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DISCURSO

leido en la sesion inaugural de la Sociedad de Pediatria
de Madrid, celebrada el dla 21 de Gctubre de 1916,
bajo la presidencia del Excmo. Sr. D. Julio Burell, Mi-
nistro de Instruccién Puablica y Bellas Artes, por el
Dr. D. Carlos Sainz de los Terreros, Secretario sene-

ral de la Corporacion.




ExXcM0. SENOR:
SENORES SOCIOS:

SENORAS Y SENORES:

pOR segunda vez, cumpliendo una obligacién, voy a dar
cuenta a la Sociedad de Pediatria de Madrid, de la labor
que en ella se ha realizado en el curso precedente.

No puede negarse que la evolucion cientifica, por lo que a
la medicina se refiere al menos, ha sufrido una parada, una
detencion con motivo del tremendo cataclismo que asola a
Europa; y no puede negarse, tampoco, que tal detencién se
ha reflejudo parcialmente en el movimiento médico-cientifico
de la nacién espafiola.

Por cotejo con lo que en anteriores afios se hiciera, resulta
que en el préximo pasado no ha existido mengua, decreci-
miento en el trabajo efectuado en esta Academia, y ello re-
vela su vitalidad pujante y realza el mérito de la Sociedad de
Pediatria de Madrid. Como vereis a continuacion, efectiva -
mente, son muchos los casos clinicos, las comunicaciones, los
trabajos de diversa indole, aportados por los Académicos a
sus secciones cientificas.

Su enumeracion suele ser fatigosa y mas si el encargado
de relatarla carece de dotes, como yo, para hacerlo de un
modo ameno; concededme, pues, vuestra indulgencia, que yo
oS prometo ser breve.




El dia 14 de Octubre de 1915, se celebrd la sesion inaugu-
ral del curso, presidiéndola el Presidente de la Academia doc-

tor Gonzalez Alvarez en nombre del, a la sazén, Ministro de

Instruccion Publica y Bellas Artes, Sr. Conde de Esteban Co-
llantes, que por atenciones ineludibles del cargo excusé su
asistencia.

Una vez leida la Memoria de Secretaria, por el que en
este momento os dirije la palabra, hizo lo propio con su dis-
curso, enfocador de las principales cuestiones a resolver en
el campo de la medicina infantil y titulado «Algunos proble-
mas en la Pediatria», el Dr. Gonzalez Alvarez.

' A continuacion se procedié a la apertura de los sobres
correspondientes a las memorias premiadas, resultando ser
D. Emilio Mufioz Gonzalez, autor de la titulada «La medicina
es una ciencia experimental» y D. Agustin Zorrilla y Polanco
de la «1915»; a la primera, se le concedié el premio del doe-
tor Gonzalez Alvarez y a la segunda, un accésit con el titulo
de Académico corresponsal.

En la primera sesiéon cientifica (18 de Noviembre) des-
arrollé el tristemente fallecido Dr. Llorente, su comunicacion
«Consideraciones sobre la vacuna de Jenner y nuevos pro-
gresos para el aislamiento del gérmen de la vacuna».

Conocida la talla cientifica del Dr. Llorente, huelga enco-
miar el trabajo que presento6, parte del cual fué hecho en in-
teligencia con Noguchi, el gran profesor del Instituto Rocke-
feller.

En la misma sesion presenté un nifio con «Herpes zona
cubital en el brazo derecho, consecutivo a quemadura», el
Dr. Velasco Pajares. En la del 20 de Enero, éste distinguido
y trabajador especialista, hize una comunicacién sobre el
«Tratamiento de los angiomas por el radio».

Sobre «Tratamiento de la forunculosis infantil por medio
de las vacunas autégenas», llevé un documentado y personal
trabajo a la Academia, el Dr. Escudé; la importancia del
mismo se puso de relieve con la intervencion en su discusion,
de los Dres. Velasco, Megias, Romeo y Garcia Sierra.

En esta misma sesion se ocupd de «Luxacion congénita de
rétula», el Dr. Arquellada. Es, este profesor del Hospital del

Nifio Jests, uno de los que mas labor han aportado a la Aca-
demia, pues, al mencionado trabajo hay que afiadir otros y
casos clinicos titulados «Tratamiento de la hernia umbilical
en los nifios», «Tratamiento de la atresia bucal» y «Caso de
imperforacién anorectal con ano normal y ‘ano iliaco artifi-
cial» en diferentes sesiones, a mas de su frecuente interven-
cion en las discusiones habidas.

El Dr. Gonzalez Alvarez (D. M.), expuso su tema sobre
«Un caso de tétanos en el recién nacido, curado por las inyec-
ciones subcutaneas de oxigeno», doblemente interesante por-
que no se ven, ni se tratan, ni se consigue tan halagador re-
sultado con frecuencia y por ciertos detalles de originalidad,
(modificacién del dispositivo para inyectar el oxigeno, ete.)
con que avalord su trabajo.

También en la reunién de 16 de Diciembre y en la del 10 de
Febrero, explané el afamado médico-militar, Dr. Garcia Sie-
rra, una comunicacion que versaba sobre «Algunos ensayos
sobre tratamiento sueroterapico homoélogo en Pediatria». Este
procedimiento, basado en la formacién de anticuerpos en el
suero sanguineo de los individuos atacados, lo ha ensayado
el Dr. Garcia Sierra en varios casos, estando satisfecho de
los resultados obtenidos.

El reputado paidépata, Dr. Garcia del Diestro, contribuyd
a la labor general de la Academia con la presentacion de
«Un caso de pleuresia fibrinosa» en un nifio de aiio y medio, y
de una comunicacién interesantisima acerca de «Nuevas
orientaciones para el tratamiento de algunos trastornos gas-
tro- intestinales en la primera infancia». Su bien orientado y
esmerado trabajo merecid, como no podia por menos, los ho-
nores de detenida discusion, en la que intervinieron los docto-
res. Romeo Lozano, Sainz de los Terreros y Zorrilla Polanco.

Dos casos clinicos, con presentacion de los enfermos, 1levo
el Dr. Landete a la Academia: uno de «Osteomielitis difusa
del maxilar inferior tratado por vacunas», (10 Febrero), y otro
de «Anquilosis mandibular en una nifia», (18 Mayo), estudia-
dos ambos y tratados con la reconocida pericia que dicho
profesor tiene en estomatologia.

En la sesion celebrada el 13 de Abril, expuso una comu.-
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nicacion referente a «Modificaciones que la hospitalizacion
imprime en las laringo-estenosis agudas», el Dr. Garcia Vi-
cente; comunicacion de caracter médico-social de verdadera
trascendencia. '

Por ultimo, el Dr. Siinz de los Terreros, expuso las par-
ticularidades en un caso de «Diabetes sacarina en una nifia
de dos afios y medio», a cuya discusién contribuyeron con
datos de observacion personal los Dres. Arquellada, Lotero y
Gonzalez Alvarez (D. B.)
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Veis, pues, que no exageraba al afirmar en los comienzos
de esta memoria que la Sociedad de Pediatria de Madrid tuvo
una vitalidad pujante el pasado curso, pues lo variado y mul-
tiple de temas presentados y discutidos lo pregona, y mas,
teniendo en cuenta, como ya decia el afio anterior, que en
una Academia tan especializada como la nuestra, forzosa-
mente ha de ser méas limitada la labor que en otras de limites
mas amplios.

De esperar y desear es que este afio suceda lo mismo;
por lo pronto he de adelantar que, respondiendo a gestiones
realizadas por esta Secretaria, han prometido enviar trabajos
a las sesiones académicas, los ilustres socios corresponsales
Dres. Martinez Vargas y Garcia Duarte.

Aparte el movimiento natural de altas y bajas de sefiores
socios que todos los afios se registra, (véase su especificacion
al final), hay dos de las ultimas, por fallecimiento, que no
podemos por menos, apenados, de sefialar especialmente: son
las de D. Luis Guedea y D. Vicente Llorente.

No necesitan sus elevadas figuras el pobre encomio de mis
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modestas palabras; mejor que ningunas, expresa el dolor de
todos el acuerdo unanime, tomado en sesion, de que constara
en acta el sentimiento de la Academia por la pérdida del pri-
mero de ambos profesores, no pudiéndose haber hecho lo mis-
mo con el segundo, por hallarse Ya en vacaciones cuando
ocurrié su muerte; pero ahora que reanudamos las tareas
yo me atrevo a proponer para la memoria del Dr. Llorente,
igual honor que el que se tributé a 1a del Dr. Guedea.

Por cuestiones de indole economica, principalmente, se ha
visto precisada la Sociedad de Pediatria de Madrid a rescin-
dir el contrato, (14 de Mayo), que con el periédico La Pedia-
tria Lspaiiola tenia concertado, para que fuera su organo
oficial.

Afortunadamente, los trabajos que en ella se llevan a
cabo, tienen eco y acogida en casi toda la prensa médica Y,

ademas, se estudia la manera de que pueda poseer unos Ana-
les propios. '

Ya hemos dicho anteriormente cuales fueron las memo-
rias y autores premiados en la sesién inaugural pasada; en la
actual no habra ninguno, pues el premio de la Sociedad anun-
ciado es para el curso préximo.

Repetiré sus principales condiciones: el tema es «Contri-
bucién al estudio de la etiologia y patogenia de la diitesis
hemorragica, con aportacién de algin trabajo personal»; el
premio, 500 pesetas y titulo de Académico corresponsal, y el
plazo de admisién de trabajos hasta 1.° de Mayo de 1917,
remitiéndose éstos al domicilio del Secretario general.
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No pudiendo, por circunstancias especiales, hacer .el Pre-
sidente de la Sociedad, Dr. Gonzalez A.lvar.ez, el discurso
inaugural reglamentario, delegé a su debld? tiempo tan hon-
rosa mision en el Dr. Rodriguez Pinilla, quien dex'ltro de bre-
ves momentos os dirigira la palabra, para cumplirla.

Y ya he terminado mi cometido, puesto que no era otro
que relatar lo saliente ocurrido en la vida de la Sociedad du-
rante el precedente curso. . ' .

Perdonad si no lo he hecho bien y si no he sido todo %o

isi Tacis ncia
breve que yo quisiera, y gracias a todos por la benevolenc
con que me habeis escuchado.

HE DICHO.

DISCURSO

leldo en la sesién inaugural de la Sociedad de Pediatria
de Madrid, celebrada el dia 21 de Gctubre de 1916,
bajo la Presidencia del Excmo. Sr. D. Julio Burell, Mi-
nistro de Instruccion Pdblica y Bellas Artes, por el
Dr. D. Hipdlito Rodriguez Pinilla.




MEDICAMENTOS PARA NINOS




ExcMo. SENOR:
SENORES SOCIOS:

SENORAS Y SENORES:

AUNQUE ya por ser hombre de «cierta edad» y profesor en-

canecido, debia estar curado de espantos oratorios, ten-
go que confesar que este ilustrado concurso, provoca en mis
pulsos cierto grado de conturbacién que no senti nunca, ni
ante los recelosos piblicos mitinescos ante los cuales llevome
un dia mi inquieto espiritu propagandista, ni ante los avizo-
rados ojos de la multitud estudiantil ante quienes hace afios
me expongo. Y, es, que en este momento no me considero
«uno entre pares», sino el mas humilde entre proceres del
saber y de la critica.

Ademés, ha caido sobre mi la elevada mision de inaugu-
rar en esta Academia, la nueva etapa de sus tareas, en oca-
sién y circuntancias que me recuerdan una anécdota historica
y de sabor comico, que metatéricamente se relaciona con mi
actual situacion.

Dicese que siendo jovencita la reina Isabel II y en uno de
sus viajes y andanzas por villas y lugares de Bspafia, fué a
descansar en tarde de verano riguroso a cierto pueblo rural
en el que fué recibida por el Ayuntantamiento con su Alcalde
pedaneo a la cabeza y en una modestisima Casa Consistorinl.
La joven reina a la que no se le pudo ofrecer al uso presente
un delicado refresco, pidié para mitigar su sed estival, un
vaso de agua,—clara y terminante como hubiese afiadido el
chistoso Carrefio.—Fl vaso de agua, se le ofreci6 con rapidez
y hasta con un esponjado, pero olviddndose de una cucha-
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rilla o utensilio semejante. Para dar a entender la falta, jo-
vialmente la reina desenguanté su mano derecha, y 00;1 el
pulero indice empez6 a mover el azucarillo en la copa, visto
lo cual, adelantose el Alcalde hacia la mesa, diciendo: <’<no he
de consentir, sefiora, que V. M. se tome esa molestiz» y ha-
ciendo eueharilla_, de su dedo, que tal vez no fucse prodigio
de limpieza, empezé a imitar aquel menester, ante la hilaori-
dad de los avisados.

En este momento, hace aqui de reina y seifiora, el ilustra-
do publico que me honra con su atencion, y al cual, por sentir
sed de conocimiento, habiamos de atenderle con algun elixir
mas o menos dialéctico. Y era nuestro excelso presidente
quien habia de ofreceros este obsequio... La prisa ha sidc;
tanta, que al vaso de agua le faltaba apresto, ante lo cual
he venido yo a modo de Alcalde pedaneo, poniendo mi dedo,
pecador en la copa de la sabiduria; y voy a agitar el néctar
con el justo temor de convertirlo en brebaje imbebible. :

Seilores Académicos: entre los problemas que se ofreee'n a
los médicos de nifios—arduos y maltiples—me ha preocupado
sobre manera el que se refiere al caracter especial que debe
tener la terapeutica que manejamos en sus enfermedades.
Permitidme que utilice como tema de este discurso, un capi-
tulo de ese estudio y os ofrezca un ensayo sobre lo.que debe
entenderse por medicamentos para nifios.

£

La sabiduria popular, expresada muchas veces en los re-
franes y dichos decideros que los folk-loristas saben recoger,
afirmé en todo tiempo y en todos lugares, que en efecto, exis-
ten remedios propios para combatir las enfermedades de los
nifios. Kntre nosotros, es clasico aquello de «no hay nifio
muerto habiendo apio en el huerto». Y las madres mas igna-
ras, usan en nuestro pais una serie de procedimientos curati-
vos para los nifios que confirman nuestra opinién. Asi las
calas de perejil, el pan de puerco, la saliva en ayunas, las ca-

taplasmas de cebollas, conservan aun entre madres aldeanas
de Castilla, un gran predicamento. En los paises de montaiias,
en Espafia como en Francia e Inglaterra, es alimento y medi-
camento de nifios a la vez la avena.—Con papas de afreitas o
harina de avena se desteta en Galicia y en Escocia, en Au-
vernia y en Suiza—.

Y si de estas practicas vulgares, ascendemos a las mas
cientificas, recordaremos qué boga han tenido como drogas
para nifios, el aceite de higado de bacalao, el hinojo, la raiz
de lirio para la denticion, el jarabe de higos, y otros farmacos
menos inocentes que las gargantillas que libran del garrotillo
y las higas del mal de ojo.

Y no se crea que los médicos mismos no se han contagia-
do de esta terapéutica, especial por varios conceptos, porque
no faltan algunos que la esgrimen. Observad cuan raro es
encontrar lo mismo en el campo de la medicina que en la po-
litica, hombres de una pieza que sean el vivo comentario de
su doctrina, y cuan frecuente el hallar hombres paradéjicos,
llenos de antitesis y de contradicciones. (No vemos en Espaiia
conservadores que implantan leyes autonémicas y seculari-
zantes? JNo es en nuestro pais donde los liberales suspenden
las garantias constitucionales a cada paso? ¢No fué un demo-
crata quien llamoé derechos inaguantables a los derechos ina-
lienables? Pues en la clinica sucede igual: hay practicos que
no se atreven a contradecir la doctrina microbiana, pero no
se lavan las manos para reconocer a una parida, y a ciertos
imperativos de la ciencia contestan que «siempre se exage-
ra». Son los tales como un cierto amigo mio abogado y muy
liberalote que tiene en su gabinete un gran retrato de Gari-
baldi, al que estd opuesto otro de Pio IX. Cuando mi amigo,
que convive con su madre politica de ideas ortodoxas, esta
en paz y amistad con su suegra, en el gabinete no se ve a
Garibaldi; pero cuando sobrevienen ciertos conflictos familia-
res es Pio IX el que da contra la pared..

Hombres, como mi amigo hechos de hojaldre-papista-ga-
ribaldino no faltan por ahi.

Una contradiccion flagrante y grave entre pediatras es
esta que vamos a examinar ahora.
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Abrid un Formulario terapéutico— el de mayor actuali-
dad y el de mayor autoridad—y veréis al hablar de posologia
estas o parecidas palabras: «<para nifios, un centigramo por
afio de edad», «para nifios diez gotas», «toéxico para nifios».

Pero diréis, ¢qué de particular tiene esto? El nifio es un
organismo més tierno, por tanto mas sensible a las drogas, y
hay que rebajar la accién de éstas, hay que esgrimir dosis
més pequeiias que en el adulto, organismo desarrollado y de
menor sensibilidad a los medios externos. Los que asi pien-
sen, para ser consecuentes, deben explicar la fisiologia del
nifio por la del hombre; seran los partidarios de que el nifio es
el hombre-miniatura, y encontraran las diferencias solo por
relaciones de cantidad. No habria de ese modo, considera-
das las cosas, medicamentos para nifios ¢ino dosis para niflos.
La terapéutica infantil quedaria reducida a un capitulo de
posologia.

Sin embargo, no es esto lo que pensaran los pediatras del
dia. Esos mismos practicos que se dejan condueir por los for-
mularios que rezan tantos o cuantos centigramos por afio de
edad, se contradicen en el terreno de la doctrina fisio-pato-
légica, porque tienen que admitir con nosotros que el niiio es
otra cosa que el hombre cualitativamente, es un organismo
anatémico, fisiolégico, psicolégico, fisica y metafisicamente
distinto del hombre. Y lo es en estado de salud y en estado de
enfermedad, y por lo tanto en el terreno de la terapéutica
habri semejanzas pero también diferencias, y no meramente
aritméticas sino algoritmicas.

Por eso, para nosotros, si hay medicamentos para niilos,
y no admitimos dosis o cantidades por kilo de peso ni por ailo
de edad, aunque sean factores dignos de tenerse en cuenta.

La sensibilidad especial que se dice de los niilos para cier-
tos medicamentos es sensibilidad cualitativa tanto como cuan-
titativa. Yo podria seflalar a este respecto curiosas aporta-

ciones personales segun las que he podido apreciar que una

dosis de digaleno, por ejemplo, hace mas efecto a determina-
dos adultos que a determinados nifios. Es esto la confirmacion
del viejo canon: quidquid recipitur, ad modo recipiendum re-
cipitur.
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El opio—citemos el opio como ejemplo clisico—esta con-
traindicado en los nifios. Pues o se trata de una susceptibili-
dad especial o no deberiamos temerle puesto que esta en nues-
tros medios fraccionar las dosis. Todavia recuerdo que ha-
ciendo una vez en catedra experimentos ante mis alumnos
para demostrar las sensibilidades especificas a ciertas drogas
en ciertos animales y en el hombre y manejando el bromuro
de hyoscina, un estudiante recibi6é en un ojo una gota de este
medicamento produciéndosele una midriasis que duré una se-
mana, mientras que un conejillo de Indias, recibia en inyec-
ciones hipodérmicas y sin efecto, cantidades enormes, y un
nifio sano no toleraba sin efectos toxicos, la dosis que era
inadvertida para uno con eclampsia. En nifios lactantes ata-
cados de convulsiones he empleado muchas veces la hyescina
(un centigramo por 180 de agua) en dosis de cucharadita, con
buenos resultados, recordando una ley general de terapéuti-
ca, es a saber; que un dolor como un espasmo no desaparecen
sin una dosis de calmante superior a la que seria necesaria
en estado normal para insensibilizar el nervio o el plexo ex-
citado.

La cantidad de nifio enfermo no es modulo admisible para
establecer una relacion algoritmica, determinada, con la can-
tidad de droga. Sucede, en los lactantes, algo de lo que pasa
con ciertos animales para los gue son veneno, substancias
inocentes para el hombre y al revés. Antes he citado el cono-
cido ejemplo de la inocuidad de la belladona, atropina y sus
congéneres, para los conejos y cobayas. Conocido es, tam-
bién, el pernicioso efecto del inocente perejil sobre ciertas
aves. Pues bien; hay también substancias que puede ingerir
sin inconveniente o con efectos tolerables un adulto y que no
puede tomar sin inconveniente un nifio. En el orden de los ali-
mentos, basta recordar que la leche, fuerte en caseina, es ca-
paz de provocar sindromes de espasmofilia tetdnica o convul-
siones generales. El aumento sobre lo normal de grasa en la
leche, no les produce méas que ligera diarrea y, en cambio, la
disminucion de las sales trastorna profundamente su creci-
miento. Conocido es, de todos, el cuadro clinico del escorbuto
de los lactantes que se produce por alimentar a estos nifios
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con leches artificiales y yo he asistido a un enfermito de
cinco afios con todos los caracteres del escorbuto, el cual
nifio se mantenia preferentemente, con cecina, vino, algun
pastel y algin huevo. No le gustaba la leche, ni los ve-
getales, ni las frutas, y en cuanto empezé a tomar estos
alimentos desapareciéo su enfermedad. Ningun adulto tiene
hemorragias subperiosticas y estado leucémico por alimen -
tarse con leche condensada o comer buen jamén y embu-
tidos.

La especial sensibilidad en los nifios ante las causas mor-
bosas y sa modo de responder a esas causas, no se le oculta
a los clinicos.

Mas, en el orden farmacologico, asunto de mi tema, sefia-
laré algunos rasgos dignos de tenerse en cuenta, para testi-
moniar que existen medicamentos de niilos. Asi como no se
puede ser médico de adultos sin opio, sin quinina, sin mercu-
rio, yo creo que no se puede ser médico de niflos sin ipeca,
sin caleio, sin yodo.

La ipeca es la panacea universal en los nifios: es relajan-
te y astringente, es ténica y revulsiva, vomitiva, y purgante,
y lo contrario. Lo mismo usamos de ella en las enfermedades
del pecho, que en las del vientre; lo mismo previene un ataque
congestivo, que modifica las mucosas respiratorias y digesti-
vas y sus planos musculares subyacentes. Todo es cuestion
de medida, no olvidando estos dos canones: que toda subs-
tancia que a grandes dosis mate la vitalidad de una célula,
a pequefia s dosis la excita, (Cl. Bernard); y segundo, que
todo farmaco si es eficaz, tiene una afinidad electiva sobre
alguna funcién, 6rgano o tejido. Cuando hermanamos estos
dos canones, aprendemos a conocer la fisonomia de un me-
dicamento.

El calcio—y por supuesto sus sales—es para los niilos
alimento y droga, substancia fundamental y complementaria
a veces. Necesario a la funcion de las oxidasas, preciso en la
regulaciéon del movimiento intestinal, imprescindible para el
esqueleto éseo y para el esqueleto quimico, de ciertas glan-
dulas endocrinas, no basta que se integre en la leche y en
el pan y en el agua, hace falta, a veces, en dosis masivas y

Lo

otras, como ion calcio, como un electrolito, que segiin Loew
libera el prexistente combinado.

Bl yodo—a quien si yo cayera en la funesta mania de
hacer frases Illamaria el alcaloide del mar—es el ejemplo fe-
haciente de lo que influye lo infinitamente pequeiio en la tra-
ma y urdimbre de los tejidos organicos. Su ausencia o dismi-
nucion puede acarrear graves sindromes, trastornos irrepa-
rables en el consensus y desenvolvimiento de la criatura, por
lo cual debe considerarsele como al calcio pabu’um wvite, sin
contar con ese otro papel importante que desempeiia en la
modificacion que imprime a los plasmas, a la linfa principal-
mente, a los vasos y ganglios linfaticos.

Empero, me direis que estos medicamentos, que para mi
son de primer orden, que para otros seran de menos impor-
tancia, son los que maneja todo el mundo en la terapéutica de
todas las edades.

Respondo que no empecé a que sean también y sobre todo
medicamentos para nifios porque en estos son insustituibles y
en los adultos tienen sucedaneos. Ocurre como con las enfer-
medades de una y otra edad. Lia pulmonia fibrinosa esencial-
mente es igual a los dos aiios y a los veinte. Pero a los dos
afios puede coexistir con una bronco-pneumonia, y a los
veinte no; el enfisema pulmonar tiene restitutio ad integrum
en los nifios y no lo tiene en los hombres, siendo en general
mas favorable el pronoéstico quo ad funtione en la temprana
edad.

Claro es también que no varia el concepto que tengamos
de medicamento cuando se aplique a nifios y a hombres; siem-
pre sera una energia con especial capacidad modificatriz de
las funciones orgénicas en sentido favorable a las normas
fisiolégicas. Pero eso es precisamente el nudo de la cuestion;
en los nifios se necesitan agentes modificadores distintos, sin
negar el comun denominador que existe en la organizacién
infantil con respecto al hombre, y en el farmaco de nifios con
respecto a los medicamentos en general.

Seria descubrir otro mediterraneo el esbozar aqui, las di-
ferencias que separan a los animales de rapida infancia, es
decir, de rapido desarrollo, de los que tienen larga infancia,
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lento crecimiento y desarrollo hasta llegar al acmé de su com-
pleta madurez. Desde luego tiene razén Kirkpatrick (1) cuan-
do distingue entre la significacién de estos dos términos: cre-
cimiento y desarrollo. <El primero es el aumento en numero
o volumen de las células, el segundo es el cambio en el carac-
ter y relaciones de las células». Siun nifio creciese hasta el
tamafio de un adulto sin este Gltimo cambio, seria incapaz de
sostener su propio peso con sus huesos cartilaginosos y blan-
dos musculos todavia no conectados bien con los centros
nerviosos. Los médicos saben bien que las deficientes condi-
ciones nutritivas afectan al desarrollo mas que al crecimien-
to. Un nifio puede ser muy grande para su edad y pobremen-
te desarrollado por falta de substancias mineralizantes en los
- huesos, del modo que una planta en sitio obscuro puede al-
canzar gran tamafio no teniendo las condiciones y cualidades
esenciales a una planta sana. El retardo o aceleracion del
crecimiento y del desarrollo es probablemente menos grave
que el retraso o aceleracién de uno de los dos. Las celulas
tienen tendencia a cambiar de caracter cuando aumentan de
tamaiio, y se cambia de tamaifio cuando se modifica su carac-
ter. Por eso debemos afirmar en términos generales que un
rapido crecimiento debe ir acompaiiado o inmediatamente se-
guido al correspondiente cambio en el desarrollo para que no
sobrevenga la suspension de este ultimo».

Comprendéis bien, por estas razones que el secreto del ca-
racter somatico del nifio estriva en que se vaya adaptando el
tierno ser con sus energias interiores al &mbito, es decir, a las
energias externas. De esta plasticidad depende el porvenir
del individuo, su salud, su plena madurez en tipo de normali-
dad. El niiio es—en la escala zoologica—de los seres de mas
larga infancia, y cuanto més pertenece a pueblos mas civili-
zados, mas largo ese periodo que le capacita para responder
a mas complejos estimulos, a mas variadas situaciones.

Crecimiento celular y caracterizacién celular explican
que este microcosmo debe estudiarse separadamente del otro

(1) Fundomentals of Child Study, by Edwin A Kirkpatrick.
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microcosmo que llamamos hombre. Y asi como seria absurde
explicar por las leyes de un mundo visible, las leyes de un
mundo invisible, asi digo que es absurdo aplicar al niiio las
leyes que regulan la vida del hombre. _

Esto me lleva a exponer algunas consideraciones criticas
sobre otro capitulo de la terapéutica que a mi juicio es funda-
mentalmente erroneo. Me reficro a los llamados efectos fisio-
logicos de los medicamentos, frase que expresa una antitesis
irresoluble, porque los efectos dichos son respuestas de pro-
testa que un sujeto sano da contra el cuerpo extraiio que se
pone en contacto de él, y esas respuestas son patoldgicas y
no son fisiolégicas. Y si no comparense con las reacciones que
dan los alimentos, calladas, sin tumultuosidad ni orgasmo.
Por eso se ha dicho: «tantum venenum tantum remedium>»; en
tanto en cuanto puede ser una substancia téxica, en tanto es
o puede ser remedio. Las enfermedades se expresan por sin-
tomas, y los medicamentos se expresan por sintomas también,
que constituyen una patogenesia. Ademas téngase en cuenta
que si muchas drogas no producen esos efectos fisioldgicos, es
porque no les damos tiempo para que se produzcan y obser-
ven, o causamos desde luego tal impresién que vemos sola-
mente el mayor efecto, toxicidad verdadera.

El nifio responder4 a los medicamentos segtin la edad y el
caracter de sus células, segin su crecimiento y desarrollo.
Los efectos fisiolégicos seran pues distintos a los observados
en el hombre, de donde la falacia de querer aplicar al nifio
lo experimentado en el adulto.

La dosis minima.—¢Quién es capaz de medir la dosis mi-
nima suficiente a producir un efecto? Minimas cantidades de
luz, son suficientes para irritar a un enfermo de oftalmia y
minimas vibraciones sonoras, molestan al otalgico. Cuando
hay una relacion especifica entre un grupo celular y su ex-
citante normal, la dosis actuante es infinitesimal y existen
—jvaya si existen!—tejidos y células y por lo tanto, funcio-
nes del orden vegetativo que tienen relaciones especificas con
agrupaciones quimicas de las substancias que llamamos me-
dicamentos. La prueba est4 en los recientes descubrimientos
sobre el vagotonismo y el simpaticotonismo. La atropina actua
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sobre unos nervios y la adrenalina sobre otros, y asi de gran
namero de alcaloides y glucosidos.

Con razdn predicd el tundador de la homeopatia sobre la
eficacia de las pequeiias.dosis. Y aprovecho la ocasion para
difundir una rectificacidn histérica que parece ignoran mu-
chos. Hahnemann publicé su dectrina sobre el remedio tnico
elegido entre los que provocasen en el hombre sano, sindro-
mes semejantes a los de la enfermedad; fundé la homeopatia
Yy escribio la primera edicién del Organon, sin mentar si-
quiera las dosis infinitesimales, ni la dinamizacion de los
medicamentos. Esto que sirviéo para que le pusieran en ridicu-
lo sus adversarios, solo se lee en la tercera edicion de la
citada obra, y es ajeno, por completo ajeno, a la terapéutica
del similia, de tal modo, que se puede ser muy homeépata, sin
aceptar ni creer en las dosis infinitesimales.

Pero con las pequeiias dosis, ocurre algo semejante a lo
que vemos en las soluciones salinas. Si ponemos 15 gramos
de cloruro sodico, por ejemplo, en un litro de agua y medi-
mos con el puente de Kohlrausch la conductividad eléctrica
de esta solucién, encontraremos que ailadiendo agua, dilu-
yendo la sal en mayor cantidad de disolvente, la conduectivi-
dad aumenta, o lo que es igual, aumenta la iontizacion de
las moléculas de cloruro de sodio y su energia cinética. Si
hubiera conocido Hahnemann estos hechos, no le hubiera fal-
tado respuesta a los impugnadores de la accion de los infini-
tesimales. Porque las famosas diluciones hahnemannianas, no
son otra cosa que disociaciones vigorosas de los farmacos.

Pero llega un momento en que ya no se puede diluir mas,
o la conductividad desaparece, y eso es también lo que logra-
ba el famoso reformador aleman, diluir sin tasa ni medida
creyendo que manejaba, no cuerpos, sino dinamicidades.

¢Hay medio objetivo de darnos cuenta o medir la magnitud
de la pequeiia dosis que sea activa? No hay mas que uno: la
persona enferma. Pero no busquemos, porque 1no se encontra-
r4, eficacia de dosis minimas de ningin medicamento, como
éste no tenga alguna relacion—conexion especifica—con la
célula, tejido o funcién enferma. Unas. gotas de aceite de ri-
cino pasan inadvertidas para un intestino sano y quitan la
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diarrea al que tenga una cierta forma de hipercrinia in-
testinal; unos centigramos de hierro no hacen nada a un niiie
normal y curan a un anémico; cinco gotas de digaleno, no
son nada o son capaces de corregir un extrasistole; unos mili-
gramos de arsénico, de yodo, de fésforo, ete., ete., son medi-
camentos para niilos enfermos, y no dejan huellas en los
§anos.

Pero todo esto no quiere decir que en los nifios solo deban
usarse dosis minimas de medicamentos. No se opone lo uno ‘a
lo otro. Lo que hay es que las dosis masivas tienen otro obje-
tivo, otras indicaciones somaticas. Con ellas buscamos efectos
mecanicos como en ciertos purgantes, fisicos como en ciertas
diuresis, antisépticos como en algunas dispepsias intestinales,
microbicidas como en el paludismo, o bien queremos conse-
guir la inhibicion de centros nerviosos como al proponer bro-
muros ete., etc. Englobando en una palabra todos estos dife-
rentes conceptos, se ha llamado terapéutica de los contrarios
a esta terapéutica que tan variadas raices de indicacion tiene.
Kl tolle causam no es contrario a la enfermedad, como la qui-
nina no es contrario a la fiebre terciana. La ciencia dc curar
tiene mas amplia base, o mas amplias bases.

Pudiera creerse que al manejar dosis corrientes, casi seme-
jantes a las que usamos en adultos, al prescribirlas para ni-
fios tendriamos en la edad o en el peso, unidad de medida,
pero tampoco sucede. Hay quien a los cuatro afios aguanta
una onza de aceite de ricino como un minorativo suave, y
dos gramos de bromuro como un calmante ligero.

Y es que no hay dosis minima ni dosis masiva, hay dosis
suficiente que unas veces es la onza y otras el miligramo.

El organismo es el médulo; la correccién de los sintomas es
el exequatur de una buena receta. Y asi como existe un dere-
cho consuetudinario, que partiendo quizas del consinlio pru-
dentum de un areopago de hombres de bien, ha llegado a.
cogiielmo en los codigos, que lentamente se modifican adap-

tandose a nuevas normas de las costumbres, asi hay una medi-

cina histérica, hecha a golpes entreverados de fracaso y éxito,
que partiendo de las tablas votivas ha llegado a cristalizar en
nuestros formularios demasiado rapidamente envejecidos o
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demasiado rapidamente reformados, que por eso dijo Baglivio:
«apresurate a usarlo mientras cura».

¢Qué decir de las mezclas de medicamentos en la terapéu-
tica infantil?

Mi distinguido colega el Dr. Carracido, ha publicado no

hace mucho un alegato en pro de la receta galénica, con su

base, adyuvante, correctivo y excipiente. Por el contrario yo
opino que si la indicacién esta bien hecha, sobra el coadyu-
vante; si el medicamento est4 bien presentado hara inutil el
correctivo—que muchas veces no corrige si no empeora el
sabor y olor—y no serd tampoco necesario el excipiente si la
droga es miscible y soluble en los plasmas normales.

En el terreno teérico, el remedio unico es sin duda mas
recomendable, pues més facil sera conocer su efecto «fisiolo-
gico» o patogenésico que no mezclado a otro.

La experiencia afirma sin embargo las ventajas de ciertas
combinaciones: la quinina subraya el efecto del aloes, y no al
revés; el fosfato sédico aumenta el del sulfato, la morfina el
del cloral, pero son poco frecuentes estas alianzas utiles, y
numerosas las mezceolanzas inutiles, pleonasmos terapéuticos
que recuerdan el dicho de cierto general espaiiol: «donde no
llega un cafionazo llegan dos».

Sefiores: el don de hacerse cargo, que dicen es el sexto
sentido me aconseja poner punto final y cortar ya el hilo del
Discurso. A tal opeién me inclina también la duda de si habre
presentado ante la consideracién del auditorio razones de
buena ley o pseudo-razones que otros llamen sofismas.

Y viene a mi memoria aquella anécdota que me refirieron
una vez que visité el Monasterio de Guadalupe: relata refero.

Cuando en épocas présperas para frailes y misticos—
inutil afiadir que ha luengos afios—el Monasterio estaba lleno
de gentes, sucedié que en un dia sefialado de cuaresma, falto
el pescado, viéndose el Hermano cocinero en grave apuro y
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compromiso para dar de comer a la Comunidad segin pre-
cepto. Acudiose al consejo del Prior, para ver como se solven-
taba el conflicto, que en efecto resolvié con toda ecuanimi-
dad.—«Qué se echen a la laguna—desde entonces se llama
«laguna de las Vigilias»—dos cerditos de nueve arrobas,
que recogidos con red, podrad guisarlos el Hermano cocinero,
sin pecado, ni inquietud para todos nosotros».

Yo, en un dia seitalado, como este, también hube de inten-
tar serviros un manjar con arreglo a liturgia, pero careciendo
de é1, he cogido lo que pude hallar en mi despensa y remojan-
dolo en las linfas de la mejor dialéctica que encontré os lo he
servido temiendo que todo esto sea carne en viernes.

Yo espero de vuestra benevolencia que me lo sabréis per-
donar.

Por algo se ha dicho que la necesidad carece de ley.

HE bIcHO
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