, poniéndose de ma-
‘nifiesto, por este hecho, la accién de 1os hidrocarbonados,
que en tal caso sirven como alimento de ahorro de los al-
‘buminoides, Puede deducirse de esto el provecho que ob-
tiene la comprometida nutricién del tuberculoso, si en su
‘alimentacién no excluimos los vejetales y con ellos los

principios hidroearbonados.

VL

Toca su turno el tercer grupo de los alimentos, 4 las

grazas, de cuyas generalidades nos hemos ocupado ya.

- Comprendidas en este grupo se encuentran muchas subs-

tancias bastante ttiles para la alimentacién del tubercu-

loso, sobresaliendo por sus propiedades y los efectos ob-

tenidos mediante su administracién, el aceite de higado

~ de bacalao, del que me ocuparé especialmente mds ade-
~ lante.

Cualquiera que sea la riqueza de la alimentacién azoa-
da, deja al organismo en defecit, si el complemento de
calorias no essuministrado por una alimentacién rica en
grasa. Con este fin, debemos hacer intervenir los alimen-
tos grasos 4 cuyo valor en calorias se agrega la circuns-
tancia de poder ser suministrados en estado de pureza,
(aceite,mantequilla, grasas animales); pero aqui se presen-
ta una gran dificultad, que en muchas ocasiones nos obli-
~ ga 4 restingir el uso de las grasas; es la siguiente: que el
estado gdstrico del enfermo, comprometido ya por su pa-
decimiento, puede, por la ingestién de principios grasos,
agravarse de manera notable. Los dispépticos toleran mal
toda clase de grasas y sélo & veces se consigue, adminis-
trandola finamente emulsionada 6 mezclada con algunos
dcidos libres, que el enfermo la soporte. Pero si el estado
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dispéptico es una contraindicazién para su empleo, en
cambio en los tuberculosos cuyas funziones digestivas se
realizan bien, la aplicacién de estos alimentos es ttil.

En el cursodel estudio de los alimentos hasta aqui con-
siderados hemos visto que ecasi todas las substancias en
aquellos, comprendidas, encerraban en su composicién
principios grasos en mayor 6 menor cantidad. Asi los he-
mos senalado, formando un 228 de la carne, 10,9 del
husvo, 4 de la leche, 1,2 de algunos hidratos de carbono,
sabemos ademds que algunas de estas substancias, sobre
todo los hidrocarbonados, pueden sufrir en el organismo
su transformacién en grasa, y ser asi un medio bastante
ingenioso para la administracién de este principio, sin que
el estomago se perjudique.

En general, pueden usarse, y de hecho se usan, tanto
las grasas animales como las vegetales; pero ninguna, ni
atn 4 dosis altas, producen efectos tan notables, en cuan-
to 4 aumento del peso, diminucién de la fiebre, ete., co-
mo lo hace generalmente el aceite de higado de baecalao.

La mantequillea es muy agradable y perfectamente
aceptada por el tuberculoso. Ademds de la que normal-
mente se absorbe junta con la leche, puede tomarse algu-
na otra cantidad, ya sea al estado natural, 6 mezclada con
pan y otros alimentos.

Los aceites vegelales son menos digeribles que las gra-
sas animales; y tanto unos como otras tienen un precio
relativamente elevado, por lo que se ha querido substi-
tuirlos por algunos otros principios ecomo la margarina
6 la vegetalina, sobre todo por esta tltima (Cornet.)

ACEITE DE HIGADO DE BACALA0.—Ha sido empleado du-
rante mucho tiempo en Alemania, introducido después 4
Francia é Inglaterra. Constituye hoy dfa el gran remedio
contra la tuberculosis 4 tal grado que Bowditch llegé 4 de-
cir que «desde que su administracién en esta enfermedad
se hizo universal, la mortalidad de los tuberculosos ha dis-
minuido mucho.» Actualmente es considerado, més que
comon medicamento, como un maravilloso alimento ficil-
mente asimilable. Su preparacién es por demés conocida.




v El Codex distingue tres clases de aceites: el rubio, que
proviene de la fucién de los higados recientes 4 un calor
de menos de 100, es el mis prefendo, el moreno, que pro-
viene de la descomposicién mds 6 menos avanzada de los

feados, y el blanco, que es de colorado por algin agente

La composicién del aceite que nos ocupa es muy com-
i p}e]a. contiene diversas grasas (oleina, margarina), cloro,
yodo, bromo, azufre, fésforo, dcidos libres y alcaloides;
gﬁtos (butilamina, amilamina, morruina, etc.) que exitan
el apetito y estimulan las funciones de nutricién, no se en-
euentran méds que en los aceites coloridos; es necesario
~ pues, desechar el uso de los blancos. El rubio, obtenido
. por el primer método es el que conviene prescribir; el mo-
reno es de olor nauseabundo y ademés no posee ninguna
ventaja sobre el anterior.

Su aceién fisiolégica se erey6 debida por mucho tiem-
po, 4 las substancias minerales que contienen: pero estan
éstas en muy pequena cantidad para ser tomadas en cuen-
ta. Actualmente se sabe que la tal accién es debida a las si-
guientes propiedades: 1. ser el mds absorvible de todos los
aceites, por su fdeil emulsién bajo la influencia de la trip-
sina pancredtica; 2." el hecho de contener dcidos libres que
lo harian més absorvible, atin sin el concursodel jugo pan -
credtico; 3. ser mis facilmente oxidable que los demads
aceites (el oxizeno, por esta propiedad, obra de preferen .
cia sobre 6], respetando asi los albuminoides de la econo-
mia); 4." obra como un enérgico reparador de los tejidos
por ser rico en fosfatos, lecitinas y combinaciones orgéini-
eas del fésforo; 5.* su accién ya senalada, debida 4 los al-
caloides. En resumen, el aceite de higado de bacalao obra:
 por sus grasas, por su f6sforo en conbinaciones orgénicas
'y por sus alealoides.
| Bajo la influencia de su administracién se observa u a

elevacion del peso del cuerpo de los tuberculosos, eleva-
ci6u que excede 4 la cantidad de aceite ingerido, aumento
de sus fuerzas, en una palabra, notable mejoria de su esta-
do general. German See dice: «<supuesto que el aumento
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del peso del cuerpo es mayor que la dosis ingerida, pre ¢i-
0 es convenir en que el aceite favorece la asimilacién, la
anexion de los albuminoides, favoreciendo tambisa la re-
constitucién de todos los elementos de la economia.» To-
dos estos resultados no se obtienen sino & condicién de su-
ministrar el aceite durante algin tiempo y 4 dosis suficien-
te.

El principio de su administracién es el més escabroso.
cuando se ha llegado 4 hacer aceptar dos cucharadas dia-
rias, sin que se presenten los fenémenos de intolerancia, |
que mds tarde senalaré, ya es mds fécil llegar al doble y
después al triple, seis cucharadas diarias que es el mini-
mun de dosis que aconseja Jaccoud como verdaderamente
util.

Respeto al momento méds oportuno para su administra:
ci6n, mucho se ha dicho: comunmente se preseribe en el
momento de las comidas, pero no antes 4 fin de que la re-
pugnancia de su sabor, disminuya el apetito. Creo que el
momento més oportuno es enmedio de la comida y no
fracecionando mucho la dosis, como algunos aconsejan, sino
en una sola vez; cuando mds, dividida en dos partes.

Se ha recurrido 4 multitud de artificios encamlnadoq.
todos 4 enmascarar el mal sabor del aceite. Con l'geras
variantes, consisten en lo general todos en mezelarlo con 1
substancias cuyo sabor sea més pronunciado y agradable.
Senalaré someramente algunos de ellos: adicionarlo con
alcohol, bebidas arométicas 6 jarabes, como los de quma.,
yoduro de fierro, genciana, corteza de naranjas amargas, |
ete. Personas hay que lo aceptan perfectamente mezclado
con cerveza. Algunos médicos recomiendan hacer men
sensible la mucosa buecal por medio de un gargarismo.
Gay recomienda, como muy eficaz, mezelarla unas gotas
(20) de esencia de almendras amargas. Por iltimo, se ha
recomendado el uso de pisteras de cuello bastante largo |
para evitar su contancto con la mucosa bueal; con este fin,
cabria usar tambiém el tubo de Faucher.

El periédo de administracién puede prolongarse por
varios meses; pero es mas conveniente suprimir la admi-
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ei6bn de cuando en cuando, por ejemplo, durante
ocho dias de cada mes. Si en el tiempo de su empleo so-
‘breviniere algunacomplicacién como fiebre, diarrea 6 que
disminuya el apetito, debe suspenderse inmediatamente.
Otra de las causas que exige la suspensién, es la intole-
., rancia manifestada sobre,.todo por notable crecimiento
del higado. De aqui el precepto de vigilar este 6rgano
mientras dura el uso del aceite.

Para finalizar, senalaré algunas preparaciones paten-
‘tadas, como la Emulsién de Scott, la del Senor Prof. Al-
maraz, el vino de Wampole, etc.; pero todas ellas contie-
nen el aceite muy diluido y serian necesarias grandes can-
tidades, lo que no es préctico ni conveniente.

En los dltimos anos, se ha tratado de substituir el acei-
te de higado de bacalao por la glicerina; pero ésta, que es
nn aleohol triatémico, de ninguna manera puede ser con-
siderada como un suceddneo de aquél. G. See, que la ha
recomendado en los tuberculosos, dice que con su admi-
nistracién ha notado que la urea de la orina disminuye y
el peso del cuerpo aumenta, concluyendo de esto que obra
como los cuerpos grasos, de los cuales es la base firiol6gi-
ca. Jaccoud indica como un verdadero progreso terepéu-
tico la preseripeién alternada de estas dos substancias,
dada la influencia directa y positiva de la glicerina sobre
la nutricién en su conjunto.

Pudiera prescribirse la glicerina, pero sin darle el va-
lor de suceddneo del aceite que se le ha concedido. La do-
sis 4 que puede administrarse, nunca debe pasar de cua-
renta gramos por dia, porque si es mayor, su aceion se.
ria més perjudiecial que ttil. Contraindicacin para su em-
pleo: la fiebre.

VIL

No consideraria terminado cuanto se refiere 4 la ali-
mentacién del tuberculoso, sin decir antes aunque sea
unas cuantas palabras sobre las ventajas é inconvenientes
de las bebidas.

A la cabeza de todas ellas figura el agua, cuya impor-
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tancia huelga ponderar aqui, porque es sabido el papel
tan importante que desempefia en nuestra existencia: ella
constituye uno de los elementos més necesarios al orga-
nismo, el cuerpo del hombre la contiene en la proporeién
de 63 R; ademds, favorece de una manera especial la di-
gestién, proporciona las sales que consigo conduce, 4 los
tejidos orgénicos y, en fin es el obligado intermediario en
multitud de fenémenos fisicos, quimicos y biolégicos,
Ahora bien, al tuberculoso que necesita de una alimenta-
cién lo mds correcta posible para restablecerse, y que re-
quiere sin duda auxiliantes coadyuven al asimilamiento
de esa alimentaci6n en su organismo, j3que bebida menos
ofensiva d la vez que més auxiliante que el agua se le po-
drd proporcionar, tanto més cuanto que, desde Pasteur,
ésta se puede proporeionar en el estado méis favorable pa-
ra la salud?

Después del agua, quedan las demé4s bebidas, cuya di-
visién comprende tres grupos: las temperantes, las estimu-
lantes, llamadas también aromdticas y las alcohdlicas. Las
primeras no tienen importancia en el caso presente; en
cuanto 4 los otros dos grupos, eran considerados entre los
pretendidos alimentos de ahorro, cuya accién est4 muy le-
jos de ser cierta, pues sabemos que no existe substancia
alguna capaz de hacer producir 4 la maquina animal més
trabajo con menos gasto de combustible. Esas substancias
g6lo tienen una aceién excitante del sistema nervioso, ac--
cién que hizo decil.'Liebig, cuando hablaba del aleohol
como alimento de ahorro: El aleohol, por su aceién sobre
los nervios, permite reparar 4 expensas del cuerpo la
fuerza que nos falta; gastar hoy la fuerza que no deberia
emplearse sino mafiana; es como una letra de cambio so-
bre la salud.» Esta apreciacién més bien puede aplicarse
al café y al té que al alcohol, el cual puede ahorrar hasta
cierto punto la combustién de alguna cantidad de otros
elementos orgénicos.

Entre las bebidas estimulantes las mis comunmente
usadas son: el café, el té, y el cacao bajo la forma de choco.
late,
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- CAFE.—Es muy usado como bebida estimulante sobre
- fodo después de las comidas debido 4 la creencia arraiga-
la ya de que facilita la digestién. Su manera de actuar so-
~ bre ésta no es perfectamente conocida; mds como general-
~ mente es tomado caliente, quizd el calor anade su aceién
~ estimulante sobre la mucosa géstrica 4 la de la cafeona
(aceite etereo del café), 1o que puede legitimar su empleo
- eomo bebida digestiva.
' Respecto 4 sus propiedades alimenticias, es tan peque.
" fia la proporeién de elementos nutritivos que contiene la
r infusién —forma bajo la cual es usado,— que no puede
~ considerdrsele como alimento.
- TE.—Suaceién es en general idéntica 4 la del café, con
«  la ventaja de que la infusién de té caliente es todavia m4s
~ digestiva que el café, y puede recomendarse como bebida
~ de mesa 4 aquellos tuberculosos dispépticos que no tole-
ran el agua como bebida de ese caracter. :
- Cacao.—Es empleado bajo forma de chocolate y 4 di.-
ferencia de los anteriores es un verdadero alimento, solo
que presenta el inconveniente de ser de dificil digestién &
causa de la cantidad de materias grasas que contiene. Se le
~ emplea generalmente diluido en agua y mejor todavia en
~ leche.

Para la administracién de esta clase de bebida, debe-
mos, mas que otra cosa, consultar el gusto del enfermo y
no recomendarlas 6 prohibirlas sistemdticamente, sobre
todo euando su empleo no sea perjudieial.

BEBIDAS ALCOHOLICAS.—Quizd no exista una bebida de
la que se haya abusado tanto como del alecohol, debido @
las numerosas propiedades que se le atribuian; pues desd®
el momento en que se dijo que era un verdadero ténico’
por este solo hecho se pensé que existia una verdadera
autorizacién para administrarlo y 4 dosis excesivas en to-
das aquellas enfermedades en que se temia, con ‘6 sin fun-
damento la aparicién de signos de depresién. Més tarde el
aleohol fué proscrito de todos los padecimientos por da.
Nnoso.

Manquat dice que el alcohol produce en la economia
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cuatro efectos principales: 1.0 es quemado directamente,
dando lugar 4 una produccién de fuerza que el organis-
mo puede utilizar en parte; 2.0 4 dosis moderadas retarda
el movimiento de desasimilacién (este fenémeno parece
ser un signo de depresién nutritiva); 3.0 excita el sistema
nervioso y esta excitacién es seguida siempre de depre-
si6én; 4.0 finalmente es diurético.

El uso del aleohol entre las bebidas que se pueden re-
comendar al tuberculoso tom6 nacimiento cuando se ha-
blé de su accién fisiolégica y del provecho que podria
obtenerse de esta accién sobre la fiebre, como antitérmico
y sobre la alimentacién por sus efectos de ahorro. Las dos
acciones han sido muy discutidas y no entraré en las con- .
sideraciones que sugiere el estudio de las distintas opi-
niones emitidas 4 este respecto porque seria muy extenso.
Me concretaré tan solo 4 decir que su aceién eomo ténico
no parece estar todavia demostrada, y ain pudiera afir-
marse que, tal vez, no la posee. Como reconstituyente, ha
sido recomendado en muchos padecimientos, sobre todo
en la tuberculosis; pero, por lo que se sabe de su accién
sobre la nutricién, debemos ser bastante cautos en su em-
pleo y, en tltimo resultado, si nos decidimos 4 adminis-
trarlo al tuberculoso, prescribirlo diluido y nunca en can-
tidad tal que su uso perjudique.

Vinos.—En general, los vinos tienen la misma indieca-
cién que el aleohol, siendo superiores & éste porque no
ofrecen varios de susinconvenientes. Bouchardat hablan-
do de los vinos dice: «asi como el abuso del alcohol oca-
siona diversos males, el vino de buena calidad, tomado &
pequenas dosis, puede ser tutil en la alimentacién;» pero |
como esta buena calidad es dificil de encontrar en la ma-
yor parte de los vinos, resulta en tltimo andlisis que su
uso tiene mds inconvenientes que ventajas.

CervEzA.—Ha sido recomendada como bebida en la
alimentaciéon de los tuberculosos porque parece gozar de
accién eupéptica, debido 4 la dextrina y al dcido carbéni-
co que contiene. Mezclada con agua es generalmente bien
aceptada.
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PuLquE.- Finalmente, forma parte, de las bebidas més
ostumbradas entre nosotros el pulque, cuyas propieda-
es como bebida alimenticia han sido muy discutidas.
Jomo generalmente lo que se toma en México con el nom-
bre de pulque es <un brebaje inmundo,» su uso, como el
e los vinos, presenta mas inconvenientes que ventajas.
Existen otras bebidas aleohdlicas, pero al tener poco
uso ya debido 4 que resultan costosas, me eximo de tra-
tarlos aqui.
Solo agregaré respecto 4 1as bebidasaleohdlicas lo que
he dicho refiriéndome 4 los alimentos: hay que tener en
suenta, siempre que no sean perjudiciales, el gusto del

enfermo.

México, Julio de 1907.

Nanuel SPola.

FIN.
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