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PROLOGO

JUSTIFICACION DE ESTE FOLLETO

Cuando por lo frecuente de un proceso, lo
rebelde 6 lo grave del mismo, segin ocurre
con la tuberculosis pulmonar, surgen 4 diario
tratamientos nuevos del proceso en cuestion,
todos «eficacess... pero todos pasajeros, corre
peligro el practico, con natural riesgo del en-
fermo, de desorientarse ficilmente, conside-
rando muy curable lo que no lo es tanto y cu-
rable ademéas, merced & recursos de una efica-
¢ia 6 de una inocnidad harto discutibles & ilu-
sorias,

Contra ese riesgo comin 4 médico y enfer-
mo, no sabemos de mejor profilictico y guia
que hacer un alto en la marcha de nuestros
estudios, dirigir la mirada atris abarcando un
periodo de diez 6 quince afios, repasarlo de
nuevo sobre nuestros libros, notas y recuerdos
de enfermos, y asi, en f4cil sintesis, darnos
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cuenta del progreso de la ciencia, 5i lo hubo;
de sus tanteos y vacilaciones, de sus esperan-
zas, de sus aciertos y fracasos, y, en fin, del
verdadero estado actual de la misma en el tra-
tamiento del mal en estudio y su diferencia
con el estado en que se encontrara al comien-
zo del periodo recorrido.

Con verdadera fe en el procedimiento invi-
tamos & nuestros compafieros & que lo sigan,
seguros de que al fin del frabajo se senti-
rdn quizds menos ilusionados y creyentes res-
pecto de algunos recursos terapéuticos 6 te-
nidos por tales, pero més firmes en aquello
que sepan y conozean y més tranquilos de
la falta de estupendos progresos de la tera-
peutica.

Esta terapéutica, en cuanto & la tuberculo-
sis, si desgraciadamente no ha encontrado en
el suero de tortuga, encomiado con notoria
irreflexion en época reciente, el eficaz y como
milagroso recurso que busca hace tanto tiem-
po, puede, en cambio, decirse de ella, rin-
diendo culto 4 la verdad de los hechas clini-
cos, armonicos con los del Laboratorio, que
marcha «4 paso de tortuga», lo cual ha de sa-
tisfacernos a fortiori, ya que, lento y todo, el
andar de este quelonio, no puede negarse que
sy marcha es marcha progresiva,

Peor fuera emular la que se ha ereido mar-

ot

cha caracteristica del cangrejo y de lo cual
puede citarse algtn easo en la ciencia.

Consecuentes nosotros con lo que dejamos
expuesto, hicimos en 1901 el «examen de
conciencia» que defendemos y aconsejamos,
publicando la resultante de nuestra sintesis
clinica en un articulo que aparecit en Madrid
Médico con el titulo «Criterio actual en la te-
rapéutica de la tuberculosis» y por el que re-
cibimos muchas y muy carifiosas felicitaciones
de amigos y compafieros, que siempre com-
pensan y ain recompensan el sacrificio que sa-
pone escribir sin otro gufa ni estimulo que con-
tribuir al bien general.

Recientemente, el 16 de Mayo de este afio,
publicamos en el popularisimo diario 4 B ¢
ofro articulo andlogo al de trece afios antes y
que titulamos «Estado actual del tratamiento
de la tuberculosis».

Por cierto que, amablemente invitados por el
ilustre Director del prestigioso diario, hubimos
de condensar en una tercera parte, ¥ para no
rebasar la extension apropiada 4 dicha publi-
cacion, el articulo que hoy publicamos y que,
sin duda por exigencias de confeceién, apa-
recid entoneces bajo el titulo de «Nuevos tra-
tamientos de la tuberculosis s,

El parecernos interesante y 1til confrontar
esos dos trabajos de sintesis clinica, lo que da
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buena idea, & nuestro juicio, de la marcha te-
rapéutica & que antes aludimos, fué lo que de-
termin6 la publicaciéon del presente folleto;
uno mds, ni peor ni mejor, pero igualmente
inspirado que sus hermanos mayores dedica-
dos por nosotros & la especialidad que consti-
tuye buena parte de nuestra vida, quiza la
mejor parte de ella.

Criterio actual en la terapéutica
de la tuberculosis @

(Tervena y germen).

Es interesante ver la orientacién cada vez
mas resuelta de la terapéutica de la tuberculo-
sis hacia la vigorizacién del sujeto, algo olvi-
dado hace pocos allos, gracias al prurito mi-
crobicida que se apoderé muy en particular de
aquellos profesores que confunden el adelanto
cientifico con el modernismo efectista y 4 toda
costa.

La curabilidad de la tuberculosis, expresada
en la tan conocida frase de Grancher, «la tu-
berculosis es la més curable de las enfermeda-
des cronieas», encontrard un escepticismo in-
veneible en médicos ¥ profanos, mientras unos
y otros no se den cuenta de que, por muy dis-
tinfas razones, que seria largo exponer, el tu-
berculoso es el peor tratado de todos los enfer-
MO8 Crénicos.

Las doctrinas microbianas, de feliz adveni-
miento & la Medicina por los grandes progresos
que determinaron en ella, llegaron & ser de tal

(1) Publicado en Madrid Médice, Diciembre de 1801-



— 8 =

modo seductoras § los espiritus asaz enamora-
dos de triunfos méis sencillos v faciles de con-
seguir que suelen serlo los triunfos en la prae-
tica médica, que consiguieron casi monopolizar
la atencién de muchos précticos, olvidados un
punto de que «la enfermedad es funcién=, no
de mieroorganismos que asientan en un terre-
no de cultivo de déeil pasividad 4 las miilti-
ples influencias de esas causas patdgenas vi-
vas, sino funcién de ese terreno 1 organismo
humano, y funciéon mas 6 menos modificada,
con O sin lesion apreciable, merced 4 dichas
causas mierobianas, que se muestran impoten-
tes, poderosas 6 invencibles por si, 6 segtn las
resistencias (tono orgénico, fuerza medicatriz)
del mencionado organismo 6 presunto enfermo.

Pues bien; acaso ninguna otra dolencia ha
reflejado en la evolucién de su terapéutica las
consecuencias lamentables de ese eriterio tan..,
ligero como perturbador & que aludimos, y con
arreglo al enal imponiase, no hace mmucho, 4
los pobres tuberculosos una polifarmacia que,
bajo el pretencioso calificativo de «intensiva»
y tomando como ideal realizable la swtincion
del bacilo 6 germen, preocupibase muy en se-
gundo lugar del organismo enfermo, al que no
era raro afiadir, sobre las perturbaciones cons-
titativas de la enfermedad tuberculosa, las de-
terminadas por una medicacién de efectos mi-
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crobicidas harto diseutibles, pero positivamen-
te nocivos y aun peligrosos para el desdichado
paciente,

Felizmente, como apuntamos al principio, la
verdadera clinica ha vuelto por sus fueros un
instante desatendidos U olvidados, y hoy se
trata al tuberculoso (asi como antes parecia
tratarse dnicamente la tuberculosis) estudidn-
dole en sus heredadas resistencias no menos que
en las adquiridas {onas y ofras limitadisimas
casi siempre); investigando sus lesiones todas;
evaluando sus fuerzas, deducidas del modo de
funcionar de su total economia; calenlando la
marcha del proceso, 4 partir de la historia de
éste y de nuestra personal observacidn, y aqui-
latando, por fin, lo gue resultard del conflicto
patolégico clinico en que se hallan, de una
parte, las condiciones anatomofisiolégicas del
enfermo en estudio y « medio» (en la més am-
plia acepcién de esta palabra) en que el enfer-
mo se halle eolocado y, de la otra parte, de las
condiciones biologicas del baecilo de Koeh y
dem#s microorganismos que 4 él suelen aso-
ciarse en la inmensa mayoria de los casos.

Asi vemos que la medieacion aconsejada hoy
en la tuberculosis puede resumirse en un con-
junto de medios (alimenticios, higiénicos, cli-
moterdpicos y medicamentosos) que tienden &
modificar el organismo enfermo, vigorizindolo
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en todos sentidos y por todas las vias apropia-
das & este fin.

El régimen altamente nutritivo (zomoterapia
inclusive), que impone con gran rigor el respe-
to al estémago, tan aconsejado por Peter y la
medicacién hipodérmica, obligada consecuen-
cia de ese respeto; la reglamentacién del ejer-
cicio y el sueilo; del trabajo y los placeres; de
laropa y la casa, etc.; el consejo de procurar-
se, dentro de las condiciones de cada cual, el
clima que permita més prolongada estancia al
aire libre, segin las estaciones, y, por iltimo,
los mismos medicamentos, como el arsénico,
ventajosamente administrado hoy bajo la for-
ma de cacodilatos y arrhenal ; el aceite de higa-
do de bacalao, precioso en casos en que se logra
la no siempre conseguida tolerancia; el hierro,
més olvidado de lo que conviniera, de Trous-
sean & nuestros dias; el tanino, la ereosota y
sus derivados usados por algunos 4 titulo de
miecrobicidas, pero teniendo en realidad una
accién més compleja y modificadora del orga-
nismo enfermo en lo general 6 en lo local ; el cis
namato de sosa, defendido por Laderer; las
sales de cal encomiadas antigua y moderna-
mente y la misma lecitina 10 ovo-lecitina, que,
inspirados en muy legitimas esperanzas, ensa-
yamos hoy cuantos asistimos tuberculosos de
un modo especial, ete., ete., no tienen ni per-
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siguen otro objeto, repetimos, que el de forta-
lecer el organismo enfermo, restitnyéndole, si
es posible, 4 su estado de integridad anatémica
y vigor fisiolégico, mediante los que, desarro-
llado al mdzimum el tono orgénico 6 fuerza
medicatriz, la mejor y méis eficaz de todas las
defensas contra las infecciones, consiga la an-
helada curacién merced & la oportunidad con
que la Medicina logré secundar las tenden-
cias de la naturaleza, necesitada de la acertada
direceion del médico, obligado intérprete de
ambas.



Estado actual del tratamiento
de la tuberculosis

Si en todo enfermo se presenta como uno de
nuestros prineipales deberes no perjudicarle,
ni aun con la buena intencién de favorecerle
(primum non nocere); cuando el enfermo es un
tﬁberculoso, ese deber toma proporciones de
imperativo y ha de presidir constantemente
nuestras determinaciones terapéuticas.

Claro es que el progreso indefinido de la
Medicina autoriza y hasta impone ensayar
nuevos medios de tratamiento cuando los ya
conocidos, segiin ocurre en la tuberculosis, no
tienen una eficacia absoluta; pero tales ensa-
yos deben acompafiarse de extremas precan-
ciones, que dejen siempre 4 cubierto de per-
turbaciones lamentables al enfermo ¥y de sor-
presas y decepeiones casi punibles al profesor.

Experimentos en animales primero, y tan-
teos prudentisimos en personas sanas ¢ enfer-
mag, voluntariamente convertidas en piedra
de togue de la inocuidad 6 nocividad del nue-
vo medio después, son otras tantas medidas de __
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(1) Publicado en 4 B ' de 16 de Mayo de 1914, /..
v, i




elemental prevision que tienen por ecampo de
operaciones el laboratorio y la elinica, espe-
cialmente la clinica hospitalaria con todos sus
medios de observacién y comprobacién rigu-
rosas, ¥, por garantia, la prudencia exquisita
del profesor, sin otra mira posible que el bien
de los enfermos.

So6lo asi podran llegar debidamente autori-
zados hasta los cultivadores de la prdctica mé-
dica, en bien exclusivo del enfermo y sin pre-
tensiones de «hacer eiencia» con riesgo de
tercero, aquellos nuevos recursos de los que se
haya antes demostrado que son absolutamente
inofensivos, aparte de que sean mas 6 menos
eficaces,

Los tales recursos no estarin, ademés, ex-
puestos 4 «pasar de moda» con la rapidez que
pasaron los mil llamados especificos de la tu-
berculosis, ya salidos de los simples Laborato-
rios quimico-farmacéuticos, ya de los, por més
complejos mds pretenciosos, Laboratarios de
microbiologia, de los que, desde la primitiva
tuberculina de Koch, 4 la fecha, salieron tan-
tos productos antituberculosos, si bien acogidos
¢ irreflexiblemente encomiados urbi et orbi por
sus autores y partidarios, muy poco eficaces v,
en ocasiones, perjudiciales,

Hoy por hoy, sblo algunos, muy contados,
de esos productos, se emplean con éxito esti-

mable al parecer, y principalmente en los Sa-
natorios antitubereulosos, en los que, ademds
de la cura de Sanatorie, la mds cficaz, sin
duda, se suele echar mano de esta 6 aguella
tuberculina & titulo de coadyuwvante del tofal
tratamiento.

Concedida ya al llamado «tratamiento espe-
cifico» toda la importancia que le corresponde,
mds por lo que de £l se espera en el porvenir
que por lo que se logra en el presente, demos
una idea, aunque sucinta, de lo que, 4 nuestro
juicio, constituye hoy el CRITERIO TERAPRUTICO
PREFERIBLE EN LA CURA DE LA TUBERCULOSIS.

Sin desconocer que hay individuos poco vi-
gorosos y aun endebles, que no contraen la
tuberculosis aunque estén en contacto econ en-
fermos que pudieran transmitirsela; en gene-
ral, hay que admitir la endeblez 6 pobreza or-
gdnicq como una gran predisposicién para
contraer la tuberculosis. De esa pobreza orgé-
nica, pues, «consuncién preparatoria de la in-
feccion=, ha de arrancar uno de los principales
elementos de juicio, poderoso indicador de la
orientacion terapéutica.

Y ya hemos dicho bastante para que se en-
tienda que damos un valor extraordinario 4 la
condicion orgénica del sujeto (terreno orgdni-
¢0), ¥ que los méis de nuestros recursos podran
ser clagificados entre los modificadores de ese
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terreno, reconstituyéndolo, fortaleciéndolo, to-
nificdndolo, en una palabra.

A ese titulo, pues, se recomienda la buena
y apropiada alimentaeién, el aire puro, el sol
(helioterapia, de frecuente aplicacién en nues-
tros dias), el aceite de higado de bacalao y sus
similares; el arsénico y sus representantes mo-
dernos, arrhenal y cacodilatos; el hierro, la
silice, los fosfatos y lecitinas, los productos
opoterdpicos, los sueros artificiales, los aperi-
tivos y eupépticos, y otros muchos agentes de
la MEDICACION TONICA.

Agréguese 4 lo anterior, el reposo y el ejerci-
cio, este 1iltimo bien «dosificado», por lo que dis-
minuyen el gasto de fuerzas; la psicoterapia 6
tratamiento moral, mediante la que el enfermo
asiste al despertar de las propias energias, es-
pecie de manantial dinimico muy de tomar en
cuenta en todo proceso y més en el proceso tu-
berculoso, y se comprenderé gue, directa 6 in-
directamente, no hacemos ofra cosa que tonifi-
car al enfermo, camino el mis 16gico para que
se alivie 6 se cure merced 4 un procedimiento
muy anélogo al empleado por la naturaleza
cuando se llega 4 la curacién sin intervencién
facultativa,

M4s atn: la medicacién especifica (tubercu-
linag, sueros, ete.) cuando no perjudica, actia
provocando y consiguiendo el aumento de los
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medios naturales de defensa tan necesarios en
toda enfermedad infecciosa y por los que se
awmentan las resistencias orgdnicas (forma
especialisima de tonificacion); la misma medi-
cacion antiséptica que va contra las infeccio-
nes bronco-pulmonares y que con la revulsiva,
amén de la anterior, trata de mejorar constan-
temente los focos 6 lesiones tuberculosas, no es
dificil incorporarlas, por su aecién definitiva 0
final y vistas las cosas con una gran amplitud
de miras, al gran capitulo terapéutico de la
medicacién tonica, que abarca més del 90
por 100 de la total medicacidn antituberculosa,
representado el otro 10 por 100 por los demas
recursos, incluso el «pneumotérax artificials,
medio operatorio hoy en pleno ensayo, de muy
discutido porvenir y que s6lo citar podemos en
un articulo de la indole del presente.

Y para cerrar nuestro trabajo de sintesis te-
rapéutica antitubercunlosa,quédanos decir cémo
6 en qué condiciones ha de colocarse el enfer-
mo para el méas facil cumplimiento de lo que
estimamos es su «Codigo de salvacion»,

Razones en que no podemos entrar ahora,
que nos han ocupado otras veces y que nos
ocuparin muchas més, tienen 4 Espaiia, y pese
& sus condiciones insuperables por apropiadisi-
mas, sin las naturales defensas antituberculo-
sas representadas por los Sanatorios, pues sblo



existe un comienzo modestisimo y discutible,
por su orientacién, de esta clase de institneio-
nes médicas.

¢Qné hacer, pues, ante esa carencia lamen-
table del mejor de los recursos curativos de
nuestros enfermos tuberculosos?

He aqui nunestro modo de proceder en la
prictiea:

A los tuberculosos ricos los enviamos & un
Sanatorio extranjero, 6 les instruimos para que
en campo y region apropiados de nuestro pais,
se hagan su Sanatorio personal y en ¢l em-
prendan la cura de que necesitan y con todas
las condiciones en que se hallarian en un esta-
blecimiento ad hoe.

En los enfermos de espiritu ohservador y de
juicio reflexivo, este 1ltimo sistema suele dar
brillantes resultados; en los que carecen de las
mencionadas utilisimas dotes, ese régimen de
autonomia y libertad solo dara resultados de-
sastrosos,

A los enfermos de mediana posicién, si pue-
den abandonar por completo quehaceres y obli-
gaciones y son inteligentes y razonables, toda-
via se les puede enviar con éxito al campo de
region que permita muchas horas de vida al
aire libre, é instruyéndoles al efecto é invitin-
doles <4 que bajen en la escala social si es
preciso, dejando la chaqueta por la blusa y el
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zapato por la alpargata», obtener para ellos
cireunstancias y condiciones parecidas & las
de los ricos albergados en sus propiedades 6
dehesas.

Esta practica de aeracidn y rusticacién d
toda costa nos ha dado, cuando ha sido bien
observada, brillantisimos resultados, ya de cu-
racidn total y absoluta, ya de curacidn relativa
y estactonamiento indefinido del mal.

Aquellos enfermos de esta categoria, que por
razones poderosas no pueden abandonar sus
quehaceres y residencia habitual, asi sea en
poblacion grande y con todos los inconvenien-
tes que esto tiene, todavia logran 4 veces no-
tables resultados de un tratamiento ecléetico
de aeracion 6 higiene posibles y medicacién ya
més compleja y completa que en los residentes
en el campo, adoptando la <hipodérmicas
como forma preferible de administracion me-
dicamentosa.

¢Y qué hacer con los tuberculosos pobres?
El ingenio del médico, amén de su capacidad
cientifica, se pone 4 prueba ante el problema
casl insoluble, representado par esta clase de
enfermos. Nosotros inquirimos en cada caso lo
que puede hacerse de cuanto queda apuntado
como tratamiento eficaz de los pertenecientes &
las clases media y acomodada; en algin caso,
el cambio de oficio, urbano por rustico, artesa-
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no por campesino, fué de un éxito rdapido y
completo... pero hemos de confesar que las
més de las veces vemos con pena lo imposible
de adoptar y seguir el tratamiento prescrito,
gue pudiera ser esperanza unica de curacién,..
y entonces, nuestro tinico consuelo es el Inchar
en piblico y en privado, particular y oficial-
mente, por obtener, con la mayor urgencia, la
creacién en nuestro querido pais, que tan sin-
gulares condiciones reune para ello, de una
verdadera y completa organizacidn de SANATO-
RIOS ANTITUBEROULOSOS.
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