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causa, Conium, con el de efecto, Sépia, 3.& trituracion deci-
mal, tomando de éste 5 centigramos manana y tarde, una
hora #ntes de las comidas. Para no fatigar la enfermita s¢ me-
dicara 15 dias, descansando luego 10. Crecida ya la nina, se
alternaran estos dos medicamentos con Férrum-metdllicum,
3.2 trit., D., dado como Sépia.

Cuando las lombrices fueran la causa, hay que corregirla.

Si la falta de aseo, conviene la mas exquisita limpieza, y
#i el onanismo, desterrarlo,

Stilphur, 24,2 D., una gota manana y tarde, 6 la 62 D.,
del Hidrato cloral, si un herpes vaginal la provocara.

Por lo demas, vendran indicados los siguientes remedios:

Alimina, 6.2 D., cuando el flujo sea mucogo 6 seroso
excoriando los genitales, especialmente al andar.

Natrum -muriaticum, 62 D., cuando la leucorrea sea
blanca, transparente, mucosa, corrosiva, ¢ haya cloro-ane-
mia con desordenes digestivos.

Calcdrea-curbonica, 12.8 D., 51 el flujo es de un blanco
lechoso, 6 acuoso y con picazon.

FarmacoporLaxia. Bastan dos tomas diarias, dejando dias
de descanso.

ACCESORIOS BENEFICIOS0S. En las nifias leucorreicas son de
gran utilidad las inyecciones vaginales, de ligero cocimiento
de hojas de nogal, dadas algo calientes.

Los baos genitales, al acostarse, formados de cocimiento
de malvas y parietaria, cumplen la doble indicacion de lim-
pieza, y corrigen también la hiperemia local.

HiciENe v DierkricA. Cuanto mds aire puro, y sana ali-

mentacion use la nina, mejor se ayudara al tratamiento.

CAPITULO DECIMOSEGUNDO

Riquis.
& I

Mielitis y Meningitis espinal.

Estas enfermedades van juntas siempre; dificilisimas en
vida de diferenciarse, y consisten en la inflamacion de la mé-
dula raquidiana con sus cubiertas.

NosoGENIA. Son causales la retropulsion de la viruela, sa-
rampion, escarlatina; las impresiones del frio 6 humedad:
los reumas, traumatismos, v las fracturas vertebrales.

DracNosiA. La Mielitis es dificil distinguirla de la Menin-
gitis espinal, por lo raro que es se presenten una de otra
completamente desligadas, lo cual hace haya mancomunidad
de sintomatologias, por lo tanto, ateniéndonos 4 esto, dire-
mos, que la fisonomia de dichas dolencias, es la siguiente,
Acostado el enfermito, los antebrazos estan pegados al torax
¢ inamovibles, miéntras que los brazos, dificilmente permi-
ten & las manos llegar & la boca, y si solo al torax. Los miem-

bros inferiores, estan pegados unos 4 otros, siendo dificil v do-

lorosa su separacién. Esta siempre el nifio en posicion supina,

y al moverlo, se producen dolores agudos. Al comienzo del
mal suele haber constipacion, viniendo luego diarrea, que ce-
sa al presentarse las convulsiones 6 el tétanus, asi como tam-
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bién existe tendencia 4 la supresion urinaria. Hay ardores en
la eolumna vertebral ; calentura; insensibilidad cuténea; dis.
fagia; difnea; palpitaciones; convulsiones; calambres; tris-
mus ; tétanus; paralisis é hinchazon de las extremidades.

Las paralisis, segun el punto que ocupan, denotan el sitio
de la lesion. Asi, los estirones en la cabeza y en la nuca con
paralisis del brazo, del diafragma y con convulsiones, son in-
dicio de radicar la lesion medular, en la region ceroical; la
tos violenta y espasmodica, con opresion de pecho v respira-
cion difieil, la denotan en la regidn dorsal, y los colicos con
diarrea, paralisis de la vejiga, intestinos y miembros inferio-
res, en la lumbar.

En todos estos casos, los sintomas espasmodicos v parali-
ticos, son inferiores al sitio de la lesion organica.

Curso. Es bastante regular y muy agudo cuando la enfer-
medad es metastatica. En la infancia, raras veces el curso es
erdnico, en cuyo caso suclen acompanar 4 la enfermedad
hidropesias medulares.

Los periodos en que generalmente estag dolencias de la
médula pueden dividirse, son tres, 4 saber:

(@) ProMER PERiODO, es agquél que en medio de buena
salud, se hace irritable el nifio, inapetente y triste, palidece
y vomita durante el dia, y de noche en la cama ducrme so-
bre el dorso, gritando al levantarse por mas que se levante
con toda precaucion. No deteniéndose el mal, hay lloros per-
sistentes y sin razon justificable; la frente y pecho estin fres-
cos, ardiendo el oceipucio. La vista estd apagada; contraidas
las pupilas 4 la luz, y dilatadas & la oscuridad, prueba de te-
ner todavia sensibilidad la retina. Su pulso es duro y lento,
la respiracion profunda y lenta, con suspiros; las evacuacio-
nes alvinas rarag, trocandose luego en diarrea verdosa.

(b) SEGUNDO PERIODO, es aquél en que ya es mas facil
poder diagnostar los sintomas que mortifican al nifio, pues,

desde el comienzo hasta su fin, la cabeza v cuello estan tem-
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blando, no faltando accesos de fuertes contraceiones, general-
mente hacia atris. Hay dolores tirantes y muy agudos en las
extremidades inferiores, ficiles porsi solos de confundirse con
el reumatismo. Empieza el pulso & ser acelerado, ardiendo
las mejillas, pero pasajeramente; hay agitacion, cefalalgia,
gemidos persistentes, con respiracion irregular. No falta ya
en éste periodo el sintoma patognomonico de la Mielitis,
a saber: EL, AGRAVARSE POR EL TACTO L.OS DOLORES EN TA CO-
LUMNA VERTEBRAL, :

(¢) TERCER PERfODO que éntra enando, lo cual es difi-
cil, no se puede detener la marcha de la enfermedad, y estd
caracterizado por disminuirse la reaccion y presentarse ya las
parilisis: fatidico estado al que acostumbra seguir la muer-
te, precedida de sudores frios, ojos cerrados 6 pPOco meEnos,
pero fijos y con eirculo amoratado palpebral; pupilas dilata-
das, eornea apagada con produceion de moco conjuntival ;
cara hipoeratica; respiracion irregular, 4 la que sigue el tris-
mus, tétanus y el mismo opistétonos.

Nosocroxia. Cuando la Mielitis afecta la poreion eervi-
cal, la muerte suele llegar en cortos dias; en los demas casos,
hasta hay tiempo para llegar 4 ser créniea.

TerMiNactoNes. Acudiendo i tiempo v no siendo muy
aguda la enfermedad, hay esperanzas de curacion. Y en la

muerte, cuando el estado fiogistico ocupe grande estension, y

con la sofocacién es la manera mis general de acabar sus
dias estos pobres enfermitos.

Las mejores terminaciones, son: la crisis urinaria, v por
sudores abundantes.

La hidropesia de la médula, es la terminacion mas regu-
lar cuando se prolonga la enfermedad algunas semanas. Los
casos agudos se suelen terminar por supuracion, reblandeci-
miento, & por ambas cosas 4 la vez.

La terminacion por gangrena de los codog, sacro, trocan-
teres 6 talones, puntos sobre que descanza el nifio, es cosa
rarisima. X
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La enfermedad cuando alcanza la cronicidad, es de ver
como el nifio queda absolutamente paralizado; pierde su ca-
lor y acaba por anasarcarse, ¢ al ménos infiltrarse de serosi-
dad sus miembros inferiores. Si algin nifo recobra la salud,
en estos casos rarisimos, es tal su paralisis, que ni en pié pue-
de tenerse. Sus orines y excrementos son expelidos incons-
cientemente, y sus musculos quedan atrofiados, sufriendo
una verdadera degeneracion grasosa. La induracion 6 reblan-
decimiento de la médula, tampoco faltan con el tiempo.

Proexosia. Es enfermedad gravisima, y casi siempre mor-
tal, de seguir & una metastasis de las enfermedades antes men-
cionadas. En el tercer periodo la muerte es casi inevitable.
Combatida en el primer periodo, bastantes curaciones se pue-
den obtener, pero silo en el caso de que no tenga gran esten-
sion la Mielitis. Bl estado tetinico es mortal, como lo es
cuando se afectan el cerebro 6 los pulmones,

FARMACOLEXTA Y DINAMOLEXTA,

Arnica, 6.8 D., 4 ser de causa traumitica la enfermedad,

v ademas cuando presenta el nifo un dolor desgarrador en
el dorso, eon sensacion de paralisis, corto dolor tensivo en la
nuca y cabeza; dorso con hormigueo y debilidad, agravando-
se los sufrimientos por la presion, el habla y los movimientos.

Duleamara, 6.2 1., écuando la enfermedad ha sido produ-
cida por un enfriamiento de la piel. Entre sus fenémenos los
hay, como en los del Arnica, muchos de similares con los
sintomas de la Mielitis, descollando los dolores de la nuea y
lomos.

Rhus- toxzicodendron, 6.2 D., si la causal fué el haber te-
nido los piés dentro del agua, 6 una mojadura; respondien-
do también 4 los sintomas de pinchazos en la nuca y dorso,
con sensacion de desgarro y dolor de luxacién: fiebre con dia-
rrea; abatimiento ¢ irritabilidad de caracter. Es muy 1til en
el primer periodo, y en los otros también ; sobre todo cuando
haya pardlisis completa y falta de reaccion vital,

e

Bryonia-albee, 12.8 D., es util al poder atribuirse la Mie-
litis al réuma de la médula.

Belladonna , 12.2 D., si la causal fué una retropulsion
exantematica, y también en los casos eronicos; cubriendo por
otra parte los sintomas de fuerte reaccion vital, localizindose
en el cerebro siempre y enando Acénitum, 122 D., dado co-
mo intercurrente, no hubiese podido vencerlos.

Nux-vémica, 242 D., abarca los sintomas abdominales,
y cuando diere resultados nulos, se acudiri a Pulsatilla,
Bryonia 6 Verdtrum, 12.85 D,

Los derrames de la médula efecto de la Mielitis, manifes-
tados por debilidad general , disécea, pérdida del calor, ema-
ciacion de fuerzas, andar haeia atris, marcha caminando so-
bre los-talones y las puntas de los piés hacia dentro, frio dor-
sal, luxacion de alguna vértebra con indolencia & la presion
orines dificiles, miceion filiforme 6 goteando; duros excrem en-
tos y paralisis progresiva, todos estos sintomas, son de la in-
dicacion de Staphisagria, Cocculus, Kali- hydriodicum,
Duleamara, Rhus-tox., Cdusticum 6 Lachesis, 30.a5 DS,

Faryacoxomra. Véanse paginas 94 v 95. Tomo 1.

Faryacorornaxta. De la preparacion usual, dése una cu-
charadita de hora en hora cuando es muy agnda la enferme-
dad, y habiendo convulsiones. Fuera de ello, y & escepeion
de los casos cromicos, bastaran cuatro ¢ seis cucharaditas
diarias.

Para la hidropesia medular, seran suficientes dos o tres
cucharaditas diarias.

En los casos cronicos, convendra solamente cada euatro
0 seis dias una gota del remedio, en una cucharada de agua,
manana y tarde.

AccesorIos PERMITIDOS. Cuando moleste mucho la astrie-
cion ventral, se podran utilizar los enemas con glicerina ¢
aceite de almendras dulces, pues que ayudarin a desemba-
razar el tubo intestinal.
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Hiciexe v Dmererica. Desde que sea reconocida la dolen-
cia, hay que hacer suspender al nifio tode ejercicio que le fa-
tigue corporal 6 intelectualmente. Vestira interiormente de
lana, y procurara evitar las humedades.

tespecto al régimen, guardese la dieta para cuando sea
aguda la enfermedad; en los demas casos se seguird la que
mas apetezea el nino, miéntras no desvirtue el obrar de nues-
tros miasmoides.

g IO

Parsalisis infantil esencial. Paralisis espinal

(INFLAMACION DE LOS CORDONES GRISES ANTERIORES. )

Es una inflamacion de los cordones grises anteriores, que
se propaga & los cordones laterales blancos que le son inmic-
diatos, y hasta & la misma sustancia gris, produciendo falta
total 6 pareial de movilidad en alguna parte del organismo,
cuyos musculos antes se hallaban bajo el imperio de la vo-
luntad y ahora no la obedecen.

NosoceNIA. El trabajo dentario con eretismo nerviogo: de-
jar sentado un nino sobre suelo mojado; ciertas lesiones ner-
viosas, sucediendo también a enfermedades de curso agudo,
como el sarampion , escarlatina, ete.

Nosorrsia v curso. Esta enfermedad por mas que pase
desapercibido el periodo prodromico, poeas veces deja de te-
nerlo, y consiste en escalofrios ¢ convulsiones, sin causa apre-
ciable, y al cabo de algunos dias se empieza por pefder la fa-
cilidad en extender y contraer las articulaciones. Las parali-
sis se suceden luego y son de un s6lo musculo, de un solo
brazo, una sola pierna: siendo. eruzadas raras veces.

Cuando se presenta sin prodromos la paralisis, constituye

la forma aguda de la Polimielitis, en cuyo caso de repente

ataca & los nifios sanos, dentando generalmente, ofreciendo
de momento dificultad en el movimiento de sus miembros

feraly A
cuya agilidad recobran a los pocos dias. Otras veces, en lugar
de ser repentina la paralisis, se presenta poquito 4 poco, aca-
bando por ser ella completa. Son raros los casos de paralisis
completas y repentinas.

No siempre se paralizan por un igual todos los musculos
de una parte, ni en su total extension; cuando esto sucede,
el miembro se encorva por la contraccion de los musculos
que han quedado sanos, siendo de ello una muestra patente
el pié equino.

Es éste el resultado de cronicas pardlisis, como lo son
también ciertas curvaturas de la columna vertebral, v ciertas
articulaciones que quedan inseguras ¢ vacilantes.

La paralisis infantil aguda ofrece un cuadro de sintomas
mas acentuado, y es: dolor escapular y de las extremidades,
convulsiones cortas pero repetidas, las que desaparecen hicia
los cuatro dias, cual estado suele ser precedido de fiebre y
malestar general, que cede junto con los anteriores sintomas,
antes de un septenario. Levantado el nino de la cama, asi
que se crée curado, es entonces cuando se manifiestan sug
parilisis al notar que penden relajadas y sin movimiento al-
gunas extremidades, aunque conservan la sensibilidad. Son
varios los afortunados casos, que & fuerza de meses de nue-
vas ensefianzas para andar, recobra el nino sus movimientos;
con todo, por mucho tiempo que transcurra, aquellas partes
siempre quedan demacradas,

Drsexosia. Hay muchas afecciones cerebrales y espinales
que también producen paralisis; pero en eéstas, ademas de
proceder de notoria enfermedad, es completa la abolicion de
la movilidad, siendo asi que en las pavalisis esenciales, la
movilidad solo cesa parcialmente.

Bl Hidrocéfalo y la Meningitis, producen también parali-
gis, cuyo origen es vigible.

Las producen igualmente, los tumores en el trayecto de

algiin nervio, siendo facil su diagnostico diferencial.
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U ltimamente hay parilisis en ciertas arérites, pero basta
ver lo dificil que son sus movimientos; siendo asi que en las
pardlisis no sucede tal cosa.

TerMINAcroNEs. Ya se ha dicho que el nifio con paralisis
esencial, poquito a poco puede recobrar sus movimientos por
entero, pero no es lo mas regular cuando ha sido algo aguda
la enfermedad. Cuando las parilisis han sido nuiltiples ¢ de
alguna intensidad, recobran muchos movimientos, pero que-
dando algunas partes sin la movilidad que antes tenfan. Y
asi sucede que, ora vienen una pierna y pi¢ muy agiles, mas
no los musles, 6 lo contrario; ora los hombros y antebrazos
quedan libres, mas no los brazos v manos; 6 bien éstossi ¥ aqué-
llos n6; ora por fin es un grupo de musculos que queda para-
lizado solamente; de donde , ver paralisis de musculos aisla-
dos, es cosa regular y frecuente. La salud en estas paralisis
dificilmente se altera, pues que viven larguisimos afios sus
atacados. ;

ProGyosia. Es erave solo por los defectos fisicos que aca-
rrea. La gravedad estara, pues, de parte de las paralisis, que
son seguras cuando no se recobre la sensibilidad perdida, no
obstante de acudir 4 la faradisacion, comenzada ya desdela
segunda semana de la enfermedad.

FARMACOLEXTA Y DINAMOLEXTA.

Arniea, 122 D, si la causal fué un traumatismo.

Chamomilla, 12.« D., durante la denticion.

Nuz-p., 128 D., cuando lo fuesen las fuertes constipacio-
nes O indigestiones.

Duleamara, Nuz-moschata, 6 Rhus-tox., 12.as D.Is, si la
humedad ha sido la causa.

Opium, 248 D, si los sustos.
: C'r(é(;f.i.r'(:fe-;afgtm, 242 D, si una mala nutricion, maxime
si ya fuese linfatico el nino, con mareado estado glandular.

Calabar, 24. C., en las paralisis 4 modo de hemiplegia.

Plimbum , 248 C., Secale, Cal-car., y Phisphorus, é{ﬁs
D.'s podran intentarse.

BT

En el periodo prodromico ¢ agudo, son indicados:

Acénitum, 12.8 D, si hay calentura, escalofrios, ardor se-
co de la piel, pulso duro, fuerte, y sed.

Gelséminum - semper., 12.a D., cuando ya se hayan reba-
jado los sintomas con Aeonit , pero subsistan las relajacio-
nes, amenazando paralisis.

Belladonna, 242 D, si hay convulsiones; fotofobia; pu-
pilas dilatadas; vista encarnada, siguiendo & ello parilisis.

Rhus-tox., 242 D., estd indicado cuando las articula-
ciones queden como separadas y muy movibles.

Zincum, 242 C., en todas las paralisis: como A rgentum-
nitricum; Nux -vomica; Platina; Anacardium,; Cdusticum,
y otras, a las 30.8s Dbs,

FaryacoxoMia. Véanse paginas 94 y 95. Tomo L.

FarmacoroLLAXTA. Durante la agudeza, basta una cucha-
radita cada dos 6 mas horas segun la gravedad. Aléjense las
tomas pasado el periodo agudo, pues serin sobradas de 4 a
6 cucharaditas al dia. En las paralisis subsiguientes, solo ca-
da tres 0 cuatro dias una gota diaria, en una eucharadita de
agua, seri suficiente.

ACCESORIOS DIGNOS DE UTILIZARSE. En las pardlisis cuando
se descanse durante la remediacion, sera bueno tratarlas por
medio de corrientes eléctricas, pero comenzandolas tan solo
cuando el estado agudo haya pasado. Verificadas cuando ha-
yan trascurrido algunas semanas, no hay de ellas que esperar
grandes resultados. Los reoforos deben tocar a toda la poreion
espinal enferma y al punto paralizado, siendo suficientes de
dos 6 cuatro corrientes semanales, segun la edad é impresio-
nabilidad del nifo, procurando sean poco intensas é inte-
rrumpidas.

Los baiios v chorros débiles de aguas alecalinas carbonata-
das, (') producen buen efecto.

(1) Puig de las Animas. Caldas de Malavella. Gerona.
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Los ejercicios han de ser bien dirigidos, y déb
char todo aparato que no se
DiErs

estar adietado el nifio, Después, cunanto mas

alimentacion | tanto mejor. Solo se privari el

masiado, para evitar indigestiones,
Como alimento, ¢s también
el aceite de | igado de bacalao.

§ III.

Tuberculosis vertebral. (May pe Porr.)

Es 1a inflamacion .

po de una ¢ varias vértebras, siempre con cardeter eserofuloso.
NosoaeN1A. Es muchas veces espontineo este desarrollo
inflamatorio en algunos ninos de marecads

» eserofulismo; eg-
mo también puede el traumatismo obrar sobre la columna
. vertebral & escapular, desarrollindoles ol mal.
DiAGNos1A ¥ cURrso. Esta dolencia tiene un periodo que
Hamarenios prodriomico, en el que los ninos sufren cierta di.
ficultad en tenerse de pi¢; sienten agitaciones ¢ insomnio,
con gensible inquietud

, debido & cierto dolor que fijan e
un punto del espinazo; d
euando distraidamente ol

. llos
HIsmMos en alg olor que se acentua

los mismos se vuelven rapidamente
strana los incling f rzadamente.
de duracion illr_'.iL‘l'f;i,

hiicia un lado, 6 una persona ¢
Este periodo es causa de que pase
hasta que lNamando 1z atencion
paterna tales sufrimientos, presentan su hijo al exame
dico. La palpacion del punto 6 :
truccion 6 el comienzo de

muchas veces desapercibido
n me-
untos dolientes, sefiala la des-
| I mal en log cuerpos de las vérte
O en sus apofisis, eon falta de tegido,
gar a que el cuerpo, gravitando sobye
tener ésta solidez,

bras,
lo que mis tarde da -
la columna vertebral, sin
ella se desvie haci

. a atras, sohre todo,
tituyendo la Gibosidad de p

Cons-
0Lt 6 Sifosis. Cuando

progresa,,

ese dese-
a hecho por un buen ortopédico.
“tica. Solamente durante la agudeza del mal, debe

$ reparadora seala

que coman de-

e gran utilidad en invierno,

con subsiguiente destruecion, del cuer-
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lo que easi siempre sucede, la destruccion ulc'er(n*a: s«'icmp're
tangible de la vértebra ¢ vértebras, da lugar 4 la i(‘frnmvu_m
de abcesos Oseos, con pus icoroso, el cual en gran nimero de
:as0s, se corre buscando salida hacia abajo, numifes’[ziﬁndﬁ.’s‘e
al exterior ya por el mismo dorso, ya por entre los pliegues
inguinales, siendo de notar siempre la ;_{'1':‘111 ?E(‘tidc:c que (lps-
pide, 4 pesar de su tenuidad, siendo ¢l pus formado por de-
tritus huesosos v gangrenosos, constituidos por el propio de-
tritus vertebral.

La columna dorsal se va cada vez desgastando en su por-
cion nlcerada, y puede asi resistir ménos el peso dL‘l‘(‘U{.'l‘lm,
flexionandose siempre; de lo cual se sigue la consiguiente
modificacion de la médula, que ge hiperémia, se 1‘(’1)]:-11](1}’('1‘
y acaba por manifestar sefiales de la compresion .1_1110 1.‘0('11.11?
X A su vez el oreanismo del nino se demacra; viene febrici-
tante; pierde su suefio ¢ inteligencia, le sobreviene tos tuber-
culdsica y acaba por ger una miseria humana.

'IIltli\:idll;ﬂizsmdr), diremos, que el Mal de Pott cunando se
presenta en la Region dorsal, constituye el Espondilartro-
cace tordeico, v los sintomas medulares que desarrolla, Sfm,:
opresion toracica con presion cardiaca; r.-nn:w't.ip:'u:i(uz \ dist-
ria; dificultad de tenerse en pié con facil caida, alividndose
¢l nifo, de su propio peso, marchando con sus manos sobre la
cadera, haciendo aquellas las veces de puntales del tre fncn, v
en n]m‘mdus casos, las aplica sobre las rodillas con iguales
miras. ¥ g

La tos, los sudores nocturnos, la degeneracion nefrifica,
y lag pardlisis, son con la desviacion raquidiana, sus conse-
cuencias naturales.

Cuando la tuberculosis vertebral se fija en la region ('t‘.L'-
vical, constituyendo la angina de Hipocrates, 6 el Espam%r.—
Jarh-bcace ceroical, hay ademas, voz ronea con afonia, difi-
cultad de deglutir y respirar. -

Si la tuberculosis se fija en la 1.8 y 2.2 vertebra cervical ,
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constituyendo el llamado Tumor blanco de la nuca, tumor
- y . . : 3 :
peligrosisimo y de funesta terminacion, hay de caracteristico

en éste caso, la gran hinchazon del cuello, siempre muy du-
ro, produciéndose grandes dolores al tocar la cabeza ‘\' en
casos adelantados, ya cansado el nifio con el dolor d o
50 y con el fin de evitarlo, la sostiene con SUS manos.

La luxacion de 1ag vértebras: |
> i J

e su pe-

; a alteracion de las faccio-
nes y la colicuacion, son sus mis
Fijo el mal en la region lumb
pondilartrocace lumbar, mas raro v my i

arear, Mmas raro y meénos pelieroso que los
e Y ] peligroso que los
Otros, sus sintomas estan de P

frecuentes terminaciones.
ar o sacra, originando el Hs-

ute de la pélvis, presentando
18, No 1 rantars : i
e , no pudiendo levantarse, acostado el i
no. Kormado el derrame, 6 abierto el abeeso Gseo
generalmente por el ano, ’

contraidas las nalg;
sale el pus

ProGxos rave, si
OGNOsIA. Grave, siendo 1o de ménos las defarn
OGN0 1enos las deformidades
con que termina.
FarMacOLEXIA Y DiNasorexry
Conium, 6.2 D, 6 Phosphérus, 12.4)
] » g :?
¢ipio de la dolencia, no habiendo
este existiendo, se alternaran

convienen al prin-
aun desgaste vertebral. Ya
L Stlicea, 30,2 D)., con Cal- phos-
orica, 12.a a8 .
p. orica, 12, D., una semana del que toque, dejando entre
siiguales dias de descanso, ;
: .n,(l comenzara por Arnica 6 Ruta, 12.0s T
ue el tranmatis 7 :

e 1matismo y no hayp desgaste vertebral,

Cuando 4 los 4 6 5 meses de e

, 81 la causa

ste tratamiento, siempre bug-
| : o potencia, sus resultados son nulos,
S€ ensayaran: Kali- hydriyodatum

v L ), > (
Cal-carbonica, de las 12.as a las 30

:ando la mis conveniente

Argéntum -nitricum y
as Dis. Pero sise pueden
» seran preferibles Lycopo-
yA rgéntum-niiriewm, 50,05 e,

o s enflamacion médular, miéntras no
1aya abeeso, Phosphorus, 12.a D,

0., 128 D, 6 Natrum -m.

descubrir antecedentes psoricos
dium, Nitri-dcidum, Stlfur,
De haber sintomas de

Y sl éste no basta, Nyxe-

Cuando se forma el gheeso » Se verd con Hépar, 124 D
i, T =

&~
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¢i se detiene; de no poder detenerlo, se dara Silicea, 242 D.,
miéntras no se abra. Una vez abierto, se seguira con igual re-
medio, si el pus es de color pajizo y nada fétido; Corrosious,
924 (., si es abundante y corrosivo.

Sulphur v Caledrea - carbonica, 24.88 D.'s, se dardn luego
de usados los dichos remedios, por un tiempo mas 6 ménos
largo.

Los sinfomas cerebrales que pueden sobrevenir, son del
dominio de Belladonna, 24.4 1),

FArmacororLaxia. Tres o cuatro cucharaditas diarias, du-
rante una semana, seguida de otra de reposo, son suficientes,
meénos en casos de fuertes dolores, durante los cuales no se

descansara hasta vencerlos, y se dardan sobre 6 cucharaditas
diarias.

51 vinieren sintomas de Mielitis, 6 de parte del cerebro,
las dosis se arreglaran segun la intensidad de los mismos.

Durante la formacion de los abeesos, no hay que descansar
en la remediacion hasta que salga el pus al exterjor. Solo en-
tonces se medicara con algun descanso. Los abeesos JAMAS se
deben abrir, por voluminosos que se presenten.

Cuipapos Accrsorios. Es conveniente preservar con algun
aparato la porcion lumbar danada, y acudir &4 la ortopédia,
para que el nino pueda sostener mejor su peso, sin gravitarlo
sobre la columna vertebral.

Higiexe. Si el nino puede atin andar, el llevarlo a respi-
rar aires puros, da grandes resultados. Cuando no pueda, es
menester con su misma cama 6 de otro modo, sacarlo & res-
pirar aire libre, diariamente. El aire de la marina, lejos de ma-
rismas, v el de los bosques, de pinos sobre todo, es muy con-
veniente.

Nada de ejercicios ni de estudios que fatiguen.

DiereTica. Estando en invierno, se dard el aceite de hi-
gado de bacalao, y siempre con una alimentaeion reparadora

en que predomine el régimen vegetal, las leguminosas en par-




- I 6 IR s e S R

e

—

i;f
l [
|
|
‘i
g

=

— 9 —
ticular, sobre el animal. De ¢ste, las carnes viejas se usaran
de preferencia 4 las tiernas,
HiproTerap1s. Al principio de esta enfermedad, son uti-
lisimos los banos de mar, pero de impresion.

& IV
Curvatura lateral del raqguis. (GIBoSIDAD.)

Es la desviacion, generalmente hacia el ]
la columna vertebral , hija de causas
cion de las vértebras.

ado izquierdo, de
ajenas & la desorganiza-

NosogENIA. Sus causas son independientes de todo traba-

jo desorganizante, y por tanto son accidentales

. :
Jep Ve - - Y £

“SPLICACION DEL HECHO. Las vértebras unas de otras estin
separadas por un fibro-cartilaco que he

: ace las veces de almo-
hadilla, el que esta mas delgado en las

I ' partes anteriores de
as regiones cervical v ar ¢

48 regiones cervical y lumbar, que en la dorsal, y en ésta su
;  parte posterior, Se comprende,
asi, que tales almohadillas cuando se o

mayor grogor corresponde 4 1

s : bliguen 4 su compre-
sion desigual, como por ejemplo en repetidas posiciones de
» como es el tocar el piano, la lectura

gada, ete., sc adelgacen, ¥ con ello se deprima
el éje dorsal en el sentido de la mavor presion
. )

igual modo persistentes

€n posicion obli

e miéntras por
el lado opuesto sube el raguis mne de i Y 81 -
l the el raquis mas de lo debido, 6 sin subirse,
Permancce estacionario, de donde la salida de centro del éje
espinal. :
Lag inclinaciones vertebrales infant;
J inaclones vertebrales infantiles no solamente se

derivan de lo dicho, sino que también proceden de oblicar
. ot

al cuerpo & contraer sus' musculos mas de un lado que de
otro, como resulta en el trabajo de mover una rueda; en los
saltos de un sélo costado, ete., cediendo lag \'n'\1‘1‘chm..-:, por .‘\‘l.l
gran esponjosidad durante el erecimiento, 4 1
muscular predominante de un lad .

NOSOFISIA Y CURSO. Comienza por salirse el raquis de su

a fuerza tensiva
0 sobre otro.

verdadero éje, cosa que si bien es lo regular comience hicia
el décimo afo, hay casos en que esta fecha se anticipa. Es
su consecuencia ld4 mayor cortedad del tronco, de donde las
torceduras costales y escapulares que dominan la inclinacion
del cuerpo hicia el lado izquierdo: no faltando casos en que
se verifica hacia el costado opuesto.

Mis corto v ancho el tronco en tales enfermitos, parece
que los brazos son mas largos, especialmente estando senta-
do el nifio. A medida que crece la inclinacion del dorso, el
omoplato se baja del lado deprimido, miéntras que se levan-
ta el opuesto, torciéndose entonces las costillas y caderas, por
el movimiento de rotacion del éje dorsal al inclinarse.

La salud se conserva buena miéntras el raquitismo no en-
tre como causa, siendo hicia el 180 ano, que la curvatura
queda completada.

TraTamiexto. Este debe consistir en ejercitar el cuerpo,
lo confrario de lo hecho hasta enténces.

Asi, pués, debera practicarse una gimnasia progresiva,
opuesta 4 la seguida, cuyo estudio detenido deberd hacerse
antes de dar la debida direccion fisica 4 tales ejercicios meto-
dicos. Miéntras el tronco permita un buen sostenimiento, no
convienen aparatos ortopédicos, 4 los que se recurriri sola-
mente, cuando el esqueleto haya ya legado & su madurez.

FARMACOLEXIA ¥ DINAMOLEXIA.

Vienen en ayuda de la direccion fisica, Caledrea -carbé-
nica y Phosphérica, asi como Silicea, 24.25 D.', dando una
gota semanal, manana y tarde, en una cucharada de agua. Y
también, es util friceionar todo el dorso, manana y tarde, con
agua arnicada, 6 T. M. de Rhus - toxicodendron.

Accesorios UTiLes. Prueban los bafios maritimos de im-
presion y los chorros de agua del mar, y en su defecto los
de agua dulce: a fuerte presion todos.

Hiciene. La cama debera ser bastante dura para que asi
el éje del cuerpo se conserve lo mas horizontal posible. El
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aire puro y fresco vigorizando la economia, es de gran valor.
Los vestidos han de ser holgados y de poco peso. Los corsés
mecinicos deben desterrarse por completo hasta bien robus-
to el esqueleto.

ReeiMEN. Debe ser sustancioso, pero conviene predomi-
nen las leguminosas ricas como son en fosfatos, de que tan-
to ha menester el cuerpo en crecimiento.

ProFILAXTA. Proctrese 4 los tiernos séres un ejercicio va-
riado y regular, continuado en las uifas durante su puber-
tad, pués dejarlos en esta época por decoro, fueran perjudi-
ciales tales escrupulos.

Evitense los malos habitos de leer, trabajar, estudiar, to-
car el piano, sobre todo horas enteras guardando igual po-
sicion, pues que todo esto es causa de su aniquilamiento figi-
co, y de producir la tiesura de musculos y ligamentos de un
lado, de preferencia sobre el otro, de donde proceden las des-

viaciones vertebrales.

CAPITULO DECIMOTERCERO

TEGIDO CELULAR.
gL

Esclerema.

Es una infiltracion dura y especial del tegido celular sub-
cutaneo.

NosogENiA. Generalmente es causa el enfriamiento, en
particular obrando durante los 15 primeros dias del naci-
miento, mientras tiene lugar el descame de la piel.

NosorIsia Y curso. Empieza generalmente & la primera
semana del nacimiento, pudiendo ser local 0 general, comen-
zando por lo regular en la region maleolar, la cual se presen-
ta livida y fria, quedando como acorchada la piel. Progresa
rapidamente el mal, y quedan las partes enfermas tan duras,
que la presién no deja huella. Parecen hechas de madera de
hoj. Si no se detiene la enfermedad, suele generalizarse la in-

filtracion ganando toda la pierna, subiendo 4 los muslos, cara

y miembros superiores, respetando el pecho y espalda. El ni-

fio que casi podriamos decir queda endurecido, estd rigido,
pudiendo tan sélo mover la cabeza.

Cuando el escleréma ataca 4 nifios ya desde el nacimien-
to, no se verifica la descamacion natural de la piel. La estu-
pidez es el signo del nifio con escleréma general, como lo es
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