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INSTITUTO MEDICO “SUCRE”

Afio XXXIV | Sucre, diciembre de 1937 | N°. 65

Temas de vulgarizacion psiguidtrica

Primera exposicién

Solicitado por la sefiora Leonor Quiroga de
Garcia para dar una opinidon acerca del estado
mental de su esposo, Federico Gtarcia Gutiérrez,
internado actualmente en el hospital Viedma, de
Cochabamba, lo hago en las siguientes lineas es-
:quemétwas

~ Fn el terreno, con frecuencia abstiuso, de
quiatria p:éetma el caso de Federico Gar-
érrez me parece de extraordinaria facili-
5> opone ningiin enigma. Kl diagnéstico
na facie. No hay necesidad de empren-
orrerfas pm el campo de la medi—
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His un caso de la vulgarisima demencia pre-
coz 0 esquizofrenia de Bleuler, que se revela des-
de la primera vista al pacxente en su lecho del
hospital. No me parece, pues, imposible que al
Dr, César Adridzola le hubiese bastado apenas
una hora, o menos, para reconocer el mal. Un
estudiante hubiera llegado al mismo resultado sin
mayores esfuerzos,

Por mi parte, sin necebldad—m—gana——-de
metermeen el bosque tupido de las apreciaciones
dogmaticas y las sutilezas alambicadas, me limitaré
a anotar en forma sencilla y asequible para cada
quien, algunas de las constataciones que me cu-
po realizar en las varias veces que oObservé al

| paciente, aprovechando de mi reciente paso por
Cochabamba.

Empezaré por el examen fisico.

s

Sig_no de la mano

ey Invitado el paciente a darme la mano, y
luego de alguna resxstencla (negativismo, oposicion
' al eteétera), acaba por tendérmela con
ero al estrecharla yo en la mia, él per-
la suya. semirigida, sin corleeponder
y aun insistiendo una y otra vez,
xiona un poco los dedos con desga-
En un mforme del Dl Aurelio

b ‘ulerdo ¢«sin embargo
ok ok Yo me refioro so-
10 no devuelve ol a-
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al estrecharae]e la mano. Y este es un

;o en ambos lados sobre todo en el iz-
"El paciente se dE]é examinar sin opo-
sistencia alguna. [a exaltacién continué
dos examenes subsiguientes.

5. Pasando el canto de una moneda o
por los bordes plantares, no se producia
traccién defensiva de los dedos. Tampoco
opuesto, o sea el de Babinsky, como ya
A notado el Dr. Adridn Trigo.

iidas la exaltacion rotuliana, de un la-
nercia plantar, del otro, resulta lo que
s llamar—un séndrome paraddjico, harto co-

asi patognogmonicoen ciertos casos de de-
yrecoz, como lo pude comprobar sieudo
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Con esta sencilla triada sintomética, resul-
tante del simple examen somatico, ya hay bastan-
te para sospechar en Federico Garcia (Gutiérrez
un demente precoz. Con todo, afiadiré algunos
otros signos de ficil constatacién, comprobados
por mi en mis observaciones, hechas ya a solas
con el enfermo o ya en presencia del personal
del hospital y de los familiares del paciente.

Dermografismo. Sindrome horripilador

Restregando suavemente, o pasando el filo
de la ufia, en el pecho del enfermo, se produce
de inmediato la reaccion circulatoria, que se ma-
nifiesta por una viva coloracién en las partes
correspondientes.

Pseudoedema. Cianosis

Con presiones bien hechas en el dorso de
las manos y pies, sobre todo en éstos, se nota-
ba la existencia, aunque poco apreciable, de un
pseudoedema en esas regiones.

Asimismo, las uiias de los pies y manos es-
taban un tanto cianéticas.

Estereotipias

Signo de la lenguo.—Si, en forma exhorta-
tiva o imperativa, se hace que el enfermo saque
la lengua fuera de la boca, queda ella indefini-

damente en esa posicién. Puede el examinador

seguir realizando otras observaciones en el pa-
nt 5, mientras tante, permancce aquél con la
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1 afuera, como si tal cosa, En el caso de

a, el arrangue de la lengua y su reintegra-
~a la boca, se hallaban acompafiados de un li-
blor, parecido al de los paraliticos ge-
~Este signo de la lengua es también muy
n Jlos dementes precoces. '
- o del brazo. —El paciente no siempre se
sta a la invitacién u orden de levantar un
~debiendo el médico mismo colocirselo en
deseada, v. gr. perpendicularmente al
Jurante quince o treinta minutos, per-
brazo asi extendido y levantado, sin
10 parezca fatigarse. He comproba-
nente esta estereotipia en Garcia Gu-

examenes, siempre noté en el pa-
tensa dilatacion pupilar, como si es-
a accion de la atropina. Acaso con-

‘suele permanecer sin orinar uno o
fin el dltimo examen que le hice, su-
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P€ que todo el dia auterior y Ja noche corres-
Pondiente, no tuvo emisiones urinarias. Obser-
vada la region vesical, en el hipogastrio, no ad-
Ve.rti que la vejiga contuviese ninglin exceso de
Ouina. No se trataba. pues, de una retencién uri-
naria, sino de una deficiencia renal, Il emune-
torio correspondiente no debe de funcionar nor-
malmente en él, Este es otro sindrome comin en
los dementes precoces, y digno, ciertamente, de
estudio. Por mi parte, sin hacer afirmaciones pre-
maturas, me limito a consignar el hecho en los
términos antedichos.

Congestién pulmonar

Conclui el examen somadtico observando

que Gareia Gutiérrez tiene expectoracion sangui-

. nolenta, poco abundante, poco {laida, rojizo-obs-

' cura, ligada probablements a un proceso pulmonar

congestivo, favorecido por la posicion en declbito

dorsal que desde hace mucho tiempo guarda en su

Bl lcclion del hospital (preumonta hipostdtica). Por lo

- dem#s, no se notaba reaccién térmica. Il pulso

. estaba entre 65 y 70 por minuto, en la manana

~ tarde. De todos modos, me temo quel pacien-
a en una tuberculosis pulmonar,

do permanecido sbdlo dos dias en Co-
'paso a La Paz, no pude realizar
as observaciones dentro del cam-
1abria deseado hacerlas en el in-
derico Garcia Gutiérrez.
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~ Mas, dicho estd que no creo tampoco que
i@ indispensable,
~ De ahi que en esta exposicion haya dado

ico de demencia precoz. He ido, pues,
_,ico a lo mental. Eu forma también sen-

a con el pacwute, por la simple inspeccién
‘dé su gesto y postura, extendido en el

: ya resalta en forma nitida para el
- este sintoma cardinal, que es el subs-
o cde la demencia precoz: la indife-
tal sintoma he hablado largo y ten-
s escritos. citando algunos casos cli-
ados en el Manicomio Pacheco de Su-
esto a los estudiosos particulares pun-
.  En Fedevico Garcia Gutiérrez

1 quemd que, bajo el nomble de <El
psic quico» propuse hace trece afos, entre
te “de psmulatua en ]a Escuela de
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rim:,_- o instintivo; piso medio, o afectivo; piso su-
perior, o intelectual. Si en el enfermo Garcia
Gutiérrez ascendemos esos tres escalones—instin-
to, efectividad, conciencia—veremos que en todos
ellos domina con mucho el sindrome indiferencia.

Instinto

Bl instinto de conservacién parece que se
va apagando irremisiblemente en el paciente. Se-
gin los datos que he recogido, pasa dias enteros
sin alimentarse, y aunque ellos alteinan con ras-
gos de glotoneria, eso mismo acusa una anorma-
lidad. De ahi mismo derivanse otros sintomas
de indiferencia funcional, en ciertos aparatos co-
mo el gastro-inlestinal y urovesical, a que antes
ya me referf, En cuanto al instinto sexual, sé
que el enfermo acusa una frigidez tal que hasta
ha sido -calificado como asexual, lo que cizrta-

- mente es una exageracion. Kl enfermo, pues,

~ padece de indiferencia sexual; es decir, en é] es-

" ta anulado el instinto de conservacién de la espe-
Ya se comprende que lo propio ocurre con

tinto de sociabilidad, ecuya consideracion en
le me llevaria demasiado lejos.

]

Gutiérrez ya no existen los pro-
el hombre normal, como el amor,
n estética, No le interesan ni
, ni su esposa, ni su hija.
Carrancar una explicacion de
le era ya indiferente. No
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"

padre>, como dicén ciertos documentos, El

"acc1dentes eplsOdICOS Gue paSan tan
Tampoco hay que cieer
futmrrez se afrontase a los peligros,
del Cha(,o por valentn singular.

= _Me extenderé, si ha menester, en otro

: me 1mpolta», etcétera.

: Dljerase que el pensa-
emdo en un recodo del camino.
ente precoz no llega a la sinte-
nstituye el vértice en la as-

- Y ello se explica por las le-

engo de mayores cons1deracxones en

o llanamente que tuviese <un miedo cerval

1 *

nes en el hombre normal—se halla poco me-
e ausente en el demente precoz. Hablo en
j_’en‘al Un demente en Sucre una noche en
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- siones materiales existentes en la arquitectura ce-
rebral del demente. Si el piso de la afectividad
esta afectado por procesos regresivos o destructi-
vos en la region infraoptica, esos procesos pueden
también afectar al piso superior en las capas mo-
lecular granular o pnamldal del I6bulo frontal.
Pero no avanzaré mds en este orden, ya que
me he propuesto ser en lo posible entendido por
el comiin de la gente. Béstame citar, como una
muestra de la apatia intelectual de que vengo
hablando, o si se quiere de la perzza o impoten-
cia cerebral, la dificultad con que Garcia Gutié-
rrez realiza—si realiza—pequefios esfuerzos menta-
les como el de contar de uno a diez, ya sea en
castellano, que no domina bien, ya seaen fran-
.. cés o en inglés, que posee me]m Entre niimero
PR y numero hace largas pausas, osalfa cifras®y aca-
- ba por no llegar al fin. Pude tambi€én notar que
| a medida de avanzar en la cuenta, va repitiendo
a media voz ¢ en voz baja, los ntimeros ya con-
" a la manera de un chico al que su maes-
obliga a contar automdticamente. También
| *dlflCl[ sumar pequenas cantidades como

i qd: de un demente prewz
retrospececion, en vista
jue acabo de conocer,

é puesto en co-
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de Europa v América, en los que fracaso.
1 e cuando, desde Estados Unidos, escribi6
188 una vez en seis meses a sus familiares,

e do a la ceremonia nupcial con el kepwI
to en la cabeza. Demente cuando fué lleva-
- Chaco, donde sus companeros lo llamaban
1o bobo». Demente cuando maté a su
- Y demente estara cuando se cumpla—si se
ple—en €l el fallo del primer tribunal que ha
ste tremendo caso de medicina legal.
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Temas de vulgarizacion psiquiatrica
Segunda exposicion

A la exposicibn—esecrita de prisa, para ab-
solver una consulta--que contiene mis primeras
impresiones sobre el caso de Federico Garcia Gu-
tiérrez, impresiones consiguientes a los examenes
que, de paso por Cochabamba, hice en aquél, y
relativas solo a ciertos rasgos de su actual esta-
do fisico, soméatico y psiquico, anado hoy estas-li-
neas, con vista de los antecedentes que he podi-
do recoger, habiendo vevisado también el respec-
tivo expediente, en la secretaria de la Corte Su-

| prema, en Sucre.

Antecedentes familiares

El padre de Federico Garcia Gutiérrez fué
- el Dr. Natalio A. Garefa, distinguido médico de
- Cochabamba,
- Segtin los datos que conozco, tomados prin-
nte de los informes médico-legales de di-
s de aquella ciudad, el Dr. Gareia
ormal. (1)

aiios (1911), los doctores Vicente
eron las primeras referencias
&010 ¢omo un hombre poco ase-
" ¥o no lo conoci por entonces.
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d1c0 forense de Cochabamba, leemos:
relio Garcia padre del acusado, pre-
zas indiscutibles de ecaricter. Ta]es
:.desafectow que rayakan siempre en-
' :tenian motlvos exphcables Tal, asi-

c-upto en los siguientes términos:
todos fué el caracter irascible, im-
potlco del que fué¢ Dr. Nata]lo A

su vmla odios y 19ncores muuhos
dameuto; amable hasta la exagae-

lidad con la misma en el curso de
~ horas. El doctor Garcia, en el
vo, demostrd actitudes del todo ex-
s:nemistad y desprecio por el padre,
nto ostensible y abandono de toda
_para con el autor de sus dias..

(ésar Adridzola, aunque en su in-
xtiende en este aspecto, por el res-
'pria del Dr. Garefa, dice que <ha-

_;Berhu Me parecié comedido, suave, sinpitico;
10 tiempo, tuve una muestra de su irascibilidad.
o las Artillerias. Presencidbamos juntos una
La. operacién duré mas de dos horas. Al cabo
cia estaba tan impaciente, que taconeando en
 al oido, refiriéndose al operador «jEste o8 un
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biendo observado de cerca» el psiquismo del ex
tinto, llegé ¢al convencimiento de que no era un
hombre normal>.

Creo innecesario afiadir otros conceptos co-
mo ios anteriores, que, de suyo, son mds que su-
ficientes para ilustrar este punto. Ni traeré a cuen-
to datos, recogidos ya no entre médicos, a propo-
sito de arranques violentos y agresivos del Dr.
Garcia, con diversas personas y en diversos lugares,
que perfilan al hombre como falto de dominio
sobre sus impulsos y con exceso de acometividad
pasional. Bien es verdad que tales rasgos solian
alternar con otros de nobleza y accesién a la ge-
nerosidad, a la sinceridad, a la rectitud.

Los médicos reconocedores también repu-
tan de anormales a dos tias del reo, hermanas
del Dr, Garcia. Dice el Dr. Galindo: <Hntre los
parientes colaterales, una hermana de la victima
se suicidd dispardndose varios tiros de revolver,
y otra hermana encontraba especial complacen-
cia en justificar, por los medios mas bizarros, el
apodo que, junto con una amiga llevaban: el va-
lor y el talento», De Ila Heo'l,lﬂdc\ tia, asimis-
mo, refiere el Dr. Melean que era «excéntrica y
varonil, diestra en el manejo de la armas». (Ks-
ta aficion a las armas de fuego es digna de te-
nerse en cuenta, pues, como veremos adelante,
se reprodujo muy caracteristicamente en el reo,
desde la nifiez).

La hermana suicida del Dr. Garcia tuvo
tres hijos, uno de los cuales fué conducido des-
de Cochabamba al Manicomio ¢Pacheco» de Su-
cre, hace unos doce aiios, en el tiempo en que yo
era director de ese establecimiento. Conoci, pues,
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rca al muchacho. Era un demente precoz.
a monorquidia. Pasaba los dias sumido en
or catatonico, del que apenas podia sa-
impouiéndole en forma imperativa cier-
nero de movimientos: marcha militar, gim-
danzas, etcétera,
. fin, sé de otro pariente del reo por li-
a, sacerdote, de quien, por sus extra-
, se decia que estaba mal de la cabeza.
 conozco datos patologicos relativos a
¥ parientes maternos,

Ji et

# ok ok

Ve, pues, que sobre el reo pesa un far-
cargado de taras ancentrales, Por su

tares en la neurologia: tales: la en-
le Wilson, que afecta los cuerpos op-
_y presenta un mismo cuadro sindré-
s vietimas, v el idiotismo de Tay Sachs
ala departamentos del encéfalo, en masa,
I’ a la ceguera amaurdtica congénita,
) dramatico del presente caso es que el
fa, por su parte, habia también albergado
18 el estigma que, andando los tiempos,
‘su muerte. El amor filial habia llega-
‘arse en él. Ya por influjo del despe-
idre—don Mateo Garcia—que no su-
0 en sus tiempos de estudiante en el
‘0 ya por llevar «en latencia, heredi-
 desafectividad familiar», como lo
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hace notar el Dr. Gabriel Arce Quiroga, lo ciert—
es que el Dr. Garcfa fué indiferente con el auo
tor de sus dias, aun en los momentos en que de-
bi6 dominar viejas animosidades y ceder al per-
dén. Ya he citado uno de los rasgos que mdis
graficamente pintan esa indiferencia. Don Ma-
teo habia muerto. Y—dice el Dr. Melean—,
cmientras estaba el Dr. Garecfa en unc de los
paseos principales, vestido con uan traje llamati-
vo, de color, jactando su indiferencia filial, el
convoy del dolor familiar pasaba por la avenida
vecina». Actitud peor atin que la de cierto de-
mente precoz citado en los libros de psiquiatria,
quien  cuando le avisaron que su padre habia
muerto, respondié: ¢gAh, si? ;Y han hallado un
féretro a su medida?». (1). :

Ahora bien: el Dr. Garcia junto a esa fa-
lla afectiva respecto de su padre, mostraba otra
no menos mostruosa respecto de su hijo, y aun
de los hijos de sus hijes, y, en general, de sus
descendientes.

El Dr, Garcia no pudo ignovar que su hi-
jo fuese un demente. Médico estudioso, dotado
de vasta ilustracién cientifica, aunque no hubiese
side especialista en psiquiatria, forzosamente de-
bi6 darse cuenta de las deficiencias mentales de

(1). Dide y Guiraud, citando este caso, anaden: ‘_".\l;:unzm
veces la gimpatia por la familia es reemplazada por el odio, Apa-
rece éste en forma de impulsos bruscos de violencia y hasta de
homiecidio gin ninguna justificacion intelectual.. Los enfermos gol-
pean a su madre, rehusan verla, arrojan non'dmgust,o las provisio-
nes que trae, Esta repulsion es a veces exphcn.d_a. por razonamien-
tos de aparieneia normal 0 po: invenciones de]lrru\..tes. l_l:m dice:
“No quiero volyer a casa de mis padres porque me siento aislado en
medio de ellos; no deben quererme ya, y por eso yo tampoco los
quiero»
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0. En Francia, en Tnglaterra, en los
IlldOS conforme el muchacho ayanza-

arse mas y mas. Su vida escolar habia
serie de fracasos, ' Y en el hogar, mien-
iaba bajo el cuidado inmediato de sus pro-
~debieron resaltar ante los ojos del mé-
tos defectos cuya trascendencia compreén-
€ muy bien, por mas que su amor de pa-
enuase cn gran manera. Y la prueba
Dr. Garcia encontraba realmente en su
eficitario mental, estd en ciertas expre-
e solia usar ante sus familiares o amigos.
arta, que figura en el proceso, dirigida
| Leonor Virreira de Jordén, el Dr,
cribio: “Federico estid mal de 13 cabezas.
Avrce Quiroga dice, también a este pro-
Con decepcion, tal vez con amargura,
cia llamaba a su hijo ‘“mi zoncito». (1).
-con todos estos antecedentes, (qué
zo el Dr. Garcia cuando su hijo regre-
habamba, después de su larga perma-
el extranjero?.
1_'10 indiferentemente a uno de los ac-

.-"e?l matrimonio.
'tiec'ir que al Dl Garcifi no Ie nnpor-

ra Raquel Garcia del Pirsch, prima del Dr. Gareia,
) proceso declard. <«que cierto dia que estaba en el
octor, paso por el ziguan su hijo Federico, y ad-
dre exclamd: «Qué “fracaso! I\,spuea de tanto di-
e r]ga- resultado un idiota, un imbécil..
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5

do la supervivencia de una progenie condenada
al desequilibrio mental.

Antecedentes personales

Nada he podido saber de las enfermeda-
des que Federico tuvo de nifio.

A Kuropa, segtin los datos del proceso, fué
llevado muy temprano, cuando s6lo contaba unos
cuatro o cinco afos. HKstuvo primeramento en
F'rancia, donde se inicié en la vida escolar, aten-
dido de cerca por su madre. Fué alli que, como
manifestacion notable de sus tendencias, se reve-
16 su aficién por las armas, muy especialmente
por las de fuego.

De Francia fué trasiadado el joven a In-
glaterra, donde permanecié por varios aiios. Kn
Londres realizé6 algtin adelanto en los colegios
donde se educaba. Y continuando siempre en su
aficién por las armas, llegéd a hacerse notar en
ella por sus profesores y camarvadas.

En fin, de Inglaterra pasd a los Estados
Unidos y alli estuvo hasta su regreso a Cocha-
bamba. . Hallindose en Nueva York habiase com-
prado un aatomo6vil en 300 ddlares, y un buen
dia resolvi6 marchavse a [Los Angeles, reunién-
dose al efecto con otros dos vagabundos, quienes,
en el trayecto, va cerca de su destino, lo agredie-
ron con recios golpes en la cabeza dejandolo por
muerto y llevandose el vehiculo. Recogido en una
pensi6a y curado, se establecié en I[.os Angeles.
Propfisose estudinr alli ingenieria, fracasando en
la tentativa; luego se dedico a estudios comercia-
les, sin mejor éxito. Llevaba una vida de ais-
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), entregado a su mundo interior, y siem-
su pasion armamentista. Su habitacidn—
de algtin testigo —estaba atiborrada de
‘de diversas layas. Su madre habfa muer-
~ Cochabamba. Se sostenfa con el dinero
nviaba su padre. Por un, breve lapso
mplearse en una agencia de revistas, pe-
as pudo persistir en algun ftrabajo. A es-
ecorresponden unas cartas que figuran en
diente, escritas por Federico a su padre,
i’;eﬁllano; un castellano pobre en que la fra-
 mds”’ aparece con frecuencia como inter-
n del only inglés. Kl tipo de escritura,
oien lo hace notar el grafélogo Bouchon,
e a un escolar de diez o doce afios; y Fe-
a la sazén, contaba con méas del doble.
en las epistolas acusa solidez de juicio y la
debida a cierta edad y una educacién en
europeos o norteamericanos. En ellas, su
onas si se explica pasaderamente en cuan-
esteres de dinero. HKste es un tema es-
do en su mente, También aparece otro,
o con el movimiento de vapores japo-
tre [Los Angeles y Arica, cuando ya Fe-

a alusién a sus estudios, a Sus esperanzas, a
racciones en la urbe del Pacifico, a cues-
ética o estética; nada que revele una pre-
elevada en tal o cual sentido. En

paraciéon. En alguna de las cartas hay,
an recuerdo tierno y evocativo de su
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madre, de quien dice que se habia despedido cin-
co afnios afrds sin creer que el beso que le di6 en-
tonces serfa el dllimo.

A fines de 1933, Federico viajé de LLos An-
geles a Arica, por el Paeifico, regresando a [3o-
livia, segln parece, con el objeto de hacer la
campaiia del Chaco. FEllo pudo ser asi; mas hay
que advertir que, en Los Angeles, la Oficina de
Inmigraciéon habia notificado al joven que aban-
donase la ciudad, tal vez porque se le considera-
ba un vago o por sus signos francamente demen-
ciales, que no podian menos de llamar la atencién
policiaria. El Dr., Garefa fué a alcanzar a su
hijo a Arieca, y, a poco, llegaban ambos a la ciu-
dad natal.

Una vez en Cochabamba, Federico hizose
notar prouto por su extrana manera de ser, por
sus gustos estrambaticos Kl pueble mismo, sin
necesidad de reconocimientos médicos, lo encon-
traba un anormal. Un tesfigo dice que en su
conversacion era apatico, defieiente, poco comu-
nicativo, sin hilacién en sus ideas. Otro seniala
su incoherecia y dice que hacia preguntas intem -
pestivas e incomprensibles. Otro declara: “Fede-
rico es sincero por naturaleza, incapaz de men-
tir aun contra s{ mismo; parece una criatura de
tres afios en su manera de ser”. Un maestro de
taller refiere que una vez el joven lo habia vi-
sitado y se estvo en su tienda por varias horas,
aunque €l debfa ya cemrarla: una forma, como
tantas otras, de estupor catatonico. Kl Dr. Me-
lean seiiala también la exagerada timidez del jo-

ven entre las damas,
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Luego vino la efapa correspondiente a la
- En el reconocimiento médico respectivo,
ar6 a Federico chdbil para servicios auxi-
- Los facultativos no habian sabido ver lo
a ostensible hasta para el vulgo (1). Por
te Garcfa no estaba satisfecho de que se

_ querla ir a las lineas de batalla. Haciase
del ejéreito norteamericano», Incorpora—
el bolwmno se le hizo sargento,

le la sociedad de Ceehabamba, por influen-
obre todo, del Dr. Garcia, su padre. Kl

as de una vez declararse que ¢l no habia
‘a Bolivia a casarse sino a tomar part.e en

ultal selo sino por 1mp031¢16n del padre; en
- como de costumbre, estuvo mudo. <La
,ad'e_-Su matrimonio—dice un documento que
a la vista—, demostréo una gran indiferen-
. su esposa, no atreviéndose a acercarsele
t. Durante todo el tiempo de su matrimo

lDr. Price, que intervino en ese reconocimiento, ha
propésito Ia declaracion de que los exdmenes pra.t:ca-
ovilizados no eran psiquicos sino fisicos, y que «no duda
édicos que posteriormente examinaron a Garcia, con
erimen, estuviesen en lo cierto al declararlo un anormal.»
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nio, cohabité tan s6lo dos veces, es decir duran-
te dos afios y cinco nexss; Jamas bes6 a su es-
posa espontaneamente .,

En el Chaco

A los cinco dias de su matrimonio, par-
t16 al teatro de las operaciones. Se le incorpo-
r6 en el Ragimiento Chuquisaca, en servicios auxi-
liares. A poco empezaron a4 notarse sus deficien-
cias. Como habia estado entre los civiles, anda-
ba también entre los militares, solitario. Te-
nia la obsesion de estar «emboscado» y deseaba
a todo trance ir a la linea de fuego. Estuvo pri-
meramente en el sector Ballivian, en una unidad
de caballeria. ILuego se le pas6 a otra de obu-
ses arma que parecia may de su agrado., kn am-
bas mostré su inutilidad, En las lineas de fue-
go, estuvo mas de una vez, mostrandose indiferen-
te a los pelwms‘ era la dpdtla del esquizofrénico.
Anduvo asi entre Ballivian, Picuiba, Irindagiie v
otros puntos. Sufria de ataques epileptifoimes con
pérdida del conocimiento por varias horas. Eva-
cuado por esa razén a Villa Montes, se escapé
del hospital y retorné a las primeras linea~, di-
ciendo que no habfa ido al Chaco para «star en
el bospital sino en los combates. Se tapaba los
oidos con gruesas bolas de algodén para disminuir
el fragor de los estampidos. Solia irse por el
monute, solo, con su maquina fotografica, Detes-
tuba el rancho por el uso que en él se hacfa de
la carne de vaca. Pasapa dias enteros sin comer.
Sus compaiieros se mofabun de él o le tenian las
tima. Se le llamaba «pdjaro bobo», <el loco Guar-
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ringo de Cochabamba”. Sele considera-
S bien un estorbo, yasque su tendencia al es-
su falta de iniciativa, su ingenuidad entra-
1 tanty su accién personal como la de los
dos con quienes actuaba. (1).

KEn febrero de 1935 fué evacuado a Co-
ambr. Habia permanecido en la zona de o-
ones, siete mesos, Su salud fisica estaba
tada, y por ello concurrié al hLoapital mi-
. 6 de aquella cindad, por algunos meses.
~cuanto a su salud mental proseguia con
1ISos  gestos extravagantes.

e caracter apacible—leo en un documento-,
‘amigos. Sentia indiferencia por todo y
que le rodeaban. Tenia dias de mutismo,
0 desaparecia de la casa por tres o cuatro,
- sus calzados viejos. Habia dias, tres o
que no tomaba alimento ninguno, y re-
nente e tornaba glotén; jamds bebfa li-
fumaba. Sufria de retencién de orina.
1cinaciones auditivas y visuales; por tem-
staba con la obsesién de que lo perse—
matarlo, y entablaba luchas con per-
\aginarias, perseguia, hufa. No se prec-

te coronel Roberto Cuéllar, ex-comandante del regi-
isaca, a peticidn verbal de parte interesada, certifica:
batiente Federico Garcia formé parte de la unidad

la campana del Chaco. Quelo ha conocido perso-=
L el  comando, donde permanecié varias semanas, pu-
ar en 6l un cardcter raro y extravagante, conceptuindo-

Que ha sido un estorbo en el regimiento por su ab-
itnd  para el desempefio de la méds insignificante tarea.
inio general entre todos los elementos de la nuli-

—
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o mds dias, ni las hablaba. Sisu esposa le ha-
blaba, él hufa. Durante las comidas, jamas se
le oy6 conversar: ocultaba la cara con un diario.
Padecia de insomnios. Se pasaba noches integras
sin  dormir. Jamas se preocupaba de su ropa;
poco le importaba estar sucio o limpio. No usa-
ba cepillo de dientes. Frecuentemente si se le
dejaba en la casa en un lugar, permanecia alli
hasta el dia siguiente si no se intervenia para que
fuese a la mesa o a acostarse. Hacfa también
gesticulaciones delante de su esposa e hija, mu-
chas veces hasta asustarlas. Alguna vez que sa-
lia a la calle con su esposa, generalmente se a-
delantaba, dejandola sola; sentia cansancio por ha-
ber caminado unas cuatro cuadras. Su andar es
pesado, con los hombros caidos y la boca siem-
pre entreabierta, Jamas se le ha viste una expre-
sion ni de tristeza ni de alegria en el i10stio, Tam-
poco se le ha visto nunca alegrarse o entristecer -
se por las desgracias ni por las alegrias méas gran-
des”. ;

He ahi, no obstante ser hecha por una
pluma profana a la psiquiatria, una pintura casi
maestra de la demencia precoz.

* % %
En estas condiciones vivia Federico en Co-

chabamba, Habfase ido a vivir con su esposa

dad que Federico Gu_rcia, por su temperamento solitario, taci-
turno y su expresiéon incoherente, motivaba la pulla y mofa general,
habiendo sido calificado como ‘¢l pajaro bobo” y ‘el loco Gar-
¢ia’.—Certificado que lo doy para fines de derecho.—ILa Paz, 20 de
julio de 1937.— Firmado: Roberto Cuéllar”.
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€ la ciudad, a Queru-queru, donde ella te-
~casa, y unicamente iba a acompanar a
padre algunas noches, sabiendo que éste se
ba muy delicado de salud, :
- En efecto, el Dr. Garefa estaba enferm
. intestinos, habiéndosele diagnosticado un
t del duodeno, por cuya consecuencia su-
le fuertes dolores, debiendo usar con frecuen-
rfina para calmarlos. Se habia anun-
: en algin tiempo més irfa a Europa,

‘habia, hecho apurada. Su padre, que le
intes una pension de doscientos o tresecien-
5, se la habia suspendido. Probé emplear-
dibujante en una empresa de luz y fuer- .
al cabo de uno o dos meses debib aban-
“actividad “por ineptitud".

en tales circunstancias que el joven,
por la necesidad, empezé a reclamar
padre la parte de l1 herencia materna que
respondia legalmente. Pero el Dr. Gar-
‘negaba a acceder a esas reclamaciones.

porque desconociese el derecho de su
) porque comprendia—y con sobrada ra-
erto—-que aquel pobre ser, a quien él
1c6 de imbécil e idiota, no sabria admi-
si” solo su hacienda.
comenzaron las disputas entre padre
éste, el entrar en posesion de la
terna se fué haciendo una idea fija;
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mente no habfa llegado aun a ese grado de indi-
ferencia, desinterés o ambivalencia tan comuin en
otros enfermos que asi como ya no aman a sus
padres, tampoco se afectan por las cuestiones de
dinero. Aquello de la herencia era como un cla-
vo incrustado en su cerebro.

Pero el Dr. Garcia, por sa parte, aun com-
prendiedo la enfermedad mental de su hijo, seguia
tratandolo, en este asunto, como a un hombre sa-
no. Aparecia intolerante. Se enfadaba. [Le mos-
traba rigor. Su actitud dura y agiesiva con
el joven fué notada por las vecinas de la casa
frontera. Una vez—segn declaraciones vertidas
en el procewo—, hallindose en el zaguin de la
casa padre e hijo, aquél decia a este, agriamente:
«Vayase, vayase», empnjandole a la calle y ce-
rrando tras él la puerta con violencia.

Hra el prélogo de la catastrofe.

El hecho

De la confesion prestada por el hechor an-
te la justicia, resumo los puntos siguiantes:

El 26 de octnbre del pasado ano de 1936
al atardecer, Federico Garcia se dirigio, de Que-
ru-queru, lugar de su residencia, a Cochabamba
con objeto de ver a su padre v reclamarle, una
vez mas, la herencia materna. El Dr. Garcia es-
taha en su casa. Kl hijo lo encontré subiendo
desde la biblioteca a su dormitorio, situado en el
segundo piso, para acostarse, como lo hacia ha-
bitualmente por razones de salud. «Buenas tar-
des papi», fué la salutacion del joven. <«Buenas
tardes», contéstole su padre, de mal talante. Lue-
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ras otro ascendieron la escalera, y pasa-
ormitorio. Ya en el trayecto, Federico
ho a su padre el objeto de su visita, a
la displicencia que en este filtimo cau-
consabido asunto. En el domitorio, el
menz6 a desvestirse para meterse en el
I hijo, de pie junto a la parte delantera
, hablaba tratando de persuadir al an-
1. que nombrase un intermediario para el
definitivo de la cuestién, Kl Dr. Garcia
or echar a su hijo de la alcoba con la
costumbrada: «Vdyase, vayase», seguida de
erjeccion. Pero el joven, con la tremen-
cia de ciertos dementes, prosegufa in-
su reclamo. Al fin, el padre, ya del
do, extrajo de su mesa de noche una pis-
wning con la que apuntd a su hijo, quien,
0 ser victimado, se le abalanz6 para arre-
Se entablé asi una lucha El
1 su veoz, sacé una pistola Colt que lle-
almente en el bolsillo y golpe6 con
dre en la cabeza, para aturdirlo y o-
{ a que soltara la Browning. En esto
imer tiro de la Colt sin que el mismo
ba se diese cuenta. Cayé el anciano,
| el brazo, al suelo, y alli el hijo le ases-
ndo tiro, en la cabeza, Esto lo afir-
fico Garcia con espatosa precisién; «del
e acuerdo que fué ya estando tendido
mi padre». Muerto el doctor, su hijo
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que, alarmada por los disparos, acudia a averiguar
lo que ocurrfa. Al verla, Garcia le dijo: «Usted
también va a morirs, y le descerraj6 dos tiros, que
no dieron en blanco. BEutre tauto, la sirvienta
huy6 y pudo ponerse a salvo, saliendo a un bal-
con desde donde pidis auxiliv a la gente de a
calle. El hechor, a su vez, huyo por el interior
de la casa. De un depésito extrajo una escale-
ra portatil y arrancé de paso un trozo de cor-
don eléctrico «de cayo fin y objeto no me doy
cuentas,” Luego se encaramé a un molle y paso
por €l a la casa vecina, y de €sta a la siguiente,
que era la escuela «Urnguays, a la sazén deso-
cupada. En el witer de dicha casa dejé sus cal-
zoncillos, porque en algin momento de la ate-
rrante tragedia se le escaparon las materias fe-
cales. signo importante. que por _»1 solo demues-
tra la falta de control de su psiquismo superior
sobre el acto fisiolégico de la defecacién. Al
mismo dejé el cordon eléctrico que habia arvin-
cado sin saber por qué. De seguida entré en una
habitacion contigna al water, donde rez6, Cuan-
do salfa de ella fué visto por los policiales que
andaban en su bu<ca. Levant6é las manos, como
se lo ordenaron, y entregd la pistola Colt: V, es-
pontaneamente, también la Browning. Y de la
escuela Uruguay, el demente fué conducido a la
prisién. (1),

(1) Estos datos, segn queda dicho, estin tomados de la in-
dagatoria prestada porel acasado. La parte contraria sostiene al-
gunos puntos de vista diferentes, Asi, afirma que el Dr. Garcia no
tomé la pistola Browning de la caja de su mesa de noche, limitdn-
dose a echar ‘a sn hijo de la habitacion con las palabras *“*Viyase,
viyase', y que entonces, el joven exasperado se lanzoé sobre si pa-
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- Tales son, extractados sumariamente, los
ue he acoplado revisando el farragmoso

. que ha dado lugar el parricidio de Fe-
'rc;a Gutiérrez,

S famenes que, hace poco tiempo, realicé
I @é’h {0
Y aqui podrfa dar fin a estas lineas. Mas
expediente veo que se ha sentenciado

> cometié el crimen hallindose en pleno
- sus facnltades mentales, quiero hacer a
pecto las siguientes consideraciones en for-

illa y asequible aun para los profanos a

__ -no'. Proeede mas blen por piezas,
o parcld]mente con cierta selectividad,
@ que mientras ya ha anonadado cier-
amentos del cerebro, otros siguen aln
do, notmalmente o por lo menos con a-
de normalidad.

1 comprender mejor este punto, serd
ﬂq siderarlo de acuerdo con ¢l esquema
en «Bl  tripode psiquicos, a que me

;IO y le golped con el mango de aquella en la ca-
ole luego los dos tiros y abriendo la caja del velador
de la Browning y huir,
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referf en mi primera exposicion, Hn dicho es-
quema comparo la cavidad eraneal a un edifi-
¢io de tres pisos donde estdn localizadas otras
tantas fracciones de la masa encefalica cada una
de ellas con su funcionalismo pu_uhm el piso
infericr es la sede del instinto o inconsciencia; 2l
medio, de la afectividad o subeconsciencia: el su-
perior, de la intelectualidad o consciencia,

He aqni la representacion grafica de un
tal esquema:

1. Intelectualidad

Il. Afectividad

I. Instinto

Los tres concurren, armoénicamente, a la
suprema sintesis que forma el psiquismo integral.

Alora bien: el proceso patogénico de la de-
mencia precoz, empieza casi Siempre en los pi-
808 inferiores, para llegar ya, en sus tultimas eta-
pas, al superior o intelectual.

Por eso Kraepelin, en Alemania, llamaba 2
la demencia precoz <la pérdida del instinto vi-
tal>., Y fué también por esa sistematizacion en
la marcha de la enfermedad que Bleuler cred el
concepto de la sc]wzof}'enia (yo dividido), con que
indicaba la invasion sucesiva del mal en los te
rritorios mentales. Y, en fin, Chaslin, en Francia,
propuso por eso elconcepto de la locura discor-
dante, que también indica esa dislocacién psiqui-
ca que caracteriza la demencia precoz.

Por mi parte, yo suseribo la concepeion
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insignes maestros. Sélo que, alejandome
0 del criterio exclusivamente psicolégico
, perteneciente a la escuela de Zurich,
1g0 mas bien al de Dide y Guiraud, en
ja, que dan la mdxima importancia a las
8 materiales del cerebro para explicar la

tologia paradéjica de la demencia pre-

y Gruiraud, mediante comprobaciones me-
las autopsias, llegaron a afirmar que
1 infradptica de los jovenes dementes
sionada de nn modo constante, precoz e in-
Sefialan con particularidad, el locus niger,
) Optico y el cuerpo estriado. Ultima-
otros investigadores—Laignel-Lavastine,
'y Torgoulesco —han hallado en los cuer-
riados, sobre todo en el niicleo cauda-

rrasosas analogas a las placas seniles de
scher. Son justamente las regiones

—instinto y atectividad——.Dichas lesiones
elusivamente microseopicas y atacan elec-
el tejido nenroepitelial, con exclusion
s y las meninges”. (1) Consisten en
nes de los grupos celulares que llegan
do grianulo-adiposo. [La neurona re-

n su evolucion. Se rompen sus dendri-

Ll -

argo, en autopsias que yo mandé practicar en
acionales, en dementes precoces llagados hasta
en mds de un caso lesiones apreciables a la simple
optoestriados y el locus niger, formando ban-
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tas o fibras de asociacion. Después, ya solo es
un cadaver.

Pues si aplicamos las nociones anteriores,
que uo hemos hecho sino esbozar metedricamen-
te, al caso de Federico Garcia, ya podemos ex-
plicarnos fdcilmente por qué al lado de las fallas
lrreparables que acusa en su psiquismo, subsisten
todavia en él ciertas manifestaciones ideatorias
aparentementfe normales,

Tal babria pasado en el acto del delito,
En efecto: alternando con los gestos estapidos,
propiamente demeneciales, que el hechor ejecuto,
hay otros quo parecen demostrar discernimicento.
Pero ello no excluye el concepto de la demencia
precoz, Dewencia que segtin digo en ini exposi-
cion anterior, habia comunzado en el joven ya
muchos afos antes. Todo su pasado asi lo de-
muestra. So6lo que el mal procedia en él. como
en muchos enfermos, por etapas, con alternativas

hasta con paios. Porque esta enfermedad tie-
ne tales caracteristicas. Después de haber em-
hotado o destrnido zonas integras del cerebro,
se detiene por espacio de anos. Hasta se puede
hablar de curacién, como la lamada curacicon so-
cil, Pero es s6lo una curacion aparente, como
la curacidn clinica de Bernard en la tubeiculo-
sis. Ella permite al enfermo desarrollar  ciertas
actividades, estereotiparse a ciertos trabajos. Pe-
o ya no se trata de un scr normal. Esan infir-
mé, acudiendo al francés. O, para hablar en cuas-
tellano simple, es un mutilado mental.

Y, cuando la demencia ataca al piso de la
afeclividad, se manifiesta unode los aspectos miis
lastimosos de la enfermedad. De ahi la indife-
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‘a primera vista, Bl enfermo puede
rse de su piso intelectual. Quedan
o frontal territorios indemnes, Pero
- minado en sus bases. Y un dia
motwo omamnal por la marcha

5 lo que ya esta pasaudo '1ctua1men-
"-_'G'utlél"'ez La extensién del dano

1aslacién del demente, del hospitai
"-C_b.-.chabamba, al Manpicomio Nacional

a llllcldd(] cOmo parece aveptallu
traria, después del hecho criminoso.
";fantermr exposicion fuf por demads
este propdsito. Gaircia era un demen-
nos antes del delito, Lo habia sido

puberal, que en wuchos demen-
wigoriza a la enfermedad por las
01165 bioldgicas que impone al orga-

'_s verddd que en tales casos el mal
dlsunuladu 0 l.;xtente, sin revelarse

Fg'_ -esta en sus comvenzos y en ese es-
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tisociales sujetos a sancion legal, siendo preciso
que el ojo del experto sepa, a tiempo, despistar el
mal para ilustrar a los tribunales de justicia y
evitar que se produzcan gruesos errores judiciales,
hasta el asesinato juridico, como ha sucediao al-
guna vez.

Ocurre, en esto, en la demencia precoz, al-
go parecido a lo que en la demencia paralitica
(o paralisis general, afeccién parasifilitica), que
también tiene en sus inicios un periodo médico-
legal. Cuando un demente post-luético o parali-
tico general, que pueds ser un hombre inteligen-
tisimo, realiza actos que, dentro de la legislacion
de un pais, son calificados, en abstracto, como
delitos y los tribunales lo condenan, ya por un
mal peritaje u otras razones, considerdndolo un
hombre normal, cometen un grave error.

En la demencia precoz, de igual sucrte,
aun en la llamada simple, no hay, pues, que olvi-
dar el periodo médico-legal aludido.

Jaime Mendoza
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_,;a prnﬁlaxm y atamiento Aedla B
ﬁgura uno——sencdlo y al alcance de

s_stente en el empleu de la vacuna que
iombre.

una Frledumnn es bien poco conocida
08, y hasta hoy —que sepumos—no
yada por ningin profesional de la
tampoco, claro estd, por la seccion
ontra la Tuberculosis, dada su reciente
" la escasez de medios en que se desen-

ros pueblos, en cambio, la vacuna Fried-
‘motivode alta preocupacién por parte
8 e investigadores, y objeto también
mbrosos, de no pocos fracasos y, con-
te, de l.uchas enconadas, Asi, por lo
ta este asunto el legislador argen-
ousto Bunge en la amplia documen-
compana a su «Proyecto de Ley de
Tuberculosis», llevado en 1934 a la
itina, y suscrito, ademds, por los
2 Arce, Carlos Monacorda, Alfredo P.
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Degano y Viecente E. Pomponio.

Todo el esfuerzo realizado por el Dr. Bunge
para probar la eficacia de la vacura Friedmann, se
encuentra hoy reunido en un voluminoso libro de
530 apretadas pdginas, bajo el titulo de «LA TU-
BERCULOSIS VENCIDA.— Su cura y exiincion
por la vacuna Friedmann» (Kd, «La Facultad,
Buenos Aires, 1934) que ahora nos proponemos
comentar brevemente, a mancra de complemento
de nuestros escritos anteriores sobre la tuberculo-
sis en Sucre.

Y, por tanto, la informacién historica y tée-
nica del presente articulo la recogemos de la au-
torizada obra del nombrado Dr. Bunge.

* E %

Hacia 1903, el bacteriélogo Friecdmann, de
Alemania, preocupado por la muerte subita ce dos
tortugas maritimas, del Zoologico de Berlin, pro-
cedid a Ja autopsia de ambas, a fin de constatar
la causa determinante de esa coincidencia. [n-
contro el investicador, tuberculosis pu'monar en los
dos casos, lo cual le llamo la atencién sob ems:
nera, puesto que hasta ese entonces no se conoein
tal enfermedad, espontianca, en los anim=les de
sangre fria.

Histe es el *“punto de partida” y el hecha 1.i«-
torico del descubrimiento de Friedmann. Poste-
riormente, el notable bacterilogo, aislé v cultivé
el agente causante de las lesiones tuberculosas de
la tortuga (maritima y terrestre griega) y vudo
constatar que se trataba de un bacilo, morfoldgi-
camente cercano del bacilo de Koch (patdgeno aci-
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stente) y de los acidorresistentes saprofitos,
distinto, no obstante, de ambas especies por
~condiciones morfolégicas y biologicas que le
N especifico de la tortuga.

0 que, en sintesis, logré constatar Friedmann
cilo de la tuberculosis espontdinea de la
lamado hoy dia bacilo de Friedmann—
s de mmucwsa seleccién de cepas por cul-
serje’” y dﬂ ensayar con bac1los proceden-

e:euloqa reSpnndm bloléglcamente a
cias de Robert Koch (citado por Bunge)
que ‘“/a cuestion es encontrar un bacilo
) que no sea virulento pare el hombre, que

absersos>, es decir, “sin ser expulsado”,
efecto, Fiiedmann ha probado, después,

- animales de sangre caliente (mamife-
) es inofensivo, atoxico, avirulento; que,
nistrado, se mantiene vivo en el orga-
in ser _expulbado, sin producir absceso; que
or el contrario, como antigeno del bacilo
Y posee acecion preventiva y curativa.

imales de una eadena biologica distante
painiferos y de las aves actuales”.

ir, que el descubrimiento de Friedmann,
l ideal de la vacunacion antitubercu-
“misma manera que el descubrimiento
y Jenner, lo es de la vacunacién anti-
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Pero debemos hacer notar que dichas vacunas,
no son, en absoluto, especificas de las afecciones
que combaten, sino mas bien, paraespecificas, ya
que en ambas se trata de especies distintas de los
agentes productores de la tuberculosis y de la vir-
uela humanas, respectivamente, Friedmann toma
el bacilo de la tortuga (que no produce tuberculo-
sis en el hombre) para contrarrestar la accién
del bacilo de Koch, al igual que Jenner toma <ol
virus en estado vivo del cow poz, la viruela de
los vacunos», (que no determina viruela humana)
para combatit la accién del agente productor
de ¢sta.

Y algo mas: la vacunacién con bacilos vivos
de la tuberculosis de la tortuga, tiene segun Fried-
mann, poder inmunizante y eurativo para las tres
variedades del baeilo de Koeh (humana, bovina y
aviaria), para el actinomicys y para el bacilo de
Hansen (sobre ¢l que se tiene pocas experiencias).
<«HKriedmann ha definido por ello la accién inmuni-
zante de sn bacilo como accion especifica de grupo”
(Bunge).

Después de larga experiencia en animales
—siete anos, y dos mas de comprobacion y seguri-
dad—Friedmann se inoeuld, él mismo, su vacuna
para probar la inocuidad en el individuo sano.

Asf, pues, la vacuna Friedmann no es mas que,
como 6l dice, <la emulsién de dichos bacilos tu-
berculosos vivos (de la tortuga) completamente
avirulentos en el hombre» (1) y sin que, por pa-
sajes sucesivos, pueda exaltar su virulencia.

(1) Bunge.—La Tuab, Vencida, pag, 85.
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contrariv de lo que ocurre con otras va-
antituberculosas conocidas, que consisten,
arlamente, en preparaciones con las varie-

. del bacilo de Koch atenuadas en su virulen-
por agentes fisicos y quimicos (virulencia que, en
qomento, puede exaltarse v determinar una tu-

peligros  en su empleo, siempre, natural-

tal punto que Bunge sostiene que justa—
son ellos los gue, en primer término, de-
earla. _

aplicacion de la vacuna Friedmann debe
‘de preferencia, por via subcutdnea. Se
mbién la via bucal, o ambas en combi-
ultanea, La inyeccidén hipodérmica se
previa limpieza de la region con éter,

- arriba de la cabeza de éste y a 3 o 4
etros del mismo", por las buenas condicio-
| tejido celular y por el menor peligro de

- presiones externas,
éxito o el fracaso depende de la completa
n del preparado. En el sitio de la in-
bhe formarse un foco de infiltracién, un
tamano variable de una nuez a una
pequeda. que desaparece gradualmente
curso de varias semanas o meses.  Mien-
siste ese tejido de neoformacion y duran-
sorcion gradual, la curacion sigue ade-
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Claro es que, como llevamos dicho, en la
practica de la vacunacion por el medio Friedmann
debe observarse, rigurosamente, una serie de in-
dicaciones y contraindicaciones bien establecidas
por el sabio aleman y sus colaboradores de todo
el mundo,

Siguiendo, pues, este método en la profilaxis
y tratamiento de la tuberculosis, es que se ha
llegado a conseguir los miles de miles de casos,
perfectamente documentados, de que nos habla
el Dr. Bunge, con el calor de un convencido. HEs por
ello tombién que atormentado por la injusticia
que pesa sobre KFriedmann, se pregunta ahora:
«.Cémo es posible que un total de cuatro millones
de casos curados no haya conseguido difundir la
buena nueva entre todos los enfermos, imponien-
do universalmente este método de tratamiento.?»
(pag. 403).

Tampoco ha conseguido mucho la «bibliogra-
fia de mas de 1,500 titulos» con Gue cuenta ac-
tualmente la vacuna Friedmann.

Y aqui lo admirable—:lo admirable?—1lo que
Bunge destaca con caracteres verdaderamente po-
lémicos en su informacion a la Camara de su pais:
los intereses capitalistas creados en Alemania, al-
rededor de la tuberculosis, han sido principalmente
los responsabies de la tardanza en la difusion de
la vacuna Friedmann,

Nuneca, como en el caso de Friedmann, han
salido a brillar, para hundir un descubrimiento,
tantos ni tan estupendos medios, puestos en juego
desigual y desleal,

Apesar de la experiencia de Pesterszébet, la

mas grande ensefianza de la eficacia de la vacuna
]
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dmann, de miles y miles de historias clinicas
resentadas por las mds destacadas autoridades
nédicas y cientificas del mundo, y de la opinién
- favorable de sabios como Ehrlich, Jessen y cien
mas, no se ha logrado, en efecto, impouner el uso
la vacuna Friedmann. Se ha conseguido, por el
ontrario, hasta el cierre de las fronteras territo-
iles para <el medio terapéutico incomparable-
nte mas poderoso que todos aquellos de que
sponemos - hasta hoy» contra la tuberculosis (C.
otis, de Grecia). Tal ha ocurrido en Francia,
cjemplo, después de una fuerte campana pe-
istica fomentada por el reucor del nacionalismo,
v de “ataques difamatorios” del propio Dr. Cal-
mett contra Friedmann.

- Todo esto, por encima de la sincera confe-
—tras larga experiencia—del francés Gastén
1 respecto de su profunao convencimiento
excelentes resultados de la vacuna Fried-
que. en hora solemne, llegé a exclamar:
a puede esperarse de los que sistematicamente
uieren comprender. Y ademads, estd...la na-
ynalidad de Friedmann, Es preferible, sin embar-
anar a la alemana que reventar a la fran-
(pag. 227.

campana contia la vacuna Friedmann se
adena, pues, en Europa, con todos los ca-
es del egoismo, por parte de los representan-
ela ciencia. En Alemania. en Francia, en
alia, en Suiza, en Hungrfa, salta la oposicién,
‘limpia de razones, frente a los hechos clara-
3 demostrados por los partidarios de la va-
3 Friedmann.
20cos descubrimientos han debidotener his-




4.2 REVISTA DEL

toria tan agitada como interesante.

iQué de cosas se ve desfilar a través de la
obra del Dr. Bungel. La calumnia, la mentira
el libelo, el insulto, la groseria, todo— jformida-
blel—en torno a un gran descubrimiento,

Y quienes asi se mueven son, ciertamente, los
sabios del mundo. Sabios legitimos, de auténtica
sabiduria. Un Calmette, por ejemplo, de un lado,
con todo su peder de sabio y de francés —mds,
ahora, de francés que de sabio--oponiéndose al in-
greso en. Francia de la vacuna alemana. De otro
lado, trabajadores de reconocido valor cientifico
—que se rompen las manos administrando el me-
dio Friedmann y llevando, dia a dia, el control de
la historia clinica de enfermos de carne y hueso,
comprobadamente tuberculosos como ese famoso
médico municipal de Pesterszébet, Kugen Szalai,
que realiza vna obra realmente grandiosa con la
vacuna Hriedmann,

Tan dura fue la campana emprendida en Fran-
cia, y tan injustamente sostenida, que no faltaron
quienes, fianceses netos, acaben por defender a
Friedmann con la misma violeneia eon ¢ue a ¢ste
se atacaba: «Prefiero ver sanar a los tubercnlosos
antes que satisfacer ¢l amor propio del setor Cal
mettes, llegé a decir el presidente de la asocia-
cibn  “Por la profilaxis de la tuberculosis’, en
Francia (pag. 227).

Y en [Italia, donde después de Alemania
Hungria, se ha hecho méas experiencias con la va-
cuna Friedmann, el Dr. Belfanti, preparador y
partidario decidido de ella, tuvo gue dar paso al
sentimiento nacionalista de su pueblo, y dejar de
augpiciarla, «Sin duda —dice Bunge— para no ser
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chado de favorecer un invento “extrangero” que
mpite con otros ‘“nacionales”, lo que es poco
S que traicion en la Italia fascista. aunque
icionales no valgan nada, como lo he probado
oxXpensas” (pag. 214).

asi, en todag partes.

Alemania, por ejemplo, para combatir a
wnn, los comerciantes, los reaccionarios,
otarm los l]aZiS, han levantado todas las

ante los tubunales do Jusmcla

la vacuna se abre campo. Se la expe-
ada vez mas y con mayores resultados
‘América y encuentra partidarics, En
_‘;'r_ guay y Argentina se impone. En Bra-
%genta por miles los resultados favorables;
uay existe ya un ‘“Instituto Fuedmann
reuloso™; en Argentina el vasto proyecto

unge.

la  vacuna Friedmann; pues sucesiva-
autoridades médicas se van decidiendo

l‘lll?_l- F:"iet'llnilllﬂ es un ngﬂte Gurativo
inofensivo —dice Doerrenberg, cita-
re— por el que puede ser curada de-
nte la tnberculosis inicial, mediante una
ecciones, casi siempre sin perjuiclo
vidad habitual”. Y anade de Gettkant
“[.a vacuna Friedmann es un prepa-
amente inofensivo que nunca deter-
nes sccundarias peligrosas”.
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Von Seld, que en 1932 experiments sobre
1.000 casos y sobre su propia persona afirma que
centre 10s mejores» esta él.

Kl Dr, Szalai en Pestereszébet, hasta 1933, ha
vacunado a 20,000 personas y logrado hacer des-
cender la mortalidad tuberculosa, en forma de
veras admirable, en s6lo diez afios de labor. An-
tes del empleo de la vacuna Friedmann, era Pes-
terszebet la poblacion htingara mas azotada por
la tuberculosis; hoy se encuentra en mejores con-
diciones que la capital, donde se invierte gran-
des sumas en la lucha contra la tuberculosis por
los procedimientos clasicos,

Debido a estos efectos sosprendentes de la
vacuna Friedmann en Pesterszébet, y a la compro-
baciéon sin réplica del Dr, Szalai; se ha propaga-
do su uso en todo el territorio de Hungria, de tal
manera que se calcula ya en <50,000 los curados,
por 400 médicos que la emplean>.

* ook

Asi, la cuestion de la vacuna Friedmann, co-
bra a estas horas importancia y atencion preferida
por parte de los médicos que dedican sus esfuer-
zos a la extincion de la tubercnlosis. En nuestro
pais en que, como ya pmb‘\mos con estadisticas,
el bacilo de Koch hace mis estragos que en ln
propia Europa, entendemos que ha_\ que dar tam-
bién un lugar —y un lugar nada mezquino— a la
experimentacion por la vacuna Friedmann.

Afirman, quienes cou autoridad pueden ha-
cerlo, que sé trata precisamente de la forma y del
medio de lucha contra la tuberculesis mds ecoud-
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para la campana que en Bolivia nos pro-
. emprender.
cual noimpide que se deba también ensayar

1 otro, jpor qué nol (1).

> de todas maneras, y sea cual fuere la
| de las autoridades ~anitarias del pais, pen-
que —do proato y sobre todo— debe en
a realizarse uni experiencia seria con la va-
Friedmann, ~sin perjuicio de..proseguir la or-
n de hospitales, dispensarios, etc., quea la
archan a paso lento. .

porte de historias clinicas, la relaclén mi-
e cuiaciones sorprendentes en el extran-
emuestran, de modo cautivante, los efectos
nente beneficiosos de la vacuna Friedmann,
nuestra parte, debemos experimentarlos.
gue  tuviéramos que experimentar fracasos,
‘experimentarios. Es deber de investiga-
er de profesionales, deber del Departa-
e Jucha contra la tuberculosis.

se puede negar los efectos positivos de la
friedmann, simplemente porgue otros los
ado. Sobre todo side parte de eminen-
v americanas existen juiclos y ex-

modo alguno pretendemos negar el valor de ningin
A 'tuberculoso, grato nos seria, por ¢l contrario, conoce.
1 menos de los prineipales, en el ambiente bolivianor



46 REVISTA DEL

periencias irrefutables. Hoy la vacuna Friedmann
constituye una gran realidad, para muchos, en la
lucha antituberculosa, y una incégnita —acaso
una sorpresa maravillosa— para nuestros médicos.

Y si Bolivia se propone luchar contra la tu-
berculosis, debe hacerlo por todos los medios po-
sibles y con el empleo de la mayor cantidad po-
sible da recursos, experimentando el mayor ni-
mero de procedimientos y métodos.

Existen, al decir de Bunge, mas de 1,500 pu-
blicaciones en bien de la vacuna HFriedmann, con
una experiencia de 4 millones de casos curados en
todo el mundo., Suponemos mas que suficiente el
dato para quesele dedique algun tiempo de aten-
cion también en Bolivia, o por lo menos en la ca-
pital que, en los ultimos anos, arroja un porcentaje
aterrador de defunciones tuberculosas (1).

Los médicos bolivianos no pueden esperar que
otros resuelvan las cosas que les atane, y que es-
tan también en sus manos y en su voluntad el
resolverlas. lsperar que las experiencias se ago-
ten en Kuropa o en otros centros mas avisados
que el nuestro, y despues ateneinos enleramente a

(1) En el primer semestre de 1937, teninmos 58 muertos por
tube-culosis, 0 sea un promedio de 19,8 por 10,000 habitantes (38.6
anual, por 10,000 habitantes sobre una poblacién de 30,000). Eun
cinco meses del segundo—hasta el 30 de noviembre— tenemos ol
defunciones tubercunlosas. Lo que quiere decir que sobrepusara, con
mucho, nuestro cdleulo provisional de 38,6 por 10,000 habitantes

ue, para 1937, hiciéramos en nuestro articulo “Sobre una epidemia
30 tubgrculosis en Sucre”,

En el préximo numero de la Revista pub icaremos €l cnadro
estadistico dle este ano, con el promedio definitivo de defunciones
tuberculosas, Siempre, naturalmente, dentro de la relativa exactitud
que nos merecen los (fin.gnéaticos y datos (el cementerio general
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'sultados obtemdos por ellos, nos parece
~en un pueblo, con poca o ninguna inde-
dencia o personalidad.
| ;L)ebe haber continuo movimiento hacia ade-
 de parte de los organismos destinados a <lu-
y vencer. La lucha de posiciones, de una
posicion (el simple tratamiento pahatlvo, en
€aso) que con frecuencia se observa en nues-
3 reparticiones sanitarias, poco, bien poco o
~ ha de traer como resultado practico final...
F's un kecho -mdudable que con la vacuna Fmed‘-

libro del D: Bunge, qu aceptamos esto
odas las rescrvas que se quiera—quedaria
do. de todow modos, el dllema en Bohwa

-'sabemos lo que eroga nuestra institucidn
~contra la tuberculosis coun los procedi-
rdinarios: 2 pesos holivianos por dia y
enfermo, para drogas y alimentacién; lo
como decir nnda, en relacién a lo que, con
odos, se debe erogar; v io que es como
la atencion del piblico y embrollar la
“de la lucha contra la tuberculosis.

Ia la pena, entonces, ensayar otros pro-
o~ indicados como mas baratos y mas
. No habremox perdide mucho, si pada
imos. Pero con algo de audacia y —jeso
‘experiencia bien dirigida, de técnica rigu-
3 puede obtener, al menos, una conclusion

T e - —
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sordos y ciegos ante las realidades de la tuber-
culosis en Bolivia, las instituciones sanitarias tie-
nen obligacién de dirigir sus pasos por todus los
caminos abiertos a la solucién de este gran pro-
blema, sin esperar resultados absolutos del extran-
gero. Por diversas causas, siempre hay diferen-
clas, a veces. notables, —cuando se hace una
buena experimentacitn—de una poblacién a otra.

Entre los paises americanos que ya han ex-
perimentado, y con brillantes resultados, la vacu-
na Friedmann, estin Brasil y Uruguay. Se ha
llegado a comprobar, por ejemplo, que la mayor
luminosidad de estos pueblos, interviene, mds cue
en Europa, en la accién inflamatoria de la va-
cuna usada por via subcutianea. Pero se interpre-
ta «<la inflamacion del depésito como un buen
signo, demostrativo de una capacidad de reaccion
que se manifiesta luego en la curaciéns:. La lu-
minosidad tenderia a provecar, segiin Bunge, «ma-
yor alergia en los enfermos vigorosos»,

Y es en este punto en el que, desde luego,
debemes fijar nuestra principal atencion. toda vez
que Boiivia es uno- de los pueblos sudamericanos
que ofrecen mayor espectativa al extrangero vy
observadores, por su variedad de climas y altu-
ras, por el poder incomparable de su luz, por la
fuerza de accion del <andinismos ..

La ciadad de Sucre, por ejemplo, que goza de
propiedades Inminicas especiales, se prestaria para
realizar esa comprobacién interesante que, con la
vacuna Friedmann, han hecho los médicos -
gentinos brasileros y urzguayos.

Por todo ello, coneretando nuestros puntos de
vista, propondriamos que se elija esta ciudad de
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dmann en el medio boliviano, ya que ademas
ntar con ]a veuta]a de una poblac:On relatl-

ente un censo) dispore de un Instituto "Mé-
ﬁdé una Facultad de Medicina y de gran nti-~
e profesionales que podrian, con una buena
acion, hacerse cargo de la comprobacién,
ol v vigilancia de lus efectos y resuitados de
acuna, Hl Departamento de Lucha eontra la
culosis seria, en el caso, el encargado d=
r el plan de vacunacion.
via minuciosa observacién clinica y radio-
se podria comenzar por la poblacién escolar,
w y tuberculosos hospitalizados, efectuando
nacién con la téenica y enlos casos estric-
indicados por el profesor Friedmann.
elevada mortalidod por tuberculosis que acu-
‘e, al extremo de constitiir una verdadera “‘epi-
en Zos wlttmos anos, debe motivar, ﬁnalmente,

'-mm campaifia como la que, sin pretensiones,
evemos a proponer, guiados por las ideas y
oner del libro del Dr. Augusto Bunge, el
mas formidable que se presenta en Sud A-
en pro aela vacuna Friedmann, La fé
- Dr. Bunge deposita en el descubrimiento
Friedmann y en la obra de Szalai, de Pesters
jet, nos impulsan a proponer, en nuesro pais
perimentacion, siquiera limitada, de esta va-
quiera de ésta ya que de nmguna —un-
losa— se ha experimentado en Bolivia,

* k ¥
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dm _nnz_,_ tan apasm-




idico-social, Pero habrd que contestar,
3 asf piensan, que la obra de profilaxia
cuencia de menores y atn de mayores
)y, de fundamento netamente médico-

SO nos ocuparemos ahora de este tema,
nte en momentos en que el Gobierno
ha dictado un Decreto sobre proteccién
ores, creando un Patronato, con su regla-
n relativa, Es claro que nuestra tarea no
ente la de enriquecer la copiosa litera-
acional que al respecto existe, y que
vez ha llegado a fatigar y aburrir a la
ica, sino que pretendemos nada me-
rar la solucion de este problema, de
las caracteristicas propias de nuestro




52 REVISTA DEL

mente, la perversién moral, la incultura, y sobre
todo la miseria de las clases inferiores.

Y no es posible separar en sus origenes, la
delincuencia de mayores de la de menores, como
suele ser tentacion general. Son los habitos, cos-
tumbres y educacién adquiridas durante la nifiez
y la juventud, la base para el desvio en contra
de la sociedad que se manifiesta en los adultos
por medio de delitos renidos con las buenas cos-
tumbres, con el orden piblico, conla propiedad y
con la vida de los demas.

«Querer acabar con la delincuencia de ma-
vores y dejar intocada la infantil, es podar las
malas verbas o acometer tan infructuosa labor co-
mo la de Sisifo», dice muy bien el Dr. Juosé Anto-
nio Leén Rey, Juez de Menores de Bogota.

Y nosotros agregaremos que 1o es con poli-
cias, carceles, confinamientos ni ejecuciones, que
se combate mejor la criminalidad. Ks atacandola
en su fuente de oirigen ——la nifiez— y con e! em-
pleo de la mas eficaz medida de defensa: la eduen-
cion, que se logran los mejores resultados,

La eduncacién suprimird la influencia perni-
ciosa de la calle, elevara la wmoral de las clases
inferiores, mejorard las condic¢iones de vida v de
alimentacion en el hogar, vinculara mejor a padres
e hijos, evitard que el arroyo ecargue con los hi-
jos ilegitimos, enaltecerd las virtudes de la mujer
y dignificara el espiritu del hombie con el tra-
bajo honrado. La educacion, bien dirigida desde
la infanoia, logrard mucho mds en beneficio de la
sociedad que todos los: métodos de castigo que e)
hombre ha ideado.

La delincuencia infantil segun las estadisticas
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paises, crece en forma alarmante y en
irecta a la falta de atencién de la nifiez.
10s gue no cuentan con instituciones que
el bienestar de los nifios, son los pue-
S que mejor y mas campea la delincuencia-
- esta establecido que la calle piiblica es un
pode 0so de la criminalidad, Esta afirma-
sta debidamente basada en las estadisticas
1 y trabajo de los delincuentes, Te:
omo ejemplo una estadistica parcial co-
- “De 1,558 comparecientes, 797 no te-
1a ocupacion y se hallaban a merced
publica; 332 eran limpiabotas y por
~ pasaban su vida tambien en la calle
‘5e ocupaban de vender prensa u otras
)S que también deben realizarse en la
94, nimero ya bastante més peque-
aniles; 52 zapateros; 37 lateneros y

)
ey

mente en los pueblos latino-ame-
e existe marcada inclinacion en

es de beneficiencia piblica,

bados mas provechosos ha dado siem-

a los padres al cumplimiento del

n de cuidar a =us hijos y de darles

ducacion, desde el momento que e a-

la falta de vigilancia, sou otros facto- .
iducen a los niflos hacia la delincuen-

mo, en otros paises, las autoridades
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judiciales tienen facultad de impouner sanciones
pecunarias o de arresto a los padres o personas
encargadas del cuidado de los nifios, cuando se
comprueba en éstos faltas, o cuando el abandono
y el mal ejemplo por parte de aquellos ha dado
margen a tales faltas.

La accion educativa en las clases inferiores
debe ser mas intensiva, para torrar a los padres,
de buen grado o por la fuerza, en verdaderos co-
laboradores de la sociedad, para suprimir de esta
manera otra fuente de criminalidad, haciendo de
la casa en que el nifio vive, un verdadero hogar
donde impere la moral, el bienestar material, la
salud, el cuidado y el verdadero afecto, para evi-
tar que la abandone tempran+mente en busca de
olvido a su dolor inicial de la vida, eonvirtién-
dose en un vagabundo, o en un enfermo fisico,
mental o moral.

S6lo aeben constituir easas en que el Kstado
intervenga con su obligacién de asistencia social,
aquellas en que se compruebe que la causa por
la que el nino recurre a la calle es la miseria, o
cuando el hogar en que vive es inmoral, indesea-
ble o importa peligro para su salud, o cuando ne
existe una verdadera garantia por parte de lus pa-
dres o familias a cuyo cuidado se encuentre aquél.

Bion se sabe. igualmeite, gue la paternidad
ilegitima es otra de las causas de abandono y de
delito. Pero por suerte, ya existen decretos que
establecen las obligaciones de los padres en estos
casog, as( como igualan los dereehos de los hijos
legitimos y naturales, 86lo hace falta ahora, pro-
ceder a que el pueblo cumpla estrictamente lo
que nuestras leyes y deeretos preseriben en bene-




n que imperen el orden, la dlSClpllna, la

y la justicia.

do esto es lo que conviene hacer para evitar
centamniento de la delincuencia infantil.

¢que deberi hacerse en favor de aquellos ni-

incorporados a las filas del delito ;Cémo

dra salvar a estos pequefios desviados del

@a_la ley y a la sociedad?

_=seaa el tema de nuest:o préximo artfculo,

ento de a‘nlos penitenciarias y manico-
e significan la verguenza de los pueblos y
ridad de su situacion cultural y moral.

ibertad, lema sagrado de todas las civi-
, debe dar siempre paso a la idea noble,
i6n proticua en heneficio de la colectivi-
trabajo edificante, a la armonia y al res-
que deben guardar en sus relaciones los
danos y las naciones, para lograr el mejora-
0 y el engrandecimiento material y espiritual

[l

aremos, previamente, que en Bolivia no
eces de Menores, ni tribunales especiales
sus faltax o delitos. Tampoco cuen-
iflos delincuentes con establecimientos

1cede, en nuestromedio, cuando un nino
| ,id'o"- «in fraganti» en un robo, por
ues, que sencillamente un pOIlClal con
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mas facha de fantoche que de agente del orden,
lo carrastras como a bestia rebelde por las calles
de la cindad, propinandole de vez en cuando
unos cachiporrazos, hasta hacerle llegar al Jocal
de la Policfa, Allf, las autoridades inician su pron-
tuario y le arrvestan en Jocales insalubres, con-
juntamente con los delincuentos adultos.

Si la falta no ha sido grave o si la ha co-
metido por primera vez, es puesto en libertad el
nifio delincuente, con lo que se le concede la su-
torizacion y permiso policial para la reincidencia
en el delito.

Cuantas veces leemos en las erénicas policia-
les de los diarios, que rateros sorprendidos en
delito, regresan presos pocas horas después de ha-
ber sido puestos en libertad, por haber cometido
un nuevo robo.

Para aquellos nifos considerados peligrosos o
delincuentes verdaderos estan las carceles, donde
conviven con foda gama de criminales. pues que
las mas da las veces, ni siquiera tienen una sec-
cion especial dentro de la misma prision.

¢No es esta la manera mas eficaz de hacer que
un pequeno ratero se convierta en un perfecto
criminal a su salida de la carcel? ;No aprende alli,
de los mayores, todo lo que le hacia falta para
pervertir mejor su espiritu y sn conciencia?

Asi es como estamos contribuyendo, en la
actualidad, a incrementar y perfeccionar la delin-
cuencia infantil; y es ésta también la razén prin-
cipal del aumento de la delincuencia en los ulti-
mos anos, '

Citaré un ejemplo demostrativo:

- Hace apenas tres dias, he tenido ocasiin
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ver una caravana de unos veinte delincuentes,
- conducida por una escolta de seis solda-

S unos viejos y enmohecidos fusiles. HEntre
inte, pude advertir seis nifios, desaliuiiados,
2los y macilentos, Este espectaculo fué con-
uplado por toda la gente que abigarradamente
ba, en la esquina del Cine Paris, la hora de
1das: y toda esa gente vij semejante aten-
la cultura y civilizacion, con la més fria
encia. Mas que el porvenir de esa pequena
 parecida a las que marchaban a Siberia
oca de los Zures, le interesaba contemplar
do de <l.os amores de una cortesanas...

A que se quiere proceder a la reorgani-
ramo judicial, es cuando debe pensarse
ueces probos, humanos e inteligentes,
studiar, juzgar y evitar la delincuencia de
ienores, Jueces que solo entiendan de los
fantiles y que, encajados dentro del con-
yras que tiendan a la rehabilitacién de
s, sean dignos representantes del Estado y
sociedad, y deseen para ellos, no el casti-
 redencion.

r a la detencién de wenores en ningun
as, se reunan todos los antecedentes
de su familia,

oral, el arresto no deberfa realizarse,
necesario en determinados casos. Coan-
or ha cometido un delito grave en via
que haga considerarlo individuo peligroso,
eja internavlo preventivamente para reu-
ecedentes suficientes, Para ello estan
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aconsejadas las Alcaldias u otros establecim
especiales para menores, que llevan--,dif
nombres.

" LLas Alealdfas son, por lo tanto, estable
tos de clasificacién y de paso, donde sin.
la permanencia de los nifios suele ptolon_
varios meses, y atn afios. g

hogar sano y lmneﬂto, que encauzara su
ros pasos por la vida. Deberia desaparec
presion de que se trata de establecimientc
les estilo cuartel, para hacer que ellos se:
bien verdaderos hogares, que den al as
impresién de encontrarse en su propio ho
en una casa ajena, ya que ellos estan a
tan s6lo de pan y de techo, sino de afecto
lor de hogar. Creando en ellos el habite
bajo remunerado se formari una modalidad vi
cadora en sus espiritus y se les dard, al mi
tiempo, la sensacién de que ellos son ‘
canar algo. ;
Las A]caldlas de menores son el"'

desvahda v dehncneute Son verda S
matorios.  Hn ellas cada pupilo estd fichadc
tandose en la ficha el nombre de Jos dre
nacionalidad, la informacién de la v v
bres, para llegal* de este modo a l_u'
antecedentes Les nifios a interna s_‘__ &
comisarias o directamente, por denunc
juez, por ol modus vivendi dela fa
al menor, quedando retenido si éste es

Este procedimiento esti en

- P
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ninas; ofro a menores de 12 anos; y el ter
los varones de mas de 15 anos. Ademas, e
dres existen clinicas bien organizadas para

servacion completa del niﬁo delincuente' p g;

pemal 7
En Hspafia antes el problema era m:
cillo, pues una Junta Oficial de Beneficenc
disposicién del tribunal de menores, se hac
go de ellos; hoy en Espana no existe n:
gracmdamente sino la mas completa a_nj

En Estados Unidos de América cu
establecimientos-colegios; asi, en Boston
Inst:tutoq espeua]es encargades a una""""’

30 menaualea con, obllgdc_mn de ouldaﬁl,t{
alimentacion, de |a 1opa, de la abservaci
conducta y presentarlos toda vez que lo
el Juez. HEste buen sistema no se ha
‘sin embargo, en Hstados Unidos, pqrque: X
magnificos establecimientox espe('idles. R

Hs tendencia actual, desligar los estab
mientos de detencion pmv1sor v de las co
para, hacerlos depender mas bien directam n|
los tribunales-de menmes. Todos estén de :
‘do en que se debe avitar que los ninos
por depe'xdencms policiarias o carceles.
- En la Argentina, la Alcaldia ha sld.' |
4 por la Policia, cuando debiera haberlo h
Mummpahdad o una Sociedad de Beneficenci
M idaal geria que los esl:ablemmlento o

.
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y por pedagogos, que guardaran intima relacién
con el Juez de Menores, por intermedio de un
cuerpo de visitadoras sociales. Hllos tendrdn por
misién estudiar a los nifios bajo todos sus aspee-
tos, para plantear luego el tratamiento educativo
y medios que conviene a cada caso, Durante el
tiempo que demanda este estudio y -clasificacion
de los ninos, el Juez de Menores podra personal-
mente o valiéndose de las visitadoras, recoger los
antecedentes personales, familiares y del medio en
que el nino ha wvivido.

«Al terminar el periodo de observarion, el
juez dispone de los siguientes elementos de juicio:
tiene la cuestion juridica, es decir, la falta del ni-
7o, que es la causa de los demas estudios; conoce
la vida del pequetio, de su familia y el ambiente
que le rodea, con todos los detalles que pueden in-
fluir en su conducta, no es un secreto su cousti—
tucién fisica, ni el funcionamiento de sus aparatos
y sentidos y rvelativamente se habra podido valo-
rar la posible infuencia que el sistema endécrino
haya podido tener en el obrar antisocial; se habran
realizado en el laboratorio lus reacciones de Was-
sermann y Kabhn; serd 1mprescindible el examen
coprologico y el de la nutricién y se dejaran ano-
tadas las anomalins orgdnicas v funcionaless,

«De otro lado, el psicélogo habra explorado
las funciones de adquisicion, de elaboracion y de
ejecucién, y al indicar el perfil psicolégico que
haya obtenido, habra sefialado el derrotero que
debe seguirse para alcanzar un progreso mental y
para ovientar profesionalmente al corigendo. El
pedagogo nos dard el grado de adelanto llavado
por el nifio y a la vez, con su perspicacvia vocaeio-
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despiadada hacia el campo de la ignom

Asf habl6 el Dr. Leon Rey, en su
cia pronunciada en la Universidad Jay
Bogotad, B

Si en nuestro pais, hablaran de
todos los hombres que buenamente
por la infancia anormal, prevocaria
guridad, una reacciéon favorable en la o
blica y en las autoridades encargadas
cién de éstos y tantos otros probl
netamente social. (i

¢Cuando llegard el dia en que
ofrezca el aspecto de un pais
civilizado?

nos, para esta clase de obras, igt
que la que dieran para el empu
la guerra. Y no pedimos mayor esfu
de entonces, porque con una seme’
levantado el pais, a] mismo plano
se encuentran otros pafses indo-ar
con mayor inteligencia, Qup_i_éj:o
historia, hecatombes que en -'l',lillg:ﬁ'
glorias.
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drildtera, la silla turca y la ldmina cribosa etmoida
riase una soberbia escalinata ascendiendo entre dos
de naves laterales, y mostrando en el centro, donde
silla curca, algo asf como un solio axial desde el «
irradian arriba, abajo y a los lados, los predichos d
mientos, hallindose todo el conjunto del edlflcl(} b
por_ un dombo comun.

He aqui una primera particularidad de carde
- mente 6seo, pero que, por su peculiar morfologia
sirve de base para construir €l signo escalonado qu
tiza nuestra concepeién sobre el psiquismo. Unos
trazos esquemdticos de la base del endocraneo ba
caracterizarla graficamente (fig. 1)

11

Bien, pues; en cada uno de los pisos que
indicar, se halla alojada una fraccion cerrespondie
masa encefalica, 4 1$. ¢

Es decir, empemos por dividir el encéfalo en
menentos parael caso. Son los siguientes; ler. seg
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ta formado por el bulbo, la protuberancia anular y el cere-
belo, masa comun a la que llamamos cerebro inferior o
posterior; 2° segmento: se halla constituido por los nu-
cleos optoestriados envuelfos por los 16bulos cerebrales occi-
pital, temporal, insular ¢ hipocdmpico; lo llamamos cere-
bro medio o central; 3er. segmento: formado por el l6bu-
lo frontal, al cual llamamos ‘cerebro superior o anterior.

lisas tres porciones forman también mitades simétri-
cas, reunidas por un eje comun en el que figuran la
cavidad ependimiaria con sus diversos ensanchamientos, y
ciertos organos anexos, tales como la epifisis, el trigono
cerebral, la glindula pituitaria, ete., ete.

Esta distribucion tripartita se halla, morfolégicamente,
muy bien acusada en la bagse. Asi entre el segmento in-
ferior y el medio, se hallan la tienda del cerebelo, atrés, y
la boveda del penasco adelante; y entre el cerebro medio
v el superior, la gran escotadura de Silvio constituye, hacia
la base y partes laterales, un limite arcifinio neto(figs. 2 y 3.)
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Fig. 8,

De paso, podemos senalar también ciertas cara
cas que tipifican atin mds la anterior divisién; solo .
proceder de este modo debemos decir que no se
establecer limites o aledanos infranqueables entre
mentos indicados. Se trata simplemente de pre
pero de predominios suficientes para caracterizar tipos
tal virtud, podemos senalarlas sistematizacione vasct
que se notan en los territorios de la cerebral
terior, media y anterior; lasde la red linfitica q
zan a manifestarse en las paredes del créneo ¥
més ostensibles entre las tres masas de nuestro es
ejerplo, el lago silviano de la base y los flumens
cos laterales, entre los segimentos anterior y medio;
cerebeloso superior entre el segmento medio v el

Histologicamente, bien que este punto atin
debidamente dilucidado, se ccnocen también  cig
matizaciones en la cito y mielo arquitectura de |
encefilicos que dan lugar a tipos regionales. Tal, ¢
prefrontal tiene un caricter que le es propio, asi con
tienen los nucleos basales en‘la reparticion, morfolog
mafno y contextura de sus elementos celulares.

La embriologia, per su parte, nos ensefia q
macion encefilica primordial aparece con la constitue
tres vesiculas: la inferior o rombocéfala, la media o
céfala y la superior o procencéfala; y de estas tre
las se derivan el bulbo (mielencéfalo), la protuberan
rebelo (metencéfalo), el cerebro intermediario (dience
el anterior (telencéfalo). :

Y, aun en el orden antropolégico, es permi

tido
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un elemento psiquico, y si mas bien es considera
un concepto antagonico del psiquismo; pero esto
un grave error. 7
Justamente la base del psiquismo estd, pa.ra
-en el instinto. _
Siendo el instinto simplemente la tendencl_a. de
bre a vivir, esto es, a conservarse, ya sea individi
0 a prolongarse por la 1eproducci6n, natural es qu
su aparicion y conforme lo vaya perml‘uendo
gradual del organismo corporal, lo empuje a sery
dos aquellos recursos necesarios para tal finali
ser humano, que para vivir tiene necesidad de ali
ird procedlendo en consecuencia, bajo el estimul
tinto. El nifio recién nacido se aferrard al pecho
dre por puro instinto; pero ya alli mismo estard,
‘te, todo el edificio psiqulco del porvenir. En
primeros reflejos bulbares, desde los simples
tismo elemental, heraldos pristinos de la v'oluﬁ
iran desarrollindose las sensaciones de pl
crepusculares, las nociones todavia imprecisas
del sabor del alimento, la atencién, la curiosidad,
ria rudimentaria, las primeras 1denhﬁcacloq
Después, ya no solo su boca, sino también
—progreso enorme—se aferraran al pecho m te
tard ver a su madre, ofrla, tocarla, sentirla. -

ce el nifio en el desarrollo de sus cn'_cmiv
brales, en la diferenciacién celular, en la mi
las fibras conductoras, y conforme se vayan
nuevos caminog, o seensanchen los primeros, pc
meno dela iteracion de Spencer, aparecerd I
psiquismo superior y junto con él,
rotunda: la voluntad. !

La volunt'ad consciente. OV
Estamos en el piso intelectual. El nifio
s6lo instintivo o afectivo; serd también mtel tua
bré completado la evolucion. Any
El instinto, es pues, la base del pslqmsm %
Esta. facultad del instinto, segin queda a; h
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Afectividad

tado en las obras de psicologia y psiquiatria.
tendremos por lo mismo, mayormente, sobre ¢
decir que, para nosotros la afectividad no es sin
lidad de la sensibilidad moral, vale decir la de
psiquica de la sensibilidad. o
Esta funcion de la afectividad la hemos:
segundo peldatio de la cayidad, o sea, en el
pondiente del encéfalo, esto es, en el cere
también, nos es preciso entrar en algunos

Hemos hablado de los nucleos central
mados optoestriados que, anatémicamente,
tro mismo de los hemisferios cerebrales
se hallan envueltos por el grueso del cere
atrds y los lados, y por el cerebro intelect
te. Son como la almendra del fruto, eny
pa. Y ellos, por su lada interno, (tilamos
do) convergen hacia una triplice cavi
modo que, en el piso inferior, bulbo, p
belo con sus pedunculos, rodean al cuart
bién circundan al tercer ventriculo y a los .
y recondito taberndculo. Y alli también,
del cuarto ventriculo se enfilaban los nuel
pos craneales, se hallan igualmente otros i
log mas todavia enigméticos, como los tubé
el ganglio de la habénula, el ganglio inte
hepifisis donde Descartes situaba el alma, y
quenia glindula, cuyas funciones enormes emp:
nocerse. i :

~ Desgraciadamente, ain no se ha establ
te el papel individual de los micleos optoestr
si algo sabemos del sindrome talimico de
enfermedad de Wilson, de la correa de Hunti
Para los mas de los fisidlogos, esos nucleos
vias de paso de la sensibilidad y poderosos-
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Intelectualidad

Tampaoco nos detendremos en definir este co
se halla largamente tratado en obras especial
las de elevada teologfa. 4

‘S6lo recordademos lo ya dicho de que esta
cién psiquica superior, se halla basada en los «
tos subyacentes de que acabamos de hablar—in
tividad—viniendo a ser, en cierto sentido, una
educacion y de perfeccionamiento de ellos mi

Segun queda dicho, localizamos esta fac
80 anatomico mds elevado de nuestro esquema, ¢
piso frontal. L e

Lo cual, por lo demds, tampoco es una n
desde hace mucho tiempo, diversos y eximios
dores proponfan la doctrinade que el érgano
inteligencia es el l16bulo frontal. Hace mas ¢
(1870) Hitsig decfa eso. Y, asimismo, asentabs
tores tales como Ferrier, Wundt, Goltz, B
Grasset, ete. , :

Nosotros nos plegamos & esa tesis.

Lo que debemos considerar propiamente

- la imaginacién creadora, la concepcion, la in
“conocimiento, y, en una palabra, la sintesis st
funciones que caracterizan la inteligencia hi
localizado en ese segmento de la masa en
todos los otros es el que mis avanza hac
que tiende también a elevarse mds en alt

El cerebro sensitivo, o lo quec es lo misi
drea constituida por los lébulos oceipital, ‘térii'
olfatorio ¢ insular, no es lo que nosotros enter
un centro propiamente intelectual. Claro que :
plen complejos procesos asociatorios y tal nos
tologfa: hay allf fibras unitiyas entre circunvoh
cunvolucién (v. gr. las fibrasarqueadas) o entre

~ bulo (v. gr. las fibras temporo-occipitales
~ les), pero tal sistema de asociacibn—la asociac
* Flechsig—es solamente parcial, y no respon
integral de la inteligencia. Este se cum
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bulo frontal. Alli se realiza el iltimo trabajo de sintesis
y control para darlugar a las imdgenes debidamente identi-
ficadas y licidas que hacen la vida. Y, en tal virtud, el ce-
rebro sensitivo viene a ser el gran colector y el reservorio
de las impresiones recibidas diariamente, o de aquellas que
fijo la memoria. Son el material de que se sirve el cerebro
intelectivo para sus fines. La misma histologia nos estd
seflalando los caminos por donde van las impresiones o
imdgenes del cerebro sensitivo al intelectual. Tal, por
ejemplo, el fasciculo de larguisimas fibras tendidas entre
el polo occipital y el polo frontal (cingulum y fasciculo he-
misférico superior), asi como entre el 16bulo temporal y el
frontal.

De igual suerte, tratindose de los departamentos inferio-
res, fuera de las vias indirectas que los vinculan al cerebro
prefrontal, tenemos los enlaces directos, tales como el pe-
dunculo anterior del tilamo Optico que, por el brazo ante-
rior de la cdpsula interna, liga directamente ambos pisos.
Asi se explica la carga afectiva que con frecuencia tienen
nuestras ideas.

En cuanfo al funcionamiento sinérgico de ambos he-
misferios, jnzgamos nosotros que tan solo el uno es el acti-
vo y el otro, pasivo. Asi, tratdndose, del hombre derecho,
creemos que es siompre el hemisferio izquierdo quien rige
sus ideas y actos. Por ejemplo, ciertos actos efectuados
por la mano izquierda, si bien debieran ser dirigidos por
la zona motriz derecha, lo serdn en realidad por la izquier-
da, sirviendo la otra tan sélo como intermediaria. Las fi-
bras comisulares, tendidas entre ambos hemisferios (cuer-
po calloso, trigono, ete.) nos explican esos resultados.

Cremos, asimismo, que en muchos casos, a pesar de
que el piso intelectual se formé a expensas
de los anteriores, puede independizarse de ellos, bajo
el influjo de largas disciplinas y de pricticas edu-
cativas apropiadas. Hay, en efecto, diversas actividades es-
peculativas en que ya no aparecen el instinto y la afec-
tividad.

Mis aun, tratdéndose del cerebro sensorial, su inmediato
vecino, que le ~proporciona continuamente la materia
prima, vamos al decir, para su dinamismo, puede también
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el cerebro intelectual emanciparse de esa ayuda
cia. Serian, por ejemplo, los casos en que nada
ofmos, ni tocamos y en los que, sin embargo,
Entonces , el eerebro frontal procede con su m
cal. Dirfase que sus neuronas obran por propia
Mas, eso no es lo comtin. Lo comun es €l Ji
ciado y euritmico, de los distintos pisos psiquicos.
ese juego, es el cerebro superior quien gobxem
inhibe o estimula. El pone el orden en la ca
cuando bajo el influjo de la enfermedad u o
ocasionales, el piso superior se ha debilitado, a
escena, sin medida ni freno, los impulsos cie
§08 bmos Entonces el mismo instinto, puede
hasta el piso intelectivo, y alli proceder como 1
Tenemos, asi integrado nuestro esquema
calacteristmas fundamentales. -

‘-f; EX
o

Hemos seﬁalado %)mmeramente 109 tref :p
cos, occipital, temporal y frontal y alli ‘hemos
cerebro inferior, el medio y el supgnqr, atr
“una de esas porciones una funcion psiqm___,_; P
tinto, afectividad, intelectualidad.

0 de otro modo, dentro del edificio
se granitmo, hemos puesto el contenido bl
tico, el cerebro; y en éste hemos colocadoi
espiritual, el pensamiento.

Y asi, reducido a su ltima e'tprealén
ma, queda. trazado en el siguiente gra:ﬁco esea

i i Piso temporal

- Piso occipital
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permitase la frase, por la materia nerviosa y que, por
to, no tiene repteseutaelén orgdnica en ningun ce
cefahco ni conexion directa con los aparatos sensor
Como se ve, esta manera de pensar sobre el
ciente, al cual en este caso nosotros- mas bien llama:
5u§raconsclente se aparta en un todo de nuestraf '
ciom - -

Conclusién i

Al concluir, debemos decir que este trabajo
racter necesariamente sumario, pues que debi:
sar parcialmente ideas que en otra ocaménl
en un libro. '

‘No obstante, nuestra tesua, en lo esenclgh
teada

Tia, nada podemos decir en nuestro descar' S
que hayamos procedido no por simple intuic 1
tivamente, sino también en vista de diverso
conocidas son en fisiologia las experiencias realizad
animales (perros, gatos, palomas, monos) \

parciales del cerebro, v. gr. de los hemisfe
talamos opticos, o extrayéndolos, también y d
unicamente con el bulbo, protuberancia y
entonces la mterpretamén de los resultados
mos procurado hacer de nuestra parte. Asimism
logia humana, sobre todo en el campo psiquidtr
revelado diversas lesiones que dan lugar a
sayos de localizacion de las facultades psiqy
como ejemplo la demencia precoz. Los fr
Guiraud sitian las principales lesiones del mal en
infra-6ptica, y es sabido que lo mds notable de le
tologia esquizofrénica, en el orden mental, se r
afectividad dentro del concepto de la indif ren :
terés, la ambivalencia cte., ete. Nosotros \
nicomio Paclieco de Sucre (Bolivia) hemos con
dementes: precoces muertos por tuberculosis eag;'
risticas de los nucleos 0pt100~estnados. 143
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estudiantes de medicina mental, suele ser

que no atrae ni agrada por conmderﬁrsele

tro esquema facilita este estudio. '
Ultlmamente, en nuestra obra EL '
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PRIMER CONGRESO DE UROLOGIA EN Lﬂu
ARGENTINA e

A fines del pasado mes de noviembre,
llevado a cabo en Buenos Aires el primer co
greso argentino de Urologia, para el que han
do mv1tddas Ias umverqld.:des de Bollvw, ,ac'
tando sus l'epreqentantes ' '

cion de esta llnp()ltrintlSlIHd lam_a de ]a -
médica modetnd motiVQ por el cu‘d] no'

sente a la Republlca en este gran ('Bl'td.__
tifico mte: nacional, Sm embargo, la Fe

su repreaent,amdn en la pelsmm del Dr. Gre
Mendoza Catamm de OUV:I. labm, on el,.-s

M"e’rcea a ]a. empenosu acti-v.idei’d, :
toridades universitarias, se-ha hecho j
tiva la adquisicion de un gabinete
Fisiologia Kxperimental y otro igualme
pleto de Quimicas, para la eusefianza p
los alumnos de la Facultad de Ciencia

Las autoridades docentes se e
tualmente embargadas en la tarea
convenientemente, debiendo hacerse
gundo de los laboratories citados el
Balt4, de la Universidad de Barcelon
mente contnatado para cste efecto.
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Nuestros consocios, los doctores J uli
tin y Raal Fernandez de Cérdova, ha
ditados como miembros correspondi
livia, de la importante publicacién cien
con el titulo de «Revista del Médico
no», se edita en la ciudad de Quito,
nada direccién del Dr. Julio Alfons

- Felicitamos a los colegas por
que los honra. )
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