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minales.: Las que pueden serlo son las intenciones con las.
cuales se aplican y los actos realizados 'ó los impulsos su-
geridos en la sombra de su inconsciencia. Pero al hipnoti-
zadorvhonrado y prudente, jamás puede ni 'rozarle la epi-
dermis la sombra de suposiciones parecidas.

El Hipnotismo sin sugestión llena, como se ha visto es-
pecialmente en la observación de Pritzl, la indicación anal-
gésica en el parto siempre que el grado de sueño sea un
sonambulismo, lo más 'próximo á la letargia que sea posi-
ble, y en esta última fase hipnótica provoeable en las histé
ricas. Y como tal sonambulismo coincide precísatnento en
el más alto grado de sugestibilidad, claro es que la suges-
tión puede (completar los resultados, sobre todo dirigién-
doseantes del parto á anular los auto ó contra-sugestiones
existentes en el cerebro. Aun en los casos en que la pre-
paración hasido insuficiente, todas las demás observacio-
nes citadas confirman el hecho que el Hipnotismo ahorra
sufrimientos á la parturiente sin ningún inconveniente
para la marcha regular del trabajo, y por tanto su perf'ec-
ta indicación en todos 16s casos.
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CAFfrULO 11
La Sugestión en el Hipnotismo aplicada á la Ter·ap.éutica,

I. Obstáculos á la Sugestión hipnótica y reCursos contra el1os.-11.
Indicaciones 'terapéuticas de la Sugestión hipnótica. -IlI. La Su-
gestión hipnótica en la Tuberculosis.-I V. La suge$tión hipnóti-
ea en .la Escrolulosís.>. V. La Sugestión hipnótica en el Reuma-
(ismo.- VI. La sugestión hipnótica en el Paludismo. _ VII. La
Sugestión hipnótica en la Eri,ipela periódica de la cara.- V1JI. La
Sugestión hipnótica en elalcoholismo:_IX. La Sugedtión. hip-

nótica en el Hidrargirismo._X. La Sugestión hipnótica en el Sa-
turnismo.-XI. La Terapéutica de 105síntomas en las enfermeda_
des generaled y locales. .

I

OnSTXCULOS ,( LA SUGESnóx HIPXÓTICO-TERAPBUTLCA. y
HEClJRSOS COXTR:I.ELLOS.-Supongo ya obtenida 'l~ hípno-

. sis, bien por los pl'Ocedimielltos expresad9s en el capítulo
IV de la primera parte, bien por haber vencido todas las
dificultades indicadas en el artículo 1del anterior Con los
medios allí aconsejados. Supongo también al sujeto en híp-'
notísmo bastante sugestiblc, adquirido por las simples ma-
niobras y sugestiones hipnogénicas, ó por. la larga y pesa-
da tarea de fe¿ 'sonwnbulización estudiada en ~l capítulo
VII, páginas 226 Y siguientes. y supongo, por último, .que
se suben hC~Qe1'las sugestiones, por haber COlpprendido y
aprendido sus diferentes modos, su teoría general y todas
las circunstancias, que las condicion~l1, en los artículos
Modos sugestivos, (páginas 100 y siguientes), Teoría se-
nerca de la sU[jestión, (páginas 157 y siguientes) 'y La su-
[jestión .enperfecto estado deví[jitia (páginas 45q y si-
guientes). Pero cle todas maneras, al lJegilr á este punto,
suplico y recomiendo el repaso dejos citado , est~ldios,.por_
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que es indispensable el perfecto conocimiento de los asun-
tos en ellos tratados, para emprender la aplicación del hip-
notismo ':i la sugestión al tratamiento de los enfermos.

'. y no basta eso todavía. Xuevos obstáculos aparecen á la
acción sugestiva por ir' dirigida á un individuo en estado
patológico, obstáculos nacidos no solamente de la natura-
leza y grado de perturbación morbosa, sí que también del
mismo hipnotizador. Estos últimos son acaso, y sin acaso,
más importantes que los primeros: dando por bien estable-

. cida la indicación hipnótico·sugestiva, y por ellos empezaré
mi examen.

Por parte del liipuoiizador ierapéuia son obstáculos á
la acción sugestiva, su cansancio físico é intclectual,su es-
tado patológico, sus temores á ilusorios accidentes, su [alia.
de fe en la eficacia de la sugestión y su sola sospecha de la
incurabilidad del padecimiento contra el cual va á actuar,
tengn ó no perfecta. conciencia de su situación 'ideo-o1'[Já-
uica. Parece que al señalar como obstáculos á la acción su-
gestiya semejantes condiciones, entro en el terreno vedado
á la ciencia positiva de lo mágico y sobrenatural; pero
aparte de que no son inexplicables, afirmo que son el re-
sultado de mi experiencia y espero verla confírrnada por
cuantos hayan empleado ó en adelante empleen esta rama
de la tora péutica .

No sé si en todos los casos hay Ó no una transmisión
mental inconsciente del operador al sujeto, ni si el incons-
ciente de éste percibe los escepticismos y pesimismos de
aquél; no sé si el timbre de YOZ, los rasgos fisionómicos, las
emanaciones olorosas tí otras del hipnotizador, se modifican
por su cansancio físico ó intelectual y por sus dudas, vaci-
laciones, temores, etc. )" tal modificación se percibe é in-
terpreta por el sujeto; pero es lo cierto que las sugestiones
hechas en cualquiera de las mencionadas condiciones, harán
menos efecto siempre que en las condiciones contrarias,
muchas veces el efecto será nulo, y al[JUlws completamente
opuesto eLlpersequ ido con la euqestián. liablada.

Después de una noche de insomnio á la cabecera de un.
enfermo gl'aye, mis hipnotizados no reportan ningún pro-
vecho de mis sugestiones, como no lo reportan cuando ha-
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cen del número veinte ó treinta en adelante en un mismo
dia. Escribiendo algún capítulo de este libro,ó mejor dicho
preparándolo con estudios psicológicos en los que he llega-
do al atontamiento por cansancio psíquico, no sólo mis
sugestiones actuaban poco ó no actuaban, sino que alguna
vez, sin saoer por qué no podía hacer-las. Las discutía inte-
riormente y concluía por decidir el dejarlas para el día
siguiente. Es toda la explicación que' puedo dar de mi es-
tado cerebral. Sin duda envuelta en el sonido de nuestras
palabras va una energía nerviosa, ideal, tal vez la misma
que se transmite en la sugestión mental, y que no puede
desprenderse de un organismo fatigado..... Al menos
esta hipótesis es la única que á mí me satisface para darmo
cuenta de los hechos referidos.

Me ha ocurrido también estar.tratando por la sugestión
hipnótica los dolores fulgurantes de varios atáxicos, y unos
di as .hacérsela con el pensamiento absorto en la incurabi-
lidad del padecimiento, representándome la desesperante
vegetación de la neuroglia excita~do las fibras y células
nerviosas de los cordones posteriores de la médula, ó viendo
en mi imaginación su progresiva induracíón esclerósica
apretando sin compasión los medio ahogados elementos ner-
viosos cuyos gritos eran las fulguraciones dolorosas; y al
decirles: «Ya no tienes dolores, ni los tendrás al despertar,
ni hoy; ni mañana», la idea de la ineficacia de esta suges-
ti6n se imponía á mi conciencia de modo incontrastable sin
que la voluntad fuera dueña de inhibirla ni aun de atenuar·
la. Con frecuencia al despertar los sujetos, una fulguración
horrible les arranca ayes desesperados, ó bien el alivio
duraba solamente media ó una hora después de la hipnoti-
zación. En cambio otros días en que los encontraba acaso
peor dispuestos, ya por su desaliento, ya porque hubieran
arreciado los dolores, algo así como un sentimiento de in-
dignación contra la causa morbosa surgía en mi cerebro,
acompañado de otros de poder y de esperanza. Sin parar
mientes en lesiones anatómicas ni mecanismos patogénic..s,
una alta inspiración me decía que la energía nerviosa capaz
de arrasar los montes' y avasallar los mares, bien podía
triturar, deshacer, pulverizar, disolver un poco de tejido
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conjuntivo y libertar de sus prisiones á los elementos ner-:
viosos de la médula. Yen esta disposición de espíritu, mi
'voz medio sibilante al hacer las mismas sugestiones, hacía
estremecer á los enfermos que despertaban sin dolores, con
plena confianza en su curación, La sesión iba seguida de
U11acalma de muchos días y aun semanas.

En enfermedades dolorosas menos gra ves, he visto coin-
cidir igualmente los resultados de la sugestión, no tanto
con la expresión aparente de mis pensamientos, como con
mis pensamientos mismos.

"Los ataques no volverán á presentarse:» sugiero á una
histórica, á un epiléptico, ó á un histero-epilóptico, y en
aquel momento, sin saber po)' quJ tengo fe en el efecto y
el efecto se produce, ó por igual mecanismo inconsciente
no tengo fe, ó me invade el temor de que un ataque estalle
durante la hipnosis, y el efecto es nulo en el primer caso,
y casi siempre en el segundo estalla efecti va mente el ata-
que. ¿Puede haber una transmisión inversa Ó sea del su-
jeto al hipnotizador que por la vía inconsciente excite es-
tos pensamientos antagónicos? Poder puede; lo que yo 110

puedo es afirmar otra cosa que los hechos de que he sido
actor y testigo, y consignarlos para hacer resaltar los obs-
táculos por parte del hipuotixador á la eficacia de la su-
gc¿;tión.

Los recursos contra tales obstáculos, son un diagnóstico
exacto y una indicación terapéutica establecida con todo
rigor, lo cual significa ser un clínico competente)' un híp-
nólogo instruido: y cumplidas estas condiciones y empeza-
do c'; tratamiento hipnótico-sugestivo, 1111 optimismo eucar-
nasto en la COl/ciencia del operador, á pruebo. de fracasos; y
UJ/(( pereeceraucia QUc responda á lec oonrtccion completa!J
absoluta de que obtendrá el erecto lerapéu! ico persetjuido.

Po,' parte del sujeto enfermo los obstáculos se multipli-
can. Aparte de los examinados en artículos anteriores, para
la provocación del hipnotismo sugestíble, y aun suponien-
do perfectamente indicada la sugestión hipnótica y hecha
con todas las reglas del arte, no siempre la curación se
realiza, ni de realizarse lo hace repentinamente, ni aun en
un término breve, ni con escaso número de hipnotizacio-
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nes. Puede acontecer aparte de los casos de curación in-
mediata: 1.0 Que la sugestión no actúe de manera aprecia-
ble. 2.° Que produzca solamente alivio transitorio ó per-
manente, pero no curación. 3.° Que haga desaparecer tem-
poralmente los síntomas clel padecimiento, el cual vuelve
á manifestarse después de más ó menos tiempo. Y 4.° Que
los efectos, tarden ó no en presentarse claramente, inicien
un proceso lento aunque progresivo, de curación, y en tal ó
cual momento este proceso sufra una detención temporal ó
definitiva.

Estudiemos ante todo los fracasos completos. Si la indi-
cación htpnótíco-sugestíva es verdadera, son de todo pun-
to excepcionales, porque el efecto de la sugestión es siem-
pre un dinamismo ideo-orgánico contrario al dinamismo
patológico, y aunque no alcance á interferirlo del todo por
su superior energía, ha de interferirlo en parte y es raro
que esa parto sea tan insignificante que haga inapreciable
el efecto. Pero es el caso que muchas veces oareoemos de
medios de diagnóstico para precisar la indicación, fuera de
los efectos mismos de los indicados. Ocurre, v. gr., que ante
una neuralgia intermitente, no sabemos si es ó no palúdica'
hasta no someterla al tratamiento por la quina ó las sales
de quinina que elecimos indicadas por el hecho de la inter-
mitencia y la suposición cle la naturaleza palúdica de la
neuralgia; pero que vemos no lo estaban cuando no pro,
ducen efecto, aunque este fracaso fuera el único modo d»
averiguar el error de nuestra suposición. Así ante un en-
íermo que nos dice: «Hace ocho días tuve un ataque CO:l.
pérdida-del conocimiento, que duró tantas horas, yal re-
cobrar la razón, me encontré paralizado de este lado;» es
imposible saber si el ataque fuá congestivo ó hemorrágíco
ó si la hemorragia destruyó totalmente porción tan consi-
derable de las células ó fibras motoras, que contraindique
la sugestión, porque su fracaso había de ser inevitable. No
hay más medio de puntualizar el diagnóstico, que sufrir el
fracaso; que hacer la sugestión ó las sugestiones explora-

. doras. Lo mismo sucede con ciertas atrofias profundas, cu-
yas degeneraciones si pudieran diagnosticarse contraíndi-
carian el tratamiento hipnótico-sugestivo.
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Pero de todos modos, el dinamismo ideo-orgánico de la
sugestión es impotente para dotar al organismo de la re-
sistencia necesaria á no dejarse influir por causas más
enérgicas de perturbación, y aun en' bastantes casos, para
suscitar suficiente dinamogenia eliminadora CJ ue evite la
acumulaci6n de un exceso endoc6smico patológico ó inhi-
biciones que retengan endocosmos indispensable, patológi-
camente eliminado .

Eu la infección palúdica, por ejemplo, la sugestión hip-
nótica suscita no pocas curaciones; pero seguramente que-
daría sin efecto ante la misma infección elevada al grado
de caquexia. Bastantes reumatismos ceden á su acción, y,
sin embargo, yo no aseguraría que pueda curar al reumá-
tico hereditario que tiene los riñones chicos ó rudimentario
el aparato climiuador de la piel, ó los pulmones dispuestos
á absorber poco oxígeno, ete. Influye poderosamente en la
secreción urinaria, como en las demás, y sin embargo, la
he encontrado absolutamente ineficaz para contener la ti-
suria de la diabetes nzotúrica. Estos obstáculos de natura-
leza y grado de perturbación en el enfermo, son verdade-
rameute insuperables; contra ellos no hay recursos suges-
tivos que valgan, lo cual quiere decir simplemente, que la
pCOWCe(buuiocrsal sigue siendo hoy tan quimera como
siempre.

Mas dado que la naturaleza (reumatismo hereditario) y
grado (lnfecciones) son muchas veces iudiagriosticables an-
tes del tratamiento, y que la indicación del sugestivo cxis-
te. ¿Ouándo y cómo debe declararse su inutilidad'? Eu ge-
neral, comprobado experimentalmente que el sujeto ad-
quiere el sonambulismo sugestiblc, si ni durante el sueño
ni después de él, se consiguen modificar otros fenómenos
que los dolorosos, y éstos, de modo muy transitorio, en
diez hipnotizaciones hechas en días consecu ti vos, debe con-
siderarse el tratamiento sugesti va ineficaz. Al menos esta
es la enseñanza de mi propia experiencia. Solamente en
ciertas parálisis por lesión de los nervios ó de los centros,
deben repetirse las hipnotizaciones por un tiempo indeter-
minado. La regeneración de tales órganos está dernostra-
da, y lo está igualmente, como se verá en su lugur, que la
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sugesti6n la ayuda de modo que ningún otro agente pue-
de comparársele en esta acción.

Obtenido un alivio transitorio ó permanente que afecte
á todos los elementos morbosos de la enfermedad, debe ob-
tenerse la curación radical y completa .. La interferencia
nosoterápica parcial se convierte en total; aumentando la
energía de la sugestión, y este aumento se consigue de va-

. rios modos; no empleándoles indistintamente, sino con su
su precisa indicación cada uno. .

La insuficiencia del efecto, puede consistir en su escasa
persistencia; y entonces dará resultados la sugestión en hip-
notización iieraiioa ó repetida con intervalos iguales á la
duración del efecto terapéutico, que irá siendo cada vez
mayor. Ouando dicho efecto sea incompleto y no alcance á

anular ni por un momento los fenómenos morbosos y sl
sólo consiga atenuarlos, el procedimiento adecuado será
prolongar la hipnosis y repetir muchas veces lClj sugestión;
pero si esto no bastara, cabe reforzarla con sensaciones
cuya impresión parta del sitio del mal, á las que el enfermo
acuerda desde luego la acción curativa que' se persigue .
Los coniactos con las manos ó con los tractores metálicos
de Perkins ó en madera de Haygarth y Falconer, el masu-
[e, y, mejor que nada, la elecirlzaoién. estática con despren-
dimiento de chispas de la región enferma, ó la gCtlvánica.,
cuando se trate de fenómenos paralíticos ó la [arádic« en
los casos de trastornos sensitivos, aparte de sus efectos
propios, llenan la misión de reforzar la su'gesti6n. Yo las
empleo, así como los 'imanes, ateniéndome á las acaso pre-
maturas leyes de la polaridad' de Déele y Chazarain. La
sugestión de una sensación distinta de la patológica en su
mismo sitio, tal como la del calor 6 frío, aconsejadas por
Liebeault y Bernheim, contribuye también al aumento de
energía sugesti vo- tera péu tica .

Las reeidivas de la enfermedad tratada se previenen
con sesiones hipnótico-sugestivas cuyos intervalos sean
cada vez mayores, de la misma manera y por la misma ra-
zón que se previenen las reeidivas de la fiebre intermiten-
te con la administración del sulfato de quinina, según el
método de Trouseau.
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A pesar de toda esta técnica de la sugestión, se obser-
van casos en los cuales, después de iniciarse y continuar
por algún tiem po el proceso de la curación, éste se detie-
ne, y parece como que la falta de éxito en tan breve plazo
como el enfermo esperaba, constituye una autosugestión
de refuerzo morboso que inutiliza las sugestiones terapéu-
ticas. Es llegada entonces la oportunidad de acudir á un
recurso de primer orden que creo haber descubierto, y al
cual propongo llamar acumulación de sugestiones, Ya se
ha podido notar quelo he empleado en bis más difíciles ex.
periencías ñísio-psicologíoas. Consiste en sugerir la cura-
ci6n para un día dado más ó menos remoto, y hasta que
llegue, repetir la misma sugestión en todas las hipnotiza-
cienes. Se trata, por ejemplo, de una parálisis de un brazo
que después de mejorar se estaciona, Supongamos estar á
primero de un mes cualquiera y se sugiere: "Ei'clía 15 apa-
recerá en el brazo toda su Iucrza.» Esta sugestión se repí-
tc el 2, el 3, 01 4, etc. hasta el lJ, en que se dice: «Mañana
por la mañana es cuando habrá desaparecido completa-
mente la parálisis y hasta la debilidad del brazo, y aparc-
cerá 011 él toda su f'uerza.s El efecto es muy seguro, aun-
que todavía puede ser incompleto, En esto caso se empren
do otra acumulación más larga y más corta según el grado
do perturbación que haya de inrerferirse.

En una retención de orina rebeldísima me dió resulta-
do completo el sugerir la micción para quese verificase en
el sueño ordinario de la próxima noche,

Por último, la sugestión viene á aumentar nuestros co'
nacimientos, á destruir algunos errores; pero no á oponer-
so á ninguna verdad de las demostradas, viene á rejuvene-
cer y vivificar la Terapéutica, no á absorborla, y no está
reñida con ninguno de los medios curativos, cuya eficacia
esté reconocida por la sana experiencia. Simultáneamente
con la sugestión hipnótica no solamente puede, sino que
elebe en los casos graves Ó que; pidan con urgencia necio
nes intensas, emplearse el tratamiento farrnacológioo 6 de
otra clase, indicado en cada padecimiento, y juntos y com-
binados los dos efectos, se obtendrán curaciones hoy por
hoy juzgadas absolutamente imposibles, ya que muchas,

Inrttcacloues teranéutleas da la Sugestión hipn6Ucn.

debidas á la sugestión sola, parecen milagrosas, Los exclu-
sivismos sistemáticos quédense paralas especulaciones filo-
sóficas, el arte médico persigue un solo ideal de sublimo
belleza: OURAR AL ENFERMO; Y todo lo que concurra á reali-
zarlo, toma plaza en el arsenal del terapeuta sin violencias
ni destrucciones. La Sugestión no hace más que reclamar
su sitio en ese arsenal, y yo no pretendo otra cosa con es-
tos estudios que ayudada á que lo 'ocupe sin más expe-
dienteo, y tan digno y principal como se debe á sus mere-
cimientos.

II

-:

'I:l\'DlCACIO~ES TERAPÉUTICAS DE LA _SUGESTIÓN HIPK6TI-

CA, En el largo estudio experimental, DUyOSresultados he
referido en: la primera parte de este libro, se habrá visto
que la sugestión hipnótica puede por modo directo ó indi-
recto modificar todas las funciones fisiológicas de la vida,
oxcitándolas, deprimiéndólas ó perturbándolas de varios
modos, y circunscribierulo sü acción al preciso dinamismo
ctl cuiü se dirige, Si, pues, toda enfermedad consiste en una
perturbación vital y toda acci6n terapéutica indicada es la
que suscita una perturbación igual y contraria para de-
terminar la interferencia nosoterápica necesaria á la cura-
ci6n, parece que la sugestión hipnótíca adecuada debe to-
nel' aplicación útil en todo estado patológico. Y sin embar-
go, no es así, aunque verdaderamente tenga una esfera do
acción superior á la de ningún otro remedio,

,Ante todo, la influencia sugestiva necesita para actuar,
que un cerebro receptor formo el dinamismo ideo-orgáni-
co correspondiente, y lo lance contra aquel otro que ·se do,
sea modificar. De un golpe, por tanto, quedan excluidos de
su influjo experimental y terapéutico, los niños muy pe-
queños incapaces de entender, los .idiotas, los dementes
completos y los que por cualquier motivo están privados
de facultades intelectuales, ,

Fuera de estos casos, se dice que está 'especialmente in-
dicada en las enfermedades, sine maieria ó por simple

5~5
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trastorno dinám ico ó funcional, y que no 10.está ó lo .está
menos, en las dependientes de una lesión anaunnic« -.Pero
este lenguaje, si puede servir para el vulgo, es it todas lu-
ces impropio de los médicos; porque como en buena mecá-
nica no puede concebirse movimiento sin cosa niooida, en
buena biología no puede concebirse trastorno funcional sin
COs(~ trastornada y las enfermedades sin lesión anatómica.
coetánea, son un verdadero absurdo. Esta lesión puede ser
transitoria ó permanente y en ambos casos, convertirse en
causa de nuevos trastornos funcionales y nuevas lesiones;
pero siempre resultará que unos y otras son elementos
morbosos inseparables y sólo artificialrnente separados
para Sil mejor estudio patológico. Lo que hay es que en el
simple vahído, por ejemplo, la perturbación funcional pa-
rece que es todo, como en la puñalada ó el balazo que
arrancan la vida parece que es todo la lesión; y sin embar-
go, coetáneo del primero fué la momentánea suspensión de
la nutrición cerebral (lesión) y coetáneo de los segundos
fué la.suspensión funcional dcl órgano herido.

No: las inclicacaciones terapéuticas dé la sugestión no
tienen por fundamento la existencia ó no existencia de le-
siones anatómicas, compañeras constantes de toda enfer-
medad, aunque hayan de tenerlas en cuenta como causa
secundaria de perturbación vital; y es sencillamente esta
causa de cualquier orden que sea, y la naturaleza, grado .r
rapidez de sus acciones patogénícas, en comparación con

"la energía y poder de las sugestivas, las que establecerán
las mencionadas indicaciones terapéuticas. De donde sc in-
duce ya claramente, que la eficacia de la sugestión ha de
estar en razón in versa de la energía de la causa morbosa,
cuya naturaleza haciéndola más ó menos removible y elí-
minable puede también indicar ó contraindicar el empleo
del agente en cuestión. Como para obtener el hipnotismo
sugestiblc al máximum, cs necesario tiempo, si la rapidez
de la acción patógena no lo deja, ella contraindioará ade·
más, la sugestión hipnótica. Así es que causas débiles eli-
minables, ocasionando procesos patológicos crónicos, serán
las condiciones más favorables para la acción sugestivo-
terapéutica; cansas débiles eliminables ocasionando proce

•••
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sos agudos, lo serán todavía en muchos casos; causas enér-
gicas elíminables, ocasionando procesos crónicos la acon-
sejarán en algunos; pero causas enérgicas aunque elimina-
bles ocasionándolos agudos casi la excluirán por completo,
y causas no eliminables ya ocasionen perturbaciones cró-
nicas ó agudas, la contraindicarán formalmente. Con dicha
eliminación, aludo lo mismo al agente morboso procedente
del exterior del organismo, que á la lesión C0310 causa de
trastorno secundario, según que ella sea: ó no restituible
(elimínable) á la composición y disposición normales del
órgano ó humor lesionado, ó substituíble por un teji do de
cicatriz inofensivo, sin gran detrimento de la función vital.

Con estas bases, la indicación terapéutica de la suges-
tión hipnótica puede hallarse, bien como principal, bien
como accesoria, en la mayor parte de las enfermedades
agudas y crónicas en un período an terior á la producción
de lesiones extensas é irreparables por comprometer y
desordenar funciones necesarias á la reparación misma.
Sirvan de aclaración estos dos ejemplos hipotéticos:

1.0 Supongamos un individno que presenta desarrollo
prematuro, ligero enflaquecimiento, escasa amplitud de la
caja torácica, anorexia frecuente, tendencia á los estados
catarrales de los bronquios, que se prolonga de un modo
inusitado, dejando una tusicula matinal ó vespertina que
alguna vez arrancó esputos con estrías sanguíneas. Se le
reconoce cuidadosamente el aparato respiratorio, y objeti-
vamente nada se encuentra que denuncie una lesión pul-
monar. Sin embargo, el termómetro aplicado por la noche
á la axila, acusa 370 8 ó 380 2 Y hay á la mañana una tra-
sudación en la piel de la que ni el mismo sujeto se aperci-
be. Si se le pregunta por sus sensaciones, dice que se en-
cuentra débil y aburrido. Su familia se queja del carácter
del enfermo, tan pronto alegre en exceso, como presa de la
más negra melancolía. No hay clínico que no vea en el su-
puesto sujeto, no ya un candidato á la Tuberculosis, sino
un verdadero tuberculoso, sobre todo si padre ó madre,
hermano ó primo han sucumbido á los golpes de la te-
rrible endemia del siglo XIX. Pues bien: en este caso,
la sugestión hipnótica curará ó no curará al paciente,
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pero su indicación es precisa é irrefutable. A su impulso,
despiértanse energías circulantes que animan al proceso

. nutritivo, facilitase la respiración, se crea el apetito y per-
fecciona la digestión, acaso cesa la tos, y de seguro cambia
radicalmente el carácter en el sentido de la igualdad tran-
quila, y desaparecen las sensaciones de malestar y cansan-
cio. Con este cambio, coincide una .sobrealimentación re-
paradora, un ingreso de oxígeno por la vía pulmonar su-
ficiente á las metamorfosis vitales, y una armonización de
las secrcciones elimínadoras.que limpia al organismo de
todo residuo excrementicio; y en la lucha así entablada,
el bacilo de Rocl1 6 la zooglea, ó el micrósporon furfur ó
lo que sea, puede caer vencido y maltrecho y ser arrojado
de un terreno que se ha hecho impropio para su vegeta
ción. Si suponemos ahora á ose mismo individuo, con los
pulmones sembrados de masas tuberculosas y medio des-
truídos por las cavernas, esqueletizado, anémico, devorado
por la fiebre consunti va, y extenuado por los sudores y la
expectoración, condenado á una alimentación líquida y tan
'escasa como consiente su también tuberculízado tubo di-
gesti 1'0, á nadie so le ocurri rá q uc la sugestión tenga poder
para crear un organismo nuevo y sano en ese organismo
medio cadá vel' .

2.° A consecuencia de un enfriamiento, siente otro in-
dividuo cierto entumecimiento de las extremidades inferio-
res, y de tiempo en tiempo leves centelleos dolorosos en
ellas. Estesiómetro en mano, compruébase una disminución
do su sensibilidad táctil. Con los ojos cerrados, el enfermo
marcha con dificultad y tambaleándose, pero no se cae.
Empieza la Ataxia locomotora; la irritación de la neuroglia
de los cordones posteriores de la médula, empieza á au-
mentar de volumen sus elementos anatómicos, y éstos á
comprimir' los nerviosos, todavía, sin embargo, expedí-
LOS para las conducciones flsiológicas. Sugiérase entonces
aumento de sensibilidad en los miembros hipoestésicos, ex-
cítese la viela de las células y fibras nerviosas de la médula
por la corriente centrífuga del dinamismo comunicado al
cerebro, y pOI' la ley de los equivalentes vitales, la neuro-
glia volverá Ó no volverá á ocupar su espacio normal;

•\
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pero la indicación de la sugestión es evidente, y este medio
es el único hasta hoy que ha curado ataxias locomotoras .
Ahora, si tratamos de un atáxleo que necesita ver sus pier-
nar para saber cómo las tiene, que cerrar los ojos J~caerse
redondo es todo uno, cuya marcha es siempre trabaíosísima
y desordenada, concluimos que sus zonas radículares pos-
teriores son ya apretado cordón conj untivo, y las astas pos-
teriores de su médula trama informe del mismo, que ha aho-
gado y destruido los elementos nerviosos. i Cómo crear
nueva médula en el sitio ocupado por ese tejido de vegeta,
cíón lujuriante? La sugestión no alcanza á eso ni pretende _
semejante cosa.

Pero aun en estos casos desesperados podrá alguna vez
tener una acción bienhechora, aliviando ó suprimiendo do-
lores insufribles, curando vómitos, anorexias, insomnios et-
cétera, pues al proporcionar reposo, mejor alimentación y
ánimo al decaído espíritu, suavizará los rigores del pade-
cimiento, y prolongará los días del enfermo. .

De la misma manera, en medio de una epidemia de fíe-
bre tifoidea, ó de viruela ó de cólera morbo, será inútil
la sugestión cuando el caloírío inicial ó la diarrea ricifor-
me, dicen que las ptomainas patógenas han evolueio-
nado en la sangre y atacan brutalmente á los elementos
anatómicos en sus vitales fundamentos, ocasionando la fie-
bre intensa con estupor, ó el colapso con enfriamiento
marmóreo. Pero antes que ese caso llegue, sugiérase ener-
gía, valor y confianza, é inmunidad á los individuos suges-
tibles, y el ataque se evitará ó no se evitará; mas la indica-
ción sugestiva existe. Desde Hipócrates se sabe que el
miedo es el mejor vehículo del contagio, y el verdadero
valor, no aquél que cumple el deber por el qué dirán; sino
aquel otro que lo cumple mirando al Infinito, y encontran-
do la compensación de sus actos en su propia conciencia,
el mejor preservativo del tifus y de la viruela y del cólera,
y de todas las epidemias habidas y por haber. '

A este propósito he de citar el siguiente hecho que pue-'
de comprobar el que tenga ocasión: La epidemia de' cólera
de 1885, aunque de corta duración en Oádiz, no fué tan be .:. ,

nigna que no produjera 1.368 ..invas ion es y 523 deíunoío-
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nes en poco más de dos meses. Yo pertenecía entonces á
aquella Facultad de Medicina, 'y me pasé el tiempo citado
entre coléricos, y sus deposiciones en el Laboratorio mi-
crobiológico de dicha Facultad. A la sazón estaba tan con-
vencido como ahora, de que los microbios más mortíferos
son inocentes sin terreno adecuado, y por el momento ab-
sorbía toda mi atención el estudio del bacilo coma ó epiri-
lusn. colercc, sin dárseme un ardite del contagio ni de mi
exposición á él. Allí quedaron y estarán varias series de
preparaciones que representan bien las fases evolutivas del
microbio colerígeno, algunas de las cuales tienen u n ori-
gen seguramente no sospechado. Proceden. de niis propios
intestinos. Dos preparaciones de estas fueron remitidas por
mi amigo el doctor Moresco, que con frecuencia cooperaba
en mis investigaciones, al competentísimo microbiólogo del
Hospital de San Juan de Dios de Madrid, eloctor J\lendoza,
y las calificó de verdaderos epirüuni coiene ó bccüus coma.
y sin embargo, yo no padecí el cólera. Se dirá que pudo
depender de ser mi organismo refracuuio; pero esto no es
decir nada, y en cambio atribuido á la autosugostión de
mi confianza ciega, y á la inhibición de la acción pató-
gena por mi interés científico, ya es decir algo. Claro es
que dicha confianza no me llevó al atentado de comer pe-
pinos, ni pimientos picantes, ni otras substaneias indigestas
que favoreciesen la acción microbiana; pero dí paso á los
microbios sin novedad, y creo firmemente, que sin cxtrali-
mítaciones de régimen, sólo me faltó para sor caso un poco
de miedo.

No sé si se hará práctica la Sugestión hipnótica urbi el
orbi en los comienzos de toda epidemia: pero los benéflcos
efectos do la sugestión vígil están urbi el orbi reconocidos.
~.Qué significan sino los festejos que se aconsejan contra el
note epidémico, los Te Deuui prematuros sabiamente ele-
vados al Dios de las misericordias, las prudentísimas ocul-
taciones de la mortalidad y los entierros á cencerros tapa-
dos que cl instinto social impone, y las Autoridades orde-
nan en todas las epidemias?

Lo que digo de las enfermedades generalizadas, es per-
fectamente aplicable á las localizadas, si es que las hay

. \
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como tales enfermedades. La sugestión no reduce una frac-
tura ni una luxación, ni extrae una bala, ni liga una arte-

. ria aneurismática ó dividida etc., porque son causas mor-
bosas superiores á su acción; pero acelera la consolidación
de la rotura, calma los dolores y evita la inflamación con-
secutiva á la dislocación; enquista á veces el proyectil,
favorece la circulación colateral supletoria de la del vaso
ligado, y suscita, en suma, acciones curativas de lesiones
l?cales de tanta importancia. como se verá en muchas ob-
servaciones que consignaré en el curso de estos estudios.

y la sugestión hipnótica ó vigil tiene esta ventaja sobre.
todos 'los medios terapéuticos tradicionales: Realiea de ma-
1M"a completa y perfecta la economía ierapéuiica, que nin-
guno de los demás pueden conseguir. En efecto: 'no sólo
los medicamentos, sino todos' los agentes curativos hasta
ahora conocidos, ocasionan en estado de salud tales ó cua-
les perturbaciones, llamadas efectos fisiológicos, y como he
dicho, en la. oposición de tales perturbaciones con las del
estado patológico, estriba su indicación; pero no hay nin-
guno, es inútil buscarlo, cuyos efectos se limiten á interfe-
rir los fenómenos morbosos, y el más hábil terapeuta ha de
conformarse con atenuar los innecesarios si ha de obtener
los provechosos. Damos el sulfato de quinina para curar el
paluclismo,pero hemos de consentir el zumbido de oídos y
el aturdimiento que ocasiona; damos el opio para calmar
el dolor, pero hemos de consentir la inapetencia y el estre-
ñimiento que él nos añade, damos el mercurio para curar
la sífilis, á cambio de tolerar sus estomatitis y sus anemias
y sus enflaquecirnientos: damos la atropína para curar la
epilepsia, y provocamosá ciencia y paciencia la dilatación
pupilar innecesaria; damos un baño para rebajar una hí-
perpirexia, y añadimos una congestión visceral al proceso
patológico; reducimos una fractura y el apósito oprime al
miembro, la anemia retarda la consolidación, y estas con
diciones, y la quietud indispensable, lo atrofian; extirpamos
un tumor ó amputamos un miembro, y juntas con las par-
tes lesionadas separamos otras sanas, que matamos sin
culpa por su parte ..... Hasta ahora ha sido imposible la eco-
IJO nía terapéutica. La sugestión la realiza, porque es el

,
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contramolde de la perturbación morbosa, y no. ejerce, ni
puede ejercer otras acciones que las que se le piden, puesto
que se confunde con la petición misma. «Esta pierna para- .
lizada, recobra su fuerza y .sus funciones», se dice; y el ce-
rebro no dirige su acción dinámica á la otra pierna ni á los
brazos ni á ninguna parte, más que á la. precisa pierna en-
ferma. «Este dolor ha desaparecido», y desaparece sin en-
tontecer ni embriagar al !3nfermo con drogas de múltiples
acciones.

Por eso digo en otro sitio, que la sugestión es el reme-
dio ideal que actúa como debe, y no sobrepasa jamás la
intención del médico.

De la extensión de sus aplicaciones útiles, que es impo-
sible concretar en este artículo, y de la verdad de la doc-
trina general de sus indicaciones, que acabo de expone!',
juzgará el lector por las obser vaciones clínicas citadas ó
consignadas en lo que resta de este capítulo y en los si-
guientes.

Al estudio de las acciones terapéuticas de la sugestión
hipnótica en cada padecimiento, y al relato de mis pro-
pias obser vaeioncs, antepondré la estadística detallada de
las que otros autores han publicado desde 1.0 de Ene.
1'0 de 188G, es decir, cuya fecha no pase de tres años, para
que no se diga que me apoyo cn textos viejos. Los ob-
senadores que las han recogido, viven y tienen todos
una autoridad científica indiscutible; y como las acornpa-
ñaré de la cita dc las obras 6 publicaciones periódicas don-
do están referidas por extenso, todo lector' podrá con írou-
tar con ellas dicha estadística. Cuando suprima ésta, es que
en la enfermedad de que, trate, no conozco otros hechos te-
rapéuticos hipnótico-sugestivos, que los por mi observados.
Tn resumen estadístico general al final de esta segunda
.pade, mostrará cl conj unto de los resultados obtenidos del
llUC\'O medio de tratar á los enfermos.
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LA SUGESTIÓN HJPNÚTICA EX lA TUBERCULOSIS.

«Tu bercu losís, insomnio, dolores torácicos (1)--MejOj'ia,.»
Bernhein, á quien pertenece la indicada observación, no

se propuso ciertamente curar la tuberculosis incipiente que
califica de d-iátesis tuberculoso, y sí solo combatir el insom-
nio, los dolores torácicos y otros trastornos que la acompa-
ñan; pero es el caso que al hacerlos desaparecer por suges-
tión hipnótica en dos 6 tres sesiones, produjo un bienestar
persistente en el enfermo que casi podría ca!ificarse de
curación.

De todas maneras este hecho me hizo .preguntarme
por qué no ensayar la sugestión contra el fondo mismo del
desesperante proceso patológico al que según la expresión
de La verán y Teíssier, se debe la tercera parte de la mor-
talidad general en nuestros climas (2) y he aquí tres obser-
vaciones bien animadoras para proseguir el camino por mí
emprendido á título de ensayo.

OBSERVACJÓN 6a Tuberculosis con localizaciones intestinales !J
pulrnonares, demacración progresica, fiebre hécüca, anorexia, dia-
rrea coticuatioa, dolores cólicos, tos seca, macides !/ escasa permea-
bilidad de ambos cerüceeputmonaree, amenorrea. NOTABLE ~IEJORiA
POR SUCEST!ÓN HlP:;¡ÓTICA; l\fUERTf: F'OR CO~IPLlCACI6N NE()~IÓ:-;ICA.

D.' C. B.de P .casada, m ullípara,de treinta y cuatro años, de padres
herpéücos. Después del último parto hacia dos años y medio, había
padecido con frecuencia dolores, cólicos y diarrea; dolorés que se
hicieron cuotidianos y fueron acomp>l.iiados de dos ó tres deposi-
ciones diarréicas también diarias. tres Ó cuatro meses antes del
principio de esta historia •. A este estado atribuía la enferma su es-
caso apetito,·su enflaquecimiento y la flebre vespp·tina y nocturna
que la aquejaba. Sin haber obtenido resultado alguno de las varias
medicaciones empleadas por varios cornr añeros que simultánea Ó
sucesivamente la habían tratado, )' habiéndose hecho sus dolores
casi continuos é intolerables, decidió su familia recurrir al tra-
tamiento hipnótico-sugestivo por ver si 01 proporcionaba á la -ri-
ferma algún alivio. Con este objeto fui llamado y me encargue do

(1) Bcrnheim. - De la sugesuón et de ses applicatións si ID tberapéutique. Dcuxitimc
e·jjtión. Par-ís H88. pág. GIl.

(2) Le venlu et 'I'elsster. Jo.7,IC¿·OS elementos de Po/%[}ia!J Cli níca ma.(ltC(f~. TrilducL-
dos por Fo rrnlg ne rn y Fnrgns , Bnrcalon s lBS), Ton~o II pág. 21~.
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su asistencia el19 de Diciembre de 18tHi. Debo advertir que alguno
de mis comprofesorcs que la habían visto en consulta, diagnosticó
sabiamente el padecimiento de Tuberculosis intestinal. '

Acostada en la cama)' en decúbito supino, aunque venia levan
tándose y pasando la mayor parte de los dias sentada ó acostada en

.su sofá, la enferma presentaba una demacración considerable,
palidez cérea de la piel y las mucosas, sin perjuicio de la rubicundez

. de las mejillas, más notable durante la noche y coincidiendo con el
acceso febril, que por el día en que casi desaparecía. Dicho acceso
febril empezaba á la caída de la tarde .Y elevaba la temperatura de

.39° á 39" 8 Y alguna .vez á 40'; term inaba al amanecer con sudores.
Había anorexia, digestiones diñciles, con lengua limpia y nada
irritada, dolores generalizados en todo el vientre, q UP, dolorido
también á la palpación, estaba retraído en forma de barquilla y sin
embargo blando y sin tumor apreciable. Las deposiciones eran dos
ó tres generalmente por la noche, aunque por excepción llegaron

. á siete en las veinticuatro horas; negruzcas, de variable consisten-
ciav muy fétidas. La enferma tenía una tusícula seca y nada fati-
gosa, pero la respiración era frecuente. "Reconocido el pecho se
observaba ligera macidez en los espacios subcla viculares. donde el
murmullo vesicular no se percibía más que en las inspiraciones
forzadas, áspero y seguido de una ex piracíón prolongada. El pulso
arteríal y cardíaco era pequeño y f"eCLtente(110 pulsaciones por
minuto}, au nq uesin ruidos anormales. La menstruación no ap.n-ecla
hacia tres meses. Los movimientos provocaban en la enferma disnea
y desfallecimiento extremo j' tenía insomnio, que no alcanzaban ú
dominar las dosis crecidas de opio que venía tomando, como tam-
poco calmaban ya los dolores.

El diagnóstico era obscuro entre un cáncer del intestino con
carcínosis pul manar incipiente y secundaria, y el 'proceso tubercu-
loso; pero la Ialta de enteror-rag ias y de tumor abdominal y lo lar-
go del padecimiento, me inclinaron á diagnosticar el último, que
evidenció su marcha posterior.

Suspcndi todo tratamiento que no fuera el h ípnótico-sugesti vo,
aconseje la dieta láctea é intentó la hipnotización el mismo dia lH
de Diciembre por la noche. 2\0 obtuve más que una somnolencia
ligerísima, después <le tres cuartos de hora de ten el' fijada la mira- .
da de la enferma en la m ia, Ó en las puntas de mis dedos índice y
medio. Y sin embargo, aplicadas mis manos al vientre dolorido,
con sugestión de que el dolor desaparecía, desapareció en efecto y
la paciente disfrutó aquella noche de un sueño reparador que duró
cuatro ó cinco horas.

1':0 menos resistente á la hipnosis se mostró en los días siguien-
tes' aunque la sugestión consiguiera siempre periodos de calma
que variaba n de tres á diez horas, hasta que empleé el aparato hip-
notizador y conscguí un sonambulismo más sugcstible en cuatro ó

cinco días.
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Desde entonces cayeron sucesivamente á los golpes de la su-
gestión los dolores, fa diarrea, la anorexia, la fiebre héctica, la fre-
cuencia de la respiración y del pulso, el insomnio. Renació la ale-
grla y la esperanza en- la enferma; una alimentacíón nutritiva y
sugestiones de fuerza y de energía. iban reconstituyendo al medio"
desu-uído organismo, y á mediados de Enero de 1887, antes' de un
mes 'de tratamiento, no sólo la familia de la paciente y ella misma,
si que también yo, la creiaen plena conva,lecencia hasta el punto
de no vísitarla ya ni hipnotizada muchos días.

. Atravesábamos un invierno crudísimo en que las temperaturas
matinales oscilaban entre 70 y 16° bajo cero. Las criadas de mi en-
fuma habían abierto, una de esas mañanas, las puertas y balcones
de parte de casa para hacer. la limpieza, y cuidados de mujer hacen,
dosa la hicieron 'levantar más temprano que de costumbre .y pasar

.por dos helados corredores ..... \ Era el22 de Enero; sintióse malo. al
poco rato, pasó el dja con escalofríos, una fiebre altísima la invadió
por.la tarde, y á la noche la encontró con una pulmonía del lado izo
quierdo acompañada de una disnea asfixiante. Vejigatorios, alco-
hol, quebracho,' quinina, antípirina ..... todo fué inútil. La tos em-
pezó á los siete ú ocho días á expulsar esputos purulentos cuyo
examen mlcroscópíco y bacteriológico mostró abundantes en fibras
elásticas y plagados de bacilus de Koch; aparecieron los signos ca-.
.vitarios en los dos vértices' pulrnonarss, se reprod ujeron los dolores
cólicos y la diarrea; la fiebre mal contenida por los antipiréticos
subía á 41' Y aun á 42° en cuanto se eliminaban e30S medicamen-
tos, haciendo estragos horribles en la n ulricíón y esq ueletizando á
la enferma qUE' sólo pudo manlener la lucha un mes escaso, rnu-
riendo á mediados de Febrero.

Los prevenidos contra el nuevo mé tod o terapéutico", di.
rán acaso después de leer la anterior observación: «com-
pás de espera en el curso de una 'I'uberoulosís, bíencorto
por cierto; más largos se ven con frecuencia y en todo caso
se murió la.enferma á pesar del hipnotismo y de lassuges-
tienes ..... » sea. Eutreestos.rrncasos y los de las inyecciones
intrapulmonares de sublimado, prefiero éstos y adelante.
Cada loco con su tema.

. OBSERVACIÓN.7.' Tubercutosis puimonar, con macides de los. ver-
tices, disrninnaion: de murmullo oesicular, expiración (Íspera!l proion-
gada, tos seca, en:flaquecimienlo progresivo !J fiebre héctica; .CURA-

CIÓN POR LA SUGESTIó'N IIIPNÓTICA. '

, ~I. B., soltera, de treinta y dos años, hermana de la anterior, de
'constitución débil, dismenorreica, padeciendo con frecuencia ca-
tarros pertinaces; asistió' tí su 'hermana durante toda su enferme-
uad .. Empezó á sentir hacia mediados de Abrildel mismo año 1887,.
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una dispepsia ácida con vómitos alimenticios, debilidad general,
(os seca, dolores toraclcos y ligera fiebre vespertinavBien pronto
se acentuó el enflaquecimiento, y alarmada su familia me llamó
para asistir á la enferma á últimos del mismo mes. .

. El 28 de Abril la reconocí por pri mera vez á la hora de la noche
que la fiebre era más acentuada. Tenia 38° U Y un pulso frecuente
y duro, con verdadera demacración y palidez del sem blante. Aque-
jaba dolores torácieos que la molestaban, sobre todo al toser; y to-
sia de tiempo en tiempo sin arrojar expectoración alguna. Su re-
pugnancia para los alimentos era casi invencible; y la aumentaba
el temor de la acedia ardiente (pirosis) de que toda comida iba se-
guida. Examinado el pecho, era evidente la maoidez de los vértices
pulmonares. sólo perrneables en las inspiraciones íorzadas á las
que sucedian expiraciones ásperas, rudas, largas y á veces entre-
cortadas. El diagnóstico de- tuberculosis pulnionar no era dudoso.
Aconsejé el tratarniento hipnótico-sugestivo que Iué aceptado en
el acto, y prescribí unas pildoras de arseniato de hierro.

I ." Hipnotización el 2\J de Abril. Sueño profundo en cuatro mi-
n utos por 'el procedimiento ordinario, con semianalgesia, catalep-
sia y automatismo. Sugestiones: "Desde este momento los dolores
del pecho han desaperecido, la tos es menos frecuente y nada rno- .
lesta, y respira usted con completa libertad. Ya 'hoy tendrá usted
apetito y no.tsndrá acedia después de comer. Se siente usted fuerte
y no se cansa. El malestar de todas las noches no vol verá á presen-
tarse, y como se sentirá usted buena, estará alegre y coritenta.».
l\Jedia hora de sueño y al despertar era muy confuso el recuerdo
de estas sugestiones. El día fué bonísírno y por la noche la tempe-
ratura era de 37° /.

Al siguiente se produjo el sonambulismo con analgesia cornple-
ra y completa arnnesia posthipnóüca. Insistí en la serie sugestiva
adapiándola á la mejoria obtenida, é hice lo mismo diariamente
hasta últimos de Mayo. ¡A qué insertar el monótono diario de ob-
servación que tengo á la vista? Los fenómenos subjetivos disminu-
yeron desde la 1." hlpnotización y desaparecieron para no volver
desde la ~pÓ la 4,a Digestiones perfectas substituyeron á ladispep·
sia, un hambre canina á la anorexia, una sensación de fuerza y
energía al cansancio. Borráronse los dolores torácicos. la tos. se
hizo cada vez menos frecuente hasta ser nula y la respiración tor-
nase amplia y desern baraz ada. Todo movimiento febril desapareció
desde ~I ,1.0 día

Los erectos de estas modificaciones funcionales y de la sugestión
directa sobre la nutrición. fueron sorprenden les. Cuatro k ilogra-
mas aumentó el peso de la enferma en los primeros quince dias de
tratamiento y á fines de Mayo su aspecto era el de la salud perfec-
ta. Examinando con frecuencia el tórax, enconlré siempre en él el
mismo estado: macidez, escasa permeabilidad y ex p iranión pr-olo n
baLla en los vértices pulmonares: pero el último tiempo respirator-io

La Stlge3tión hipnótíca en le 'I'ubcr cutcata. flQ7

perdió su sonido áspero y sus inter rn iten clas, y después de año y
'medio puedan apreciarse iguales caracteres:

. Escribo en Octubre de lSS3- .. Di el alta ~ la enferma el 30 de Mayo
de 18¡¡~y entregada desde entonces á la vida-activa de' profesora
de idiomas, 'no ha vuelto á sentir el más ligero quebranto en SU sa-.
lud. Proclamo, pues, su curaclóri r.tdica'.. .

No habrá nadie ci ue la atribuya al arsenía to de' hierro,
aunque el medicamento tenga, corno yo creo, participación
en ella. Pero participacióu que, á juzgar por sus acciones en
los casos más afortunados en que se administra sin suges-
tión, se ha de reconocer bien escasa.' ¿Ouál es el estado
anatómico de los.pulmones de M ..... B .....? .¿Qué tejido ha
substituido á los tubérculos? ,¿Se hancalcificado? ¿Se han
en vejecido, dándole el nombre de Grancher á su con ver-
sión en apretado tejido fibroso? No lo sé. Pero sé que los
tubérculos Tia existen porque no pueden existir abandona'
dosá SI mismos, y-salvo el caso de proceso curativo espon-
táneo, 6 mejor dicho, no provocado intencionalmente y me-
ramente higiénico- casual, sin progresar y destruir lo que
les rodea y sin provocar de modo más 6 menos rápido la .
tisis con su acompañamiento forzoso de trastornos vitales.

Para los bacüófilos acaso será mi diagnóstico inseguro
porque no habiendo esputos no pude buscar en ellos el
bacilo. ¿Pero pretenderán imponer jamás á la clinica el
exclusivismo absurdo de los, datos bacteriológíoose ¿Habre-
mos de esp~ra.r para diagnosticar la viruela á analizar mi-
crosc6picamente el humor d-e sus pústulas?

OBSERVACIÓN B.a Tuberculosis pulmonar con hemoptisis frecuen-
tes, tos, expectoración bacilar, disnea, anorexia !I enflaquecimiento.
MEJORíA NOTABLI':. (Continúa el tratarniento.) .

'Trinidad Torices: de 'veintiseis años, soltera, costurera, (vive
Acera de San' Francisco, i't, 3.0, Valladolid),' escrofulosa de los diez
á los diez y ocho años, con osteitis y caries en los antebrazos y co-
lumna vertebral; cuyas crean-ices deformes existen. Su madre mu-
rió tuberculósa. En el invierno de 1886 á87 empezó, según ella, á
padecer un catarro. con disnea al menor ejercicio, tos y expectora-
ción manchada de sangre; perd ió el apelito, las reglas se hicieron
escasas é irregulares y enflaqueció bastante. El verano de 1887 lo
pasó menos mal, pero con los primeros frias del otoño vol vieron á
exacerbarse la tos y la disnea, por accesos, sobre todo nocturnos; se
presentaron de nuevo los esputos sanguinolentos, y todo acornpa- .
ñado de una opresión rnolestlsima del tórax. Ingresó .en mi clínica

•
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•



[¡!l8 El Hipnotismo l' la Sugestión,
"00'00' ••••••••••••• ~._.· •••• H •••• H ••••• H •••••••••• _._ ••••••••• _ ••••••••••

particular el JG de Octubre de 1Sil;, aquejando los referidos tras-
tornos,

En Ilaq uecírniento ex trpmo, palidez sin 'perjuicio del color rojo'
vinoso de las mejillas y los labios, lengua saburrosa, 'anorexia, vó-' •
mitos excitados por la .tos, respiración frecuente y falta de ampli-
tud, caja torácica estrecha y deforme, submacidez de los vértices
pulmonares, estertores húmedos en los espacios subcla viculares,
pulso pequeño y rrecuente y movimiento febril vespertino. tal era
su cuadro sintomatológico, que bastaba á diagnosticar la tubercu-
losis pul monar. Preparados además sus espulos por el método de
Eltrlich y examinados al microscopio, presentaban nu merosos b«
cillus y con esto el diagnóstico alcanzó toda clase.de seguridades,

, Prescrlbi la leche e¡" abundancia con predóm iuio de las 'carnes
en el res [o' de 'la alimentación, un jarabe de Jac[ofósf"to de cal,
aceite de hígado de bacalao y sugestión hipuótica. ' ,

l.a Hi pnotización el lG de Octubre de lS&7, Por los procedimien-,
[os ordinarios se hipnotizó en tres minutos. pero en un grado pre-
sonarnbúlico muy superficial. Sin hacerle ning uria sugestión tera-
péutica, dediqué esta sesión y la, ocho siguientes ri la sonambu li-
zación de la euterma, que fué completa en 'la décima, A part.ir de
la undécima empezó las sugestiones .duigidas pr+ncipalmente á
provocar el perdido apetito, perfeccionar la digestió n y reg ularizar
las evacuaciones del vientre, ,,~l.l!iana tendrá u ste.l un hambre de-
vorador," «La comida le sabrá muy bien y le sentar.i mejor cn 01
estómago," "Tod,\s las mañanas al levantarse tendrá usted necesi-
~Iad de mover el vientre.» Tales eran las sugestiones sobre que in-
sistia é insisto más de tiempo en tiempo; cuando la toa arreciaba y
nuevas hemoptisis ligeras producían cansancio y desalien to en h\
enferma, pOI' lo común bastante animosa, mis palabras procuraban
interferir en lo posible aquellos fenómeno;; y conseguían siempre
despojar+os de importancia y levantar el estado psi.ju ico de la pa-
ciente, ' ,

\'>1 á hacer un 'aiio que empezó este n-atamiento, .Yscg ur-a men-
[e no habrán pasado de quince los dia s que por varias causas, no
he hipnotizado á la enferma. En este tiempo, alg uu.is hronq u itis,
endémicas en estos climas al cambiar la estación, han suspendido
el proceso curativo que se inició bienpronto. y hasta alguna vez
parecía inminente, por la reaparición Je la fiebre vespertina que
llegó á desaparecer desde el secundo mes, y por el aumento en la
intensidad dc los síntomas torácicos, un avance del proceso pato-
lógico, Pero la sugestión ha conservado constantemente su efica-
cia sobre las funciones digestivas, y la sobre-alimentación desde el
principio estatuida, ha triunfado de todos los inculentes morbosos;
una y otra hall dominado la enfermedad y todo hace esperar una
curación radical ya muy próxima"

El examen bacteriológico de los esputos ha demostrado la dis-
, mi n ución progrcsi va de' bacilos, coincidiendo, con la dlsrniuución

La Sugestión hlpnó tica en 1:1Tuberculostx. 5:JI)
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de la tos y de la misma expectoración, La nutrición ha mejorado
hasta el punto de dar á la enferma el aspecto de la salud completa,
y ella misma declara no haberse sentido nunca ni tan gruesa ni
tan fuerte, La fiebre ha' desaparecido desde hace meses, y la mens-
truacíón se ha regularizado en ritmo' y en cantidad,

Quedan solamente estos fenómenos patológicos: Submacidez,
aunque disminuida. en los vértice de las pulmones, menor murmu-
llo vesicular en ellos que el que corresponde al estado normal, al-
guna tos, alguna disnea y ligera opresión, sobre todo con motivo
de un ejercicio activo, Los esputos son DlUCOSOS. no contienen
Il bras elásticas y en el último reconocimiento bacteriológico hecho
de ellos en estos dias, no he podido encontrar bacilos,

Continúo el tratamiento y confío obtener la curación radical.

, También aquí se pueden atribuir los efectos al aceite
de hígado de bacalao y al lactofosfato de cal; pero [ojalá
se les atribuyeran con moti va y no sería la tu berculosis la
desesperación de la Clinica!

Bien conozco que en plena bocüoniania como estamos,
corro el riesgo de quedarme solo al ponerrne enfrente de
los que prescindiendo del enfermo, buscan las fuentes te-
rapéuticas entre las podredumbres de la muerte llevadas
á los laboratorios, y aspiran á regenerar la especie huma-
na inoculando á sus individuos, ¡que horror}, esas mismas
podredumbres todavía sublimadas por su paso á través de
organismos inferiores. Pero solo ó acompañado, he de cla-
mal' contra esa tiranía insufrible de los hombres del mi-
croscopio 'i del cultivo y del conejo de Indias ó casero,
sobre los médicos de hospital y de clientela encanecidos
en ia observación de los enfermos, y clamar diciendo como
pueden decir todos los clínicos de verdad. Yo he visto ge-
neraciones de tuberculosos en el mismo medio y con idén-
ticas condiciones de vida de otras que no han dado un solo
tísico. Yo he visto en las mesas de disección muchas ca-
vernas pulmonares cicatrizadas, y tengo en mi clientela
varios viejos que fueron hemoptísicos en su juventud, y
varios jóvenes como 1\1_B. que han padecido tuberculosis.
Yo sé que e'¡ tísico que come y digiere y absorbe y hema-
tiza lo suficiente, no se muere de esa enfermedad, Yo he
rodeado á los tísicos de una atmósfera cargada de ácido
fénico, inyectado la eucaliptina, administrado el yodofor-
mo y la creosota y el jarabe sulfofénico y el arsénico; ho



600 El Hipnoti::uDo y la Sugcatléu ,
......... _.......... . _ ..

hecho las inyecciones rectales de ácido carbónico sulfura-
do, he dado las inhalaciones de ácido fluorhtdrico, y no he
hecho las inyecciones parenquimatosas en el pulmón con
el sublimado, porque los experimentos alemanes 'se publi-
caron al mismo tiempo que los catorce homicidios que pro-·
dujeron. He puesto en práctica todas las pretendidas me-
dicaciones antibacilares y por antibacilares antitísicas y
antituberculosas, y cuando los enfermos no han comido lo
suficiente, cuando mi terapéutica no ha logrado s~ sobre-
alimentación, sabed, señores bacteriólogos, que todos vues-
tros nuüactünche« han sido perfectamente inútiles, y cuan-
do la he conseguido han sido no menos perfectamenteiune-
cesarios. ¿Por qué junto á vuestras inoculaciones conejilos
no publicáis casos auténticos de curación efectiva y domos-
trada de tuberculosis humana con vuestros medios parasi-
ticidas? PQ1'q1Ce 1/0 los tenéis. ¿Cómo queréis que la Clínica
os mire sin recelo ni menos os recouozca el magisterio que
os atribuls?

1\0: la génesis del pl'OCCSOtuberculoso no es tan, simple
corno pretendo la invasora y desapoderada 'y orgullosa
bacteriología, para la cual serán siempre problemas extra-
ños é incomprensibles los grandes fundamentos de la etio-
logía morbosa, como la herencia patológica, las resultantes
dinámicas de ayuntamientos inurrnónicos, los choques de
influencias intangibles que trabajan y perturban la vida de
los seres lanzados ú vivir y perfeccionarse, la miseria en
que caen los vencidos, los dolores que llueven y se multi-
plican cn los horizontes obscuros de la desgracia y las des-
esporacioncs de la impotencia, .Los microbios! pobres es-
pecies natu rales de ín tlma organización que necesitan para
vivir la estufa artiflcial de temperatura constante yalimen-
tos exquisitamente preparados, ó la estufa natural del or-
ganismo humano con alimentos tan. muertos COII¿Q los caldos
de cuitico. Si fuera ley de la Naturaleza que los seres mi-
croscópicos y vegetales inferiores habían de nutrirse y vi-
vir Él costa dc 105 animales superiores v¡YOS, la existencia·
de éstos hubiera sido imposible. La dinámica químíca del
Universo estaría invertida, y en vez de circular la substan-
cia de lo mineral á lo vegetal, de lo vegetal á lo animal, de
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lo animal inferior á lo superior hasta llegar al 'hombre, y
terminar toda vida en la, míneralízacíón para recomenzar
el 'ciclo evoluti vo de 'materia y fuerza, habría que suponer
que el animal i el hombre fueron anteriores en ese ciclo al
vegetal microscópico,' ysu naturaí alimento llamado á des'
aparecer comido por los microbios,' que vendrían á ser el
término de la .perfeccíón progresiva de ia ereación.. ¿Se
comprende el absurdo? O no hayleyes en la Naturaleza; ó
sitas hay; ellas dicen que los, microbios son anteriores al
hombre, puesto que son inferiores á él Y necesitaron menos
numerosas y diferentes oondicionesde vidá. Y. dicen más,
dicen que desaparecerán antes que el hombre de sobre la
haz de la tierra, por cuanto las condiciones' de ésta se se-
pararán más y más de las que l~s dieron origen hasta ha-
cerla para ellos inhabitable, cuando todavía lo será para la
humanidad, Laobservación clínica lo demuestra, enseñan-
do que no viven 10s microbios de la tuberculosis á más de
dos mil metros sobreel ni vel del mar, á cuya altura hay
ciudades tan pobladas como Quito en Méjico, ni en el país
glacial de los esquimales. Y si en e'l hombre de nuestros
climas oxisten de modo fortuito, es porque en e·l hombre
que tal sucede, 'falta vida y sobra ruineralización: es porque
su organismo se desmorona por otras' causas, que noIe
prestan 6 le han gastado las energías de la vida; es que
medio mineral ya su substancia, es alimento excelente para
los vegetales y animales inferiores; es, en una palabra, que
es terreno adecuado para el proceso tuberculoso, donde
anidan y vegetan bacilos, xoogleas y aun hongos de mayor'
complicación orgánica, .

Hacíale yo ~ un mi compañero y amigo, .bacteriólogo
ilustradlsimo, estos razonamientos, y' por toda objeción,

'me dijo: «L9. víbora ó la serpiente de cascabel también son
animales inferiores al hombre y le muerden.Te inoculan su
veneno y le matan, El manzanillo es vegetal, y, por tanto,

. más inferior aún en-la escala de la vida y sus emanaciones
matan también al hombre más robusto que se duerme ásu'

.sombra:" Ciertamente, le contesté; un toro de Miura ó de
Veragua son capaces asimismo de matar á muchos hom-
bres, porque ante las astas del toro no hay terreno viviente
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que valga, como nolo hay. ante el proyectil de un cañón
Krupp. Pero hay estapequel'ía diferencia: víbora, serpiente,
manzanillo y toro,no vi ven en y del hombre como los ba-
cilos, ni el cañón se 'carga con pulmonesvivos, y si quieres
asimilarla -pbnzoñadé la' víbora y la serpiente y el veneno'
del manzanilla á las ptomainas ó .leucomainas que segre-
gan 6 forman los microbios, demuestra que aquellas secre-
ciones mortíferas se hicieron con el concurso de alimento
humano. Que energías naturales, como lo son desde el rayo
al miasma, pueden destruir al hombre y accidentalmente
lo destruyen, ¿quién 16 ha dudado nunca? ¿No sostengo yo
la doctrina .de que en las mismas energías cósmicas do la'
vida, está la oausa de la muerte? Lo que se duda y lo qu
yo niego, es que haya especies vi vientes vegetales ni ani-
males, creadas para alimentarse del hombre y dcstruirlo
antes de cumplir su evolución, como de hecho lo destrui-
ría el, bacilo de Kooh si fuera la causa de la Tubérculo-
sis.-«¿En Quito y entre. los esquimales. no hay individuos
semi-mineralizados y débiles? ¿Por qué no padecen la tu-
berculosis sin bacilost;» me opuso á título de última trin-
chera el hábil polemista. Hay débiles en todas partes, como
en todas partes hay consunciones que podemos llamar tisis
en el sentido etimológico de la palabra; y si dejas á los mi-
crobios el único papel de contribuir á dar [oruui á las le-
siones anatómicas, como el aire contribuye á dar forma (t

la lluvia sin ser nube ni la causa del aguacero, estamos
conformes. El bacilo existe en las lesiones de la tuborcu-
losis y, elemento extraño á la composición del tejido lesio-
nado, ha de tener una acción extraña, anormal en su nu-
trición, pero no será jamás causa, no ya del proceso patoló-
gico general, sino ni, de la lesión misma, más que cuando el
organismo y el 6rgano carezcan de energías vivas suficien-
tes á rechazar el ataque. Deñciencias que bastan por sí so-
las, sin niicrobios, para determinar la muerte por consun-
ci6n. ¿'Ko has visto tísicos que se mueren con una mísera-
ble caverna por toda lesión bacilar y otros que resisten
años y años con todo un pulmón destruido y arrojando
enormes cantidades de expectoración en que hormiguean
millones de microbios? El proceso, pues, es cuestión de
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energías y no de bacilos, y no se darán fuerzas al enfermo
escardando el pulmón de mohos y colonias.baeterioI6gicas;
se le darán proporcionándolc la asistencia cósmica' de subs-
tancia y energía adec~ada á 'su ser fisiológico, yeso, es lo
que procurala terapéutica sensata, que es la terapéutica
genuinamente científica, y lo que con el auxilio de la hi-
giene, procura, y á veces logra la sugestión' hipnótica. ; .

, No he de repetir, el mecanismo de sus acciones estudia-
do ,en la primera parte. La base de su eficaéia en la .I'uber-
culosis está indudablemente en su influencia sobre el ape-
tito primero, sobre la digestión después, . y por último, so:'
bre la armonía dinámica de las demás funciones, á "impul-
sos de dinamismos saludables creados en el cerebro. El re-
sultado de tales acciones es a pron tal' materiales de asimi-
laci6n perfectamente elaborados en el endocosmos y llevar
á los abatidos elementos anatómicos vibraciones de ener-
gía que los animen y refuercen.Pero seria incurrir enlos ex-
clusí vismos bacterlológícos, si se su pusiera que conmovien-
do y vivificando momentáneamente esos elementos, como
matando. microbios, se curaba ,la tisis. No: la tisis se cura
nutriéndose mucho el enfermo y para nutrirse mucho se ne-
cesita antes que nada tener mucho alimento, comerlo, dige-
rirlo, elaborarlo y asimllárselo: y la sugestión. no es ali-
mento de esa clase, ni los parasiticidas tampoco; solamente'
que la sugestión puede algunas veces vencer, excepto á la
miseria, á todos los obstáculos que se oponen al proceso'
curati vo y dirigirlo; y 105 parasiticídas en este caso concre-
to, cuando no son inútiles, son per] udiciales como venenos
y venenos activls~mos que todos son.

IV
LA. SUGE3TIÓ~ IIIPxórlCA E~ LA 'E3C.i.W?UL03IS.-.A de-'

[arme arrastrar por los vientos que corren, hubiera incluí-
.do este artículo en el anterior, puesto que del hecho de ser
débiles los escruíulosos como los tuberculosos, porque al-
[J~tnOS escrofulosos se tub arcullz.an, y de haberse encontra-
'do en las lesiones oscrofulosas el cé'ebre bacilo, se concluye
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generalmente que los dos procesos son idénticos. Esta iden-
tidad tenía pocos partidarios hace algunos años; pero desde
que el carmín 6 la anilina colorearon el bacilo en prepara-
ciones de ganglios estrumosos, 'parece una herejía negado,
Habló la bacteriología, y por ello sólo, se desconocen, ya:
el aspecto esencialmente distinto del tuberculoso y el es-
crofuloso, las diferentes localizaciones morbosas en ambos
padecimientos, su más distinta gravedad y sus diversos
medios de tratainíeuto Iarrnacológico. Los clínicos que se
contentan por lo general .con curar enfermos, temen las
discusiones con los bacteriólogos, porque é5t05 con facili-
dad expresan su lástima y se inclinan á mirar corno pobre
practictn: al que estudia la medicina á la cabecera del en-
fermo, en la sala de disección y en las obras de otros prac-
ticones, en cuanto descubren que no saben qué e¡;, ni para
qué sirve el Violet« de uieiilo B, Ello es que á pesar dc las
innegables analogías etiológicas y ibactcriológicas si se
quiere, no es clínico quien identifique la escrof'ulosis con
sus dermatosis, sus qdenitis, y sus lesiones óseas, con la tu-
herculosis y las suyas que buscan de prelerencia el pul-
món, los mesenterios y las meninges cerebrales; y en caso
de una concurrencia morbosa, el clia{Jnóstico inte{Jwl indio
cado no más por Letamencli y por mí enseñado á mis
alumnos hace algunos años, resuelve las dificultades médi-
cas y pone las cosas en su punto sin confusiones infun-
-dadas. .

Entre los sujetos de mi experimentación hipnótico-
sugestiva en la clínica de la Facultad había un oscroíuloso,
sobre el cual hice las observaciones 10,n, 38," Y 47.n de la
primera parte. Sonámbulo perfecto desde las primeras hipo
notizaciones, emprendí slmultáneameute con dichos expe-
rimentos su tratamiento por el mismo método, y obtuve los
resultados quo se verán en la

Ol:lSl:!RVAC¡ÓN U," Escrofulosis con Csleo-periostitis de la tibia de-
recha, úlceras impetiqinosas de la misma piel'na,!/ debilidad general
sin enflaquecimiento, CURACiÓN POR SUGESTIÓN HIPNÓTICA,

José .... , soltero, de veintiún alias, jornalero, linl'ático,l'adeci61a
viruela grave en su infancia y á 105quince años tumores en am-
bos lados del cuello que terminaron por supuración 'Ycuya natura-
-eza escrofulosa la evidencian las cicatrices deformes que existen,

La Sugeat ión-hipuútica en la Escrofulosis. GO\

Refiere que, en Septiern bre de 1885, estando en Medina del Campo
dedicado á trabajos de albañilería, empezó á sentir dolores violen-
tos en la.parte media de la pierna derecha que primero dificultaron
y después impidieron la progresión, notando en la parte dolorida
un abultamiento considerable, Este estado le obligó á ingresar en
el Hospital de aquella población, Al poco tiempo la pierna enfer-ma
se le cubrió de una erupción' roja con ampollas que al romperse
formaban gruesas costras. .coincídíendo con esta erupción la dis-
minución de lo" dolores durante el reposo, Al desprenderse las cos-
tras, dejaban ulceraciones superficiales que se fueron curando, 'á
excepción de dos, que lejos de curarse tendían á extenderse y pro-
fundizar. El aumento de volumen de la pierna persistía y' si bien
en reposo le dolia ya poco él nada. no podía andar más' q ue cojean-
do m ucho y por poco tiempo, Después de 'ocho meses pasados en
aquel -establecimlento, sin adelantar nada en su curación, decidió
venir al Hospital 'de Valladolid, como vino en Abril de 1886, ingre-
sando en la Clínica quirúrgica. Curas cuidadosas y totalmente asép- ,
ticas, tratamiento interno y alimentación reconstituyentes, habían
sido ineficaces para cicatrizar sus úlceras, para disminuir la infla-
macíón de la pierna y para facilitar sus runciones, en más de siete,
meses transcurridos desde su' ingreso, y en Noviembre del mismo
año, pidió y obtuvo el pase ála clínica médica de mi cargo. '
. La pierna, desde la rodilla al pie, tenía un color rojo vinoso y
presentaba: una úlcera en 1-,parte media anterior, del tamañode
un duro, indolente, con fondo rojo que daba sangre al menor con-
tacto y bordes irregulares y un tanto callosos; otra úlcera un poco,
.más pequeña, de iguales caracteres, en la parte interna inferior
cerca del tobillo; la tibia aumentada de' volumen y dolorosa á la
presión en cualquier punto que ésta se verificase. Prescrrbl. dos
curas diarias con planchuela seca de algodón fenicado, conservan-
do el vendaje espiral que traía de Cirugia, y Sugestión hipnótica.

La pr-imera hipnotización con sugestión terapéutica, se hizo el
12 de Noviembrede lS!lü, y se continuó todos los días sin Interrup-
ción, hasta mediados de Enero, El enfermo en sonarnbültsmo, con-
sistió dicha sugestión primera en decirle lo siguiente: «Pepe: sien-
tes en la pierna mala un calor muy agradable; los dolores se te han
quitado del todo y no volverás á sentidos ni quieto, ni al andar y
desde ahora andarás sin cojear nada; las úlceras están mejor y se
van ácurar en m uy pocos días; la pesadez y flojedad de la pierna
se quitan; está tan ligera y-tan fuerte como la otra." La misma se-
rie sugesti va se repitió en los días siguientes: '

Al desperjar el sujeto andaba sin claudicación alguna y decla-
raba no sentir dolor y .estar rnuy bien de la pierna. Esta mejoría
fué el primer día de corta duración (hora y media), el segundo y
tercero' persistió más, el cuarto duró veinte horas; desde el quinto,
todo dolor y toda claudicación desaparecieron definitivamente, En,
Lances se insistió principalmente en esto: .Sientes caior agradable

"1
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en las úlceras que están mejor y se cicatrizan muy de prisa; la pier-
.na está ligera y fuerte como la otra; vas á curarte pronto y en
cuanto estés curado irás á ver á tu madre. Estás muy contento pOI'
esto y tienes absoluta confianza en que sucederá como le digo .>

A los quince dias de tratamiento, el fondo de las úlceras se ha-
bía elevado y no daba sangre allimpiarlo, los bordes se habían de-
primido y era evidente el proceso de cicatrización ....Diez y ocho dias
después, ó sea el 22 de Diciem bre, la cicatr-ización habla terminado
y disminuido notablemente el volumen anormal de la tibia y de la
pierna, cuyo color se habla tambien modilicado y era moreno cla-
ro como el patio de las embarazadas .. Se continuaron las sugestio-
nes de fuerza y ligereza en la e x trernidad y á mediados de Enero la
curación era completa y Pepe se fué á su país (Galicia) en ex celen-
te estado de nutrición y de salud, después de haber-me servicio de
sujeto de memorables experimentos ñsio-pslcológicos y de haber
patentizado el poder de la sugestión hipnólica para modificar fa vo-
rablemente la nutrición y para curar lesiones tan hondas y tan re-
beldes á la terapéutica corriente, como lo habían sido las de su
pierna .

Recuérdese que en este mismo individuo, determiné por
sugestión los efectos de un vejigatorio. (Obs. '47.", parte 1.",
páginas 414 y siguientes.) Véase en el artículo correspon-
diente cómo me los explico, y con adaptar el sentido de la
sugestión al fin .ahora perseguido, se comprenderá cómo
me explico sus efectos terapéuticos en la anterior intere-
santísima observación, por lo que se 'refiere á las lesiones :
locales. ¿Se curará del mismo modo la escrofulosis en tan-

. to que proceso constitucional, que debilidad congénita, que
deficiencia en las energías organizatrices? Para mí es de
todo punto indudable, siempre que se empiece pOI' modifí-
car, mejorándolas, las fuentes cósmicas de la vida; es decir,
la digestión y la respiración, y se continúe armonizando las
demás funciones. La energía Individual en cada especie y
por tanto en la especie humana, es un arquetipo, que si
evoluciona perfeccionándose á tra vés de centenares de si-
glos, por la lentitud de su evolución, podemos considerar
como fijo en cada fecundación. Si enferma, si se desvía del
tipo fisiológico, si esa energía viva sufre aberraciones ñsi-
cas, es al impulso de acciones cósmicas inadecuadas; ya se
ejerzan con posterioridad al nacimiento, ya lleguen condu-
cidas po1' el cndocosmos materno du runte la vida intraute-
rinn. ya asistan á la fecundación' misma en los vacuolos

, .
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del espermatozoide ó del óvulo ó de ambos elementos ge-
neradores. . . . .

Mejórese elecdocosmos,' llévense á él elementos sanos
y acciones normales, y la energía individu~l rec'obrará su
trayectoria fisiológica, como la varilla de acero recobra su .
rectitud cuando cesa de actuar la fuerza que la encorva,
'siempre que ésta no haya vencido su elasticidad é iniciado
su total rotura (muerte). '.

·v

. i

LA Sr;cmsnQx IHPN<5'l'lc'AEN EL· REÓUTISMO.-Es este
padecimiento uno Cí~los en que se, obtienen efectos más
sorprendentes de la sugestión hipnótica. Véase la lista de
casos recientes tratados con ella por otros 'observadores, y
los resultados del tratamiento.' . .

1. Reumatismo articular agudo febril. U~a: sesión;
(Fontan y Segard) (1) .- _•••.••.... _...•..•. '. Curación.

2. Reumatismo agudo y febri! del pie derecho. Cin- '
eo sesiones, (Idem íd.) (2) , .. , .. , " ,.. Curación.

3. Artralgia consecutiva á una artr-itis. Una sesión.
(I3ern!teim) (3) , .' .'. ,'. Curación.

4. Reumatismo polyartícular, curado con la antipi-
rina , Pérsistencia de dolores acromio-claviculares y
del apéndice xifoides. Dos sesiones. (Idem) (4) , Cur acian .

'5. Reu marismo ar-ticular apirético. (Idem) (5) Curación.
ü. Reumatismo articular mejorado por la antipir-i na ..

Persistencia de los dolores acrornio-claviculares y x i- .
foideos. Dos sesiones. (ldem) (G) .•...•••......... , ....• Curación.

7. Dolores reumáticos en las articulaciones, de tres
meses de fecha. Dos sesiones. (Idem) (7).· : Curación.

8. Reumatismo blenorrágico de más de tres meses.
Dolores en la planta de los pies, en los maleolos y lum
be-dorsales. (ldem) (8) .....••.•..... , .....•.• . " .... .•. Curación.

Ó, -1

,
(1) F'ontan et Segard I~H.H')Jlt8 ,,-le JlP.licille slt[JJ(!~lil:e. Purts, o Doin cditeur. 18')8,

pag.23;. .:
(2) Foutan et Segard. Loc. clt., pág. 237.
P) Bcrnheim. Loc. cír., pago 521.
(t) l:Iernlleim. Loc. ,,11., pág. 53:3.
(5) Bern helm . Loc. cít., pñg . ü:t7:
(61 Bernheim. Loc. cit., pág. 5-&.3.
(,7) Bernheiruv Loc. cít., p5g. 514.
(:i) Bornheün. Loc. cu., p;lg. 5JO!
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9. Dolores reumáticos de tres ó cuatro meses de I"e-
cha, en las articulaciones acromio cla viculares. Dos se-
siones., (ldern) (1) ":'.' .

10. Reu matismo m uscular , articular' .Y nervioso.
Doce sesiones. (ldem) (2) .. : .

11. .Reumatismo articular crónico de tres años de
fecha, localizado en las ·muliecas.Y gargantas del .pie.
Seis sesiones. (IJem) (;J) ....•........ , .........•...... ,'

]2. Reumatismo articular crónico con dolores y ri-
gideces articulares. Cuatro sesiones (Fontan y se
gard) (4) .

1:1. Reumatismo articular crónico. Cuatro sesiones.
(Idem IJ.) (5) : .

14. Artritis reumática antigua, escapulo-h umeral ,
(I:lernheim) (G) .

15. Reumatismo a n icular apirético. (Idern) (7) .•..•
1G. Reumatismo muscular con calambres en las

extremidades. (Idem) (8) .
17. Reu matismo muscular J um bo-crural con neu-

ralgia sacro-ciática pertinaz, de seis meses de fecha.
(ldem) (D) ....•..•.... , : .

18. Dolores reumáticos musculares en el brazo izo
quierdo y en la pierna derecha. (Idem) (10) .........•..

19. Dolores reumáticos en los riñones. en el muslo
derecho y á lo largo del nervio ciático de 15 días fecha.
Diez sesiones. (ldem) (11) ....................•... : ...•.

20. Dolor dorsal y metacarpo-Ialáng ico del dedo me-
dio de origen reumático. Dos sesiones. (Idern) (12) .

21. Pleurodinia. Una sesión. (Idern) (1:1) .....•...•..
22. Neuralgia ileo-Iu mbar reumática. Diez y ocho

sesiones. (I<lem) (1'1) •....................•.•..........
2:1. Parul isis reumática del antebrazo y mano dere-

chos. Cuatro sesiones. (ldem) (15) ,

(1) Ber nltclm . Loc. nlt., pág. b19.
(2) Ber n he im . Loc.cit., p:Jg. 53:?
(3) Bernhcim. Loc. cit .. pág. 629.
(l) Fonlan et Scgn rd . Loc. clt.. p!ig. 241.
(r.) F'on tnu et Se~ard. r.oc. ctr., pAgo 2-t3.
(6) Beruhclm. Loc. cir., plig. 5'llo
17) Uernheirn. Loc, dt., pág. 52!:).
(~) lJcrnhcim. Loc, cít., pág . .')2.4.
tU) Bcrnhcim . Loc. ci t., pág. 5:l4.
(la', Bur nheí m. t.oe. clt., paO'. oS:!!I.
(11) Ber nhehn. Loccit., pág. ólj.
\12) Bcrnheim. Loc. clt.. pág. 515.
(13) Bcrnh ei m . Loc. cí: , púg. 527.
(141 Bernuchn. Loe. cit. pago :'2.),
(15) Bür nhci m Loc. cír., p~g. 520.

Curacion,

Curacion,

Curación.

uracio

uraeion .

Mejorid.
Curación.

Curación.

Curacion,

Curación.

.Curación.

Curación.
Cur aciori,

Curación.

Cnracion,
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.¡ ,Total, 23 casos, 22 curaciones y una mej.oría.-Difícil es
'encontrar unaestadístíoa más elocuente, y mis propias ob-
servaciones no hacen más que acreditar su veracidad,
~p'~b verá ~l '9-ué'J.~ye're,' ~ podrá comprobar el incrédulo.

c., o'BáERV~CIÓN ¡O.aReumatis;no pol!Jartic~lal' subaqudo !I feb~il
c~.:¡t'{njlárriaéion !J '~xui1ados ,inlraal'/icúlares; diftculttui extrema de
Los mODi'mientos, !J 'catarro gaslrointestinal.' CURACiÓN POR LA SU.
"c'ÉSTIÓN HIP,""ÓTlca EN nisz III1~N¿TlzA¿IONIis.

• • I '.', •• , •• , '. I ,

. Juana Calvo Carhaíosa, de diez a~'íos,: linfático-nerviosa. (Vive
en la 'calle del León núm. 7, entresuelo. VaIladoli:l.)
.¡,El 6 de Septiembre de lSS7, se presentó. su madre con ella en bra-
zos, por no pod.er·andar,. ni menos subir, la escalera, en mi clínica
parücnlar, refiriéndcme lo siguiente: En el otoño de 18.80 tu va la
niña .e¡'prim.er.ataq ue de reumatismo, con fiebre, gran .inflarnación
.y fuertes dolores en . varias arD:cul.aciones, principalmente en las
rodillas y gargantas, de.Jospies, que la imposibilitaban todo mov i,
mien:.o. Al mes desaparecié¡ la calentura y mejoraron las articula-
ciones, hasta permitirle anclar, aunque con trabajo, y realments
con más ó menos dolor, no estu vo bien en todo el in vierno de lK8ll
á 87. EnIa primavera y principios de verano de este último. año,
parecía ya curada, sin .embargo de ser nqtable el abultamiento cle

. [as coyunturas antes doloridas.'y así pasó hasta. mediados de julio,
enque sin duda, á causa de la humedad. rle la habitación en' que
dormía, un' ·día amaneció. con fieb.re y dolores en la articulación
tibio-taraiana derecha. Desde entonces, un tanto <Lliviada unos días,
peor otr08,.los. dolores.yia Inflamación se· han. extendido c!e nuevo
al otro piJ', á.las rodillas y á las muñecas, no·permitiéndo.Ia apenas
andar ni servirse de sus manos. Casi todos 16s días tiene. sea por la
mañana ó la tarde, mucho. calor en la piel, seguido de abundan-
tes.sudorss. H.Ii,'.'perdidp.por. completo el apetito y, sólo haciéndole
-violencia consiguen ¡¡.li01entarl!'l; la :rillt~ieión .se ha resentido, y. el
,enllaquecimien~o. ..es grande. .; v : _..... , • . ..

, . Se. trataba efecqv¡¡.mente de una niii¡¡.ll<t~a ..Y..clescolo,·lda,cle mi.
rada. inteligen.te J' conla expresión de) sut"'imi\lnto en el semblantE',
qu'e,'.al ser.colocada ,por su. m~dre con (ocio ~uidado en una bula-
~¡i) : se q uejó amargamentede .dolorss. ,en la', "rodiU<ts: y' cacler,as.
P:.ri 'las, primeras .era ~ot1\;i.ue¡:able' el .flu,mento ,rle. volumen sin
cambio .de .coloracíón .en la. piel;· el .calor estaba tamuién au-
mentado en dichas a¡;ti~ulacio.r¡es: y se apl'eciabaco!~ facii¡dar¡
una fl ucluacíón, pastosa ,á los lados de.la rótula. Lit presión en
qp)orosa; '¡pero .sobre todo," ~0'3 mo virnlanto , .provoca 'ian 'd'plol'~ s.
agudisimos que hacían estremecer ála i'lfll'erma, An~logos carac-
teres seobservabancan I}n'\bas artiG¡¡I~c,io,n.l;1.s.lipio,~.tars.iar¡as y. en
l<}~raqip-.~llQilq-carpian;is,.la.$ cp,a(ro, m uchq m~s ,qef0,fFn.esque las
rpcl¡illas, . ~.. 1 . . ,L •. ! '. .'. .• .... . ...' .. . . , . ...•

\.
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Presentaba además. lel'gaa. saburrosa, sensibilidad exagerada
del epigastrio y extreñimiellto, amén de la anorexia invencible .. y
de UIla sed bastante acentuada. . .. ,

Indicada la sugestión hipnólica contra el fondo del proceso, y
especialmente para calmar Ios dolores y facilitar así losrno vimtén-
tos. la propuse; Y aceptada, hipnoticé á la paciente en cinco m inu-
tos por los procedimientos ordinarlos, adquir-iendo un grado pre-
sonambúlico de sueño muy próximo al sonambullsmo. Los 'efec'tos
obtenidos fueron una de las muchas sorpresas agradables que he
tenido al aplicar la sugestiónhipriótlca á 111terapéutica,

«Duerme tranquila, hija mia, y no pien~es más que en dormir .
Mira pasándote la mano por las caderas. las rodillas. los tobillos y
las muñecas. te voy á quitar los dolores en un instante, (lIaciendo,
lo así. por cima de la ropa,)'¿Ves tÚl, ya no te duelen,ni te volveráu
á doler nunca. En un dia ó dos ~e quitará también la inllamación.
Pero como desde ahora ya no le duelen nada, cuando te despierte
podrás anual' y correr corno antes de estar mala, podrás coger las
cosas con las manos y Coser y hacer crochet y todo, pues estas ya
buena, Verás cómo no te duelen nada las piernas ni Ius 111 uñccas ,
l.evanta la pierna izquierda (en el acto la puso recta al nivol dol
asiento). mueve el pie arriba y abajo (verificó el movimiento,
corno el anterior sin señal alguna de sufrimiento). Vamos. ito ha
dolido! -«No señor."- Pues haz lo mismo con Ia derochu, quo tu m-
poco te duele, (Hizo los mismos movimientos con la derecha, IlIfÍS

rápidos y como con más confi<lnza,)'.-¿ Ves cómo es verdad Io quo te
digo~ Ahora da unas palmada, en señal de alegría, que 111S ruu-
ñecas están ya buenas. (Y empezó á palmotear rióndoso.) --Dian;
descansa un poco; ya estás buena yal despertar a ndarús do pl'i-
sa, correrás. saltarás y estarás muy contenta porque liada to due-
le ya." . ,

Tales fueron las sugestiones. Ci n co minutos después la desporté
y aquel semblante fue en seguida otro hian distinto del que era al
dormirse. Sonriente se rnioaba las manos, las doblaba, las e x tend ia,
hacia lo mismo con los pie, y las piernas, y ti pocodi]o 1I0na de
gozo: ,,:,\laure,· ya no tengo dolores.» Después se levantó, empezó á
andar pr-imero, á correr después pOI' el salón como 'tllla loca, .y ti
saltar por último pa lm oteando. Su madre estaba conmovida, cstu-
pefactn. Daba miedo ver sattaré esta niña con lo, pies deforrn ados
por la inllamación reumática y sabiendo el estado de sus rodillas:
verla palmotear con aquellas manos igualmente deformes hacia
u n momento tan doloridas .... " pero pasó corno lo cucn lo y el c¡ue lo
'd ude que se lo pregunte á su madre y á ella misma. La que 'habia
entrado llevada en brazos, salía eorriendo .Y bajaba la escalera
como la bajan ordinariamente los muchachos, ti saltos.

¡De qué medicamento, ni de qué medio, Iu era do la sugestión se
obtendrán jamás acciones parecidas- Y el efecto fué persistente.
Aquella noche se iniciaron solamente los.tlolor-as, que no impidie-

La SlIgestión h Ipuót ica en el Reumntismo.
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'ron un sueño tranquilo y reparador de diez horas, Al sig.uiente día
vino á la clínica por su pie y sin cansarse ni sentir molestia algu_
na" Las injlamaci()nes articulares habían dism?nuído.

Hipnotizada, aparecieron todos los caracteres del sonambulis_
mo, Insistí en la serie sugestiva, y agregué el apetito, la 'buena di-
gestión y la 'regularidad de las demás funciones intestinales, con
resultados igualmente fa vorables. , ,

Ni los dolores. ni la, más minima dificultad en los movimientos
vol vieron á presentarse .. y 'las sesiones, suces¡ vas ,hªstá la deci Ola,
las dediqué á repitir que la inflamacióp. disminuía más y l11ás y
desaparecla como hablan desaparecido los dolores. ~ los diez días
de em'pezado el tratamiento no quedaban vestigios apreciables del

·proceso local; el apetito era bueno, la lengua,limpia, el.vientre nor-
,mal, y las deposiciones una diaria, Di ",1 alta á la enferma"qqe de
tiempo en tiempo viene á verms y á echar un sueño, como ella dice.

013SERVACIÓ:-' 11.' j{e~matismo arlicülcir crónico, locaÍizad6 en
ambas a/;üculaciones radio,cubiLo carpianas: en las carpianas !I car _
pometacarpianas; con inflamación !J deformidad de las regiones res.
pectioas. CURACIÓN POR SUGESTIÓN llIPN61'lCA, ' , ' ' ';

'Ubdulia Marun Bueno, de diez y ocho años, soltera. costul'era.
(Y.ive en la calle 'de San Martln , número 29, Valladolid.) Ingresó en
mi clínica particular el 25 de Noviem bl'e de 1887. - , ,

Sin antecedentes servibles para la etiologia de su actual ei'lrer-
medad, retlel'e que hace tres meses empezó á sentiJ"dolores:i á
causa de ellos difi::ultad de los movimientos en la muñeca derecha.
Poco después apareci~ron los mismos 'trastornos en 'la izq uierda;
atenuándose en la otra; y por último ambas invadidas .y con, rerni-
siones ó exacerbaciones del dolor, se le han ido abultando, s. ha-
ciendo cada vez más dificiles los movimientos de la, manos. En las
~eri1ás Iuncionss no acusa otros fenómenos morbosos' q ~e r~lia de
apetito algunos días, y.habitual y tenaz estreñimiento.' .

ReConocidas las al'ticulaciones dichas se presentan en efecto
_abultadas, duras j' deformes, dolorosas á,la presión-y á los movi-
mientos, que son muy limitados. Los de los dedos provocan tarn ,
I)íc'n el dolor, . ' , "."

~ntentada la hipnotización el mismo 25 de' Novi'embre, no pude
obtener· más que ligera somnolencIa. j' repetida e126 no pasó de un'
sueño m uy superficial, dedicanrlo una y otra á suges!io'nes h¡p~o-
'génicas, El 2. se pro.lujo ya un sueiio bastallte Pl'ol'undo con cala-
lepsia y automatismo, sin analgesia, y empecé las 'sugestiones te-
rapéuticas, cuyo primer' resultado fué Ia abolícíón postlúpnót¡éa
del dolor, aunque de escasa persistencia, Igualss efectosobtu Ve'liló. 1M
seis l1ipnotizáciones siguientes, si bien el alivio se acentuÓ'.I'..fua';i_
tuvo más tiempo, sobre todo en las últimas, sin cambio apréci~ble
en la tumefacción y demás C>ll'actel'es fisicos de las parta, areCtas:
El 4 de Diciembre aparecieroil todo, lo, c,úactúe, ds] sonarriuuIls

"
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mo, -"No le duelen á 'usted las.muñecas; puede usted mover las
IllH\IO~ como antes de estar enferma; siente usted en-estas coyuntu-
rna 1111calor agradable; están cada vez más blandas y la inflama-
(\ión disminuye y va á desaparecer en tres ó cuátro días; los dolo-
J'Ol:lllO volverán á presentarse ..... , etc », fueron entonces las suges'
tienes que hice y repetí diez dias seguidos. Al cabo de ellos, la cu-
melón estaba terminada, y las ar-ticulacionss habían recobrado sus
cnrnctnres normales. Un mes después, á consecuencia de un enfria-
miento, volvieron áser el sitio de ligeros dolores, que tres nuevas
Iripnotizaciones con sugestión adecuada, hicieron desaparecer de-
Iluiti vamcrue. '

OSKRVACIÓN 12.8 Heumatismo crónico muscular y ñbroso, con lo-
i-tüisoeiones en la entremulad inferior derecha. OURACIÓN RÁPIDA

1'011SUGESTIÓN HIPNÓTIC... '

Benita Repiso Garcia, soltera, sirvienta, de cincuenta y dos años,
('11 vejccida. (Vi ve en la' calle de San Martín, núm. 16, Valladolid.)
Ingresó en mi clínica particular el 25 de Noviembre de ltlS7.

l lncc cuatro años, viviendo en una habitación baja, hú me.la y
Ir in, empezó :i sentir dolores en' ambas rodillas y en ambos pies,
que se exacerbaban con el ejercicio, Calmados en el buen tiempo
.Y aumentando con los frias y con las lluvias, concluyeron por 10'-
cn lizarse en toda la pierna derecha, afectando alternativa ó SiOlUI-
uí nca mente, las articulaciones y las masas musculares. Hace más
tic un año que anda cojeando mas ó menos, según que los dolores
son más Ó menos intensos, En la actualidad, lo son' m ucho y la clau- .
dicnción por consiguiente es muy acentuada. En Iasdernás Iu n cio-
Iles no presenta trastornes notables. . '.

Reconocida la extremidad, nose encuentran otros sintomas q ue
01 dolor generalizado, poco vi \'0 á la palpación y que lo es más con
ros movimientos; pero comparada conIa otra, se ve que sus tejidos
esuín más blandos y la medida comparativa de muslos y piernas
do una difer-encia de menos en los enfermos.

I1 ipnotiz.ida la paciente el mismo día 25 de Noviembre, adquirió
I1n sueño próximo al sonambulismo dura n te el que le sugerí frie-
c iouñ ndole la pierna:.-« lEa!, ya no tiene usted dolores, ni los vol ve- ,
hí fl tCIIP.!' nunca; se acabó la cojera y al despertar saldrá usted un-

'cln(\(Jo como si nunca la hubiese tenido; esta pierna está tan buena
('.l.1li\o la otray hasta tiene mas tuerza.» . .
. 'Al'despertar se hizo el milagro; la enferma dejó el palo en que

au ícs sea poyaba y anduvo erguida como si jam.is hubiese tenido
dolor alguno en su pier-na. Fuéurro de los casos en que el efecto
'de la sugestión es instantáneo y maravilloso. No sé si hubiera ha-
bido necesidad de vol verla á hipnotizar; 'pero accediendo á sus' rue-
gr)!;; la hipnoticé y repelí la sugostíon el ~(;, 27 Y 2tl, ;-,ie3 y medio
después la curación no sehabladesmenudo. .

:.,:

•.
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OBSERVACiÓN 13.a Reumatismo nudoso de cinco años de [eclia ,
con dolores intermitentes !I def ormocion considerable en todas las

, articulaciones de manos !/ pies. NOTABLE ~IEJORÍA POR' SUGESTIÓN,
HlPNÓTlCA.

,Raf~ela N., 'soltera, sirviente, dé veinticuatro años, linfática.
-(Vive en la plazuelads San Miguel, núm. 5, 'Valladoltd.) Antece-
dentes de familia, reumáticos ..

Hacecinco años, sufrió unprimer alaque de reumatismo poliar-:
ticular subagudo y febril con endocarditis de la mismanaturaléza.
que terminó á los' dos' meses, dejando las articulaciones doloridas, y
un tanto rígidas pero ..sin cambio .ariatómíco apreciable, y una insu-
ficiencia rnitral. Después, y coincidiendo con los cambios de esta-
ción' ha sufrido otros ataques menos intensos en que los dolores y
la Inñarnación se han localizado en los manos y pies, dejando' las
muñecas, gargantas de los pies y dedos, con abultamientos irregu-
lares.· , '

La enferma se conserva en regular estado de nutrición; la lesión
cardíaca no se revela por otros trastornos que los soplos' sistólicos
característicos, ligera irregulal'idad del pulso y respiración acele-
rada y'disneica¡después de un ejercicio muy activo: Las muñecas,
los dedos de las manos, las articulaciones tibiotar sianas y demás
de los pies, están todas más ó menos deformadas por las hipertro-
Ilas reumatícas: los dolores se repiter, por accesos matutinos y ves-
pertinos diarios; la progresión j' los movimientos de las manos son
dificilesy con limitaciones anormales.

La hipnoticé pOI' primera vez el siete deEnero de lStlti, no 10-
grande más que un sueño muy' superflcial. No Iodos los días venia
á la clinica, y esto fué causa de que se prolongase más de dos se-
manas la determ inació n dsl 'hipnotismo terapéutico, Obtenido al
cabo, traté de inhibir los dolores, sugerí mayor extensión 'de los
movimientos en las articulaciones enfermas y facilirlad en la' pro-
gresión. Y efectivamente, J03 dolores disminuyeron y hasta llega-
ron á desaparecer; y si bien las nudosídades no se modificaron, los
movimientos eran más e x tensosy más fáciles. Pero nunca esta en-
fermá se hipnotizó ocho días seguidos y á veces ,dejó 'pasar cinco ó
seis sinsugestión, y á esta irregularidad en él tratamiento siguie-
ron los efectos expresados; m uy incompletos sin duda, 'pero que aun
hoy, después de cinco meses, se mantienen, á pesar de no hipuotí-
zarse más que alguna vez, cuando le parecen' más sensibles sus ar-
ticulaciones y teme la reprod ucción de los dolorés. El procesó' ha

• F'. .
sufrido, por tanto, una detención en su marcha pr.igresi va, yel
que la conoce \l~cqntrará j ustiflcada la denorninacíón ' de notable
mejoría, dada á los resultados de la sugestión hipnótica 'en este ..
caso., " '.

OOSERVACIÓN 1-I.a Reumatisrno pol!Ja.rticular crónico, con defor-
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maciones arÚCldares,!/ rigideces y atrofias musculares en los miem-
bros: inJ eriores. FRACASO CO~l PLETO DE LA 6UC'ESTlÓN I'llPNó'TICA'.

M, F., de veintidós años, soltera, hija de labradores pobres 'y de-
dicada antes de enfermar, á las faenas propias de la' mujer entre los
de dicho oficio y posición en esta provincia, lo cual quiere decir
quesufrió Ir.os é intemperies. Ingresó en m i .clinica par-ticular el 3
de Diciembre de 1887. ,

Hace seis años sufrió el primer ataque de reumatismo 'articular
agudo, en primavera, que duró quinceó veinte días y' terminó sin
dejar desorden notable en las articulaciones in vadidas, Al otoño si-
guiente. nuevo ataque eje mayor duración, de'jando ya diflcultad
para la progresión y repitiéndose los dolores articulares á cada
cambio atmosférico. Pul' fin, en el invierno de 18tl2. se presenta el
tercero y último ataque, cuyas consecuencias quedan en la actúa-
lidad.· Empezó pOI' las articulaciones tibiotarsianas, y sucesiva-
mente invadió las rodillas, las caderas. los codos, los nombres, y las
muñecas: Dolores horribles. inñamaciones articulares violentas,
fiebre irr-egular e imposibüidadabsoluta de todo movimiento de las
cuatro extremidades, fueron los principale s síntomas del padecí-
miento durante más de cuan-o meses. Al cabo de ellos ruercn mejo-
rando las extremidades superiores, que después de una serie de ba-
ños mineromedicinales sulf'urosos. recobraron todas sus funciones .
Pero las inferiores continuaron imposibilitadas y siendo el sitio de
dolores rrecucntes. Anda la enferma trabajosamente con dos mu-
leías. .

En regular estado de nutrición, en la actun lidad no tiene fieltre',
ni dolores, ni otro trastorno í'uucional que 105 de sus miembros in-
feriores. Reconocidos. se ve el muslo en semiflexi6n sobre el tron-
co, las piernas en semiflexión sobre el muslo y los pies dírtgidas las
puntas hacia dentro. Enflaquecidos en general, se aprecian rigide
ces tendí nosas en la región poplitea, y uel tendón de Aquiles, Las
articulaciones del pie y de la rodilla, voluminosas, duras, deformes,
indolentes á los contactos, duelen cuando se trata de imprimirlas
movimientos, que de todos modo, son l imitadisirnos. Estos últimos
síntomas existen igualmente en las articulaciones co xofernorales.
El reumatismo está. por consiguiente, en la fase tórpida de los pro-
fundos trastornos nutrili vos, l\' ue vas bridas fl brosas nacieron en las
articulaciones con la inflamación, que, retraídas. limitarán más y
más los movimientos, ayudadas por las deform idades intra y peri-
articulares, de huesos, cartllagos, sino vial y tejidos flbrosos, Las
masas musculares en plena atrofia consecuttva á la afección arü-
cular y á la que ha contributdo sin duda al reposo, y tal vez el ]11'0-

ceso mismo, tienden á desaparecer ó á anularse; y todo ello carac-
teriza bien un tipo 'de reumatismo crónico en su último período, por
todo el mundo juzgado incurable .

La pobre enferma venía buscando al hipnotismo, del que ha bia
oído maravillas, como su ú ltimn esparanza, haciendo cn carro Ull

-~
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camino de once leguas con un.ñ ío espantoso, y no me atreví á qui-
tarle repentinamente esa ilusión. La puse, pues, 'entratamiento hipo
nóttco-sugestivo.iy-la hipnoticé por. primera vez 'el 4 de Diciembre

. \!-e,1:887.En la Primera sesión fué sonámbula ..... ¡ pero diez en 'diez
días .consecuüvos, con sugesitones enérgicas, de fuerza en laspier-
nasydeextensión y normalidad en sus movimientos, fueron abso-'
Iutamente ineficaces para hacer le dar un solo paso, ni hacerle mo-
ver.su,S articulaciones unaJ~ne!'l' más que antes, ni adquirir más
fuerza á 'sus músculos. Fraca,s.ó.),1lsugestión hipnótica, pero yo tu ve
tiempo.jayudado de la eugestión misma, para hacer, menos deseen-
soladoraparaIa .enferrna sq}nmensa desventura.. .
"'. .'" • 'l .: - • ~ .' ,. .

OBSERVACiÓN 15.', .Reurnaiismo' crónico fibroso" con notable dijt'.
euitad. de la progr.~sión' -,CURACIÓN POR 'SUG¿STIÓN HIPNÓTIC,A. ';

.: ~ 'r9más}~,;viud'o, de.cull.~~~ta yocho años; aguador; ocupó una '
cama de la Clinica médica. de la Facultad, en elin vierno de 18tj6 ~ 87.
. , En vejecido, aunque conservando regu)ar n utrlción, refiere que
ha padecido reumatismo articútar agudo febril en suj u ventud¡ des-o
puós, casi todos los in viernos, dolores en brazos, piernas y costados;

'y por. último, hace tres años, que en 'cuanto ampiezan los fríos, le,
duelen tanto los pies y las rodillas" que no le dejan andar ni menos

, dedicarse á las faenas de su uflcia. Ahora está en uno de esos perto
dos de dolores de los más intensos

No tiene ñebre; el 'apetito y las 'digestiones son normales, ,y re-.
ionocídas las articulaciones enfermas, tampoco se nota ningún sín-
torna objetivo. El enfermoanda apoyado en un palo y como' síquí-
siera que sus pisadas no hiciesen ruido. . .

i Q Ií ipnóüzncíón 'el 1ide Enero de 188'(. Adq uirió, por los proce-
dimientos crdinarios, un grndo presonarnbúllco muy superficial que
8e profundizó en las slguientes hipnoüzaciones hasta ser sonarn-
b,uJg en' la 8.' Enla b. a empecé las. sugestiones terapéuticas que fue-
,·o.n,seguidas de la desap\lrición inmediata de los dolores¡ pero re-
aparecían después d.'e un tiempo variable entre cinco y diez horas,
Las hechas durantela 8.a ,determinaron la curaciónradical y defí-
.)iti va, dejando el 'enfermo su bastón y andando con perfecta liber-
tad de mo virniento s.' Ló conservé algún tiempo en el Hospital para
hacer. sobre él experimentos 'fisiopsicológicos y ningún síntoma de-
~u,en!el:~edad volvió á presentarse. , .,

, :,·bBsiit'lv~clóli'16.' Reumatismo deitoideo con DiVOS dolores "prooo:
cqdos por los movimientos. yatrofla notable del 'músculo. MEJORÍA
CONSIDERABLE POR SU'GESTIÓN HlP;-,¡ÓTICA. '

'P.' B.:, casado, de cuar'e~ta años, áüéticov comercia nte . Ha pad¿
cido varias blenorragias y en los inviernos dolores' articulares y'

. ¡nqs,cular~s.,en. ~irer.!;l,n(e,s.: regiones, quehace dos años se localiza-
, ron, especialmentee» e) horh,~ro derecho, ímpidiéndole los rnovl-

míentos de elevación del brazo cuando son más intensos y difícul-

\,
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tándoselos siempre; se queja, además, de falta de fuerza en toda: la
extremidad, Ingresó en mi clínica particular el' 2 de Enero de',18S7!

Comparado el hom bro enfermo 'conel sano.' aparecía más blan-
do y disminuido de volumen; er§l poco doloroso á la presión, pero
los movimientos de elevación del brazo y los hacia atrás nscesa-'
rios para meterlo enla manga de la americana, provocaban' dolores
violentísimos y no conseguia el enfermo realizarlos.

Hipnotizado el mismo día 2 de Enero adq uirió un grado preso-
narnbúlico bastante profundo; y sugerida 'a desaparición de los
dolores y la facilidad de movimientos, el efecto posthipnótico flié
casi completo, pues efectivamente desapareció el dolor y pudo ha-
cer el enfermo movimientos antes imposibles, Sin embargo, no por
dolor, sino por falta de fuerza, no pudo elevar el brazo á igual' altu-
ra que el otro, El efecto se mantu va hasta la mañana siguiente ''eri:
que reaparecieron todos los síntomas, Nuevas hipnoíizaciones con

, sugestión el 3, el 4 y el 5 de Enero produjeron una 'casi curación'
que persistía tres meses después, Nada de dolores ni dificuJ'taci en
los movimientos hacia atrás, pero la elevación del brazo no alcan-'
zaba igual altura que la del sano, ni 'el hombro el misuio volumen,
Indudablemente quedaba un poco de atrofia muscular; pero no'
molestando hada al paciente, abandonó su tratamiento, '

OBSERVACiÓN 17.' Pleurotlinia, con dificultad extre 'lla de la res-
pirocion. CURACiÓN INSTANTÁi'lEA POR SUGESTIÓN "II?NÓTICA:

M, H" casado, empleado, de treinta y dos años, Iinfútico-ncr vic ~
so y débil. Ha padecido reumatismo monoarticular. curado por los
baños minero-rned icínales sulfurosos de Ledesrn a. Se presentó en'
mi consulta él 11 de Marzo de 1887,

La noche anter-ior se habia levantado desnudo para ver á sú
hijo enfermo, y al acostarse de nuevosintió un dolor, muy fuerte
en todo e! costado izquierdoque ya no le dejó dormir, Fué aurnen-
tanda cada vez más, á pesarde las fricciones con bálsamo tranqui-
lo, de un sinapismo y de ladrillo s calientes que se habla aplicado á

la parte dolorida, hasta el punto que ya no le dejaba respirar. 'No
tenía fiebre y creí inútíl reconocer el pecho. _

Hipnotizado en tres minutos .Y en sonambulismo, puesta mi
mano sobre el costado le dije: "Se ha 'q u'itado el dolor defl niti va':,
mente, Respire usted con fuerza; así, ~Es verdad que ya no duélet»
-«Cierto, ya no me duele nada,ll-:- «Pues no volverá á dolerle
n unca. Despie-tc usted", ,

La sesión había durado siete rnin utos, incluyendo los tres de.la
hipnotización, y el que entró enfer-mo salió sano y contento, El do-
lor no se reprod ujo '

OBSERVACIÓN 18" Lumbago, con imposibilidad compteta de todó
movimiento del tronco y de las e.ciremidades inferiores,' CU¡iA,cloN

HÁrlDA POR SUGESTIÓN 1IIPNÓTICA, ' , •

; , ,
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Doña R,'M, casada; de cuarenta años, Iinfática. Ha padecido en
1881 un reumatismo subagudo de J?- m uñeca y'mano izq uierda á
consecuencia del cual 'q uedan rigideces y bridas fibrasas, anorma-
les que limitan .mucho 'sus .movimientos.: En el in vierno de 1885
á 86 sufrió un lumbago ariálogo al actual que duró diez y siete días.
El4 de Noviembre de 18,86 por la tarde, a) querer levantarse de .una
butacadonde e~taba sentáda, sintió un 'dolor víolentísi rno en-toda
la región lumbar que la 'Obligó á permanecer .inrnóvíl. C¿onducida
en la misma' butaca hasta cerca de la cama, le costó á su familia
mucho trabajo'acostarla, y á pesar de todas las precauciones irna- '
ginaules.vno lo 'consiguió sin .pro vocarle dolores horribles que es-
tuvieron á punto de hacerle perder el sentido, .Una vez acostaday
en -reposo 'absoluto, desapareció el dolor, 'pero el 'solo .íntento de
mover el tronco Ó las piernas iba seguido' de un centelleo doloroso
y repetido intolerable.: Como la enferma tenia el recuerdo del mis-
mo padecimiento, tenía un miedo inveqcible á moverse y hasta á
que se aproximara á la cama cualquier, persona por .sí in vol unta-,
riamente la movía. No pudo conciliar el sueño en toda-la noche y á
la mañana sigulente-Iut llamado para asistirla',' "

Propuesta y aceptada la sugestión hipnótica como medio de ira-
tarniento, y por cierto aceptadasin confianza alguna en &US efec-
tos, procedi á la hipnotización obteniendo un sueño m ay profundo
muy próximo al sonambulismo, "Vamos, R" usted tiene confianza
absoluta en Que el dolor va á desaparecer como.por encanto. ¡No
os esto'» (Momento de pau~a,)-«Oiga usted si tiene 'óno tien e 'con-
fianza,»-"Sí señor, la tengo.» - "Pues bien: ya se quitó el dolor del
todo y-corno si nunca lo hubiese usted tenido. Siéntese usted-en la
cama. (Alguna vacilación.): Siéntese usted le digo, que no le duele
á usted nada. (Empieza el m ovi miento apoyándose en las -manos.)'
Vamos.vde prisa, de repente, siéntese usted.» (Con un solo esfuerzo
se sentó en la carna.) Las caras del marido, de una hermana y otra
parienta que presenciaban la escena, desconfladas primero, se ha-
blan .ido alargando poco á poco, 'pero al ver-la sentarse eran tres
caretasde espanto" "Vamos; tha sentido usted el más mínimo d'o-
lar?" -uNo señor.o=- «Acuéstese usted.. '(Se acostó sin "vacilación):
el dolor se ha curado' radicalmente y' al despertar-la ahora, pedirá
usted su ropá, se vestirá y levantará, segura de que 'n unca 'vol vel:á
usted á tener semejante enfermedad,' Despierte usted.» Despertó 'en
el acto, Sus recuerdos eran incompletos y confusos/pero recordaba '
q ue se había sentado. Estaba enüecúblto supino y"sa ':\1'01vió 'dé
lado asegurandoque estaba curada y 'q ue quería Ievantafse ; ,',Lá .
dejamos con su hermanay salimos los demás á otra habitación
donde se presentó al poco ratoIoéa deconterita. Novolvió a'tener
novedad, -El que' conozca.el-Iumbago 'y sobre todo el 'que Iohaya
padecido, comprenderá la' importancia de "esta curációri" ,"!' ,',','

.:.' l', I " / ." , h ',' ~' ',,:' • • .;; " • ~')" .::.

OBSERVACIÓ'l 19.a Reurnataiqias errdticas, con insomnio,' excita-
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,J~'a~~,':,:-.. d~ ,vei~tisi'e't'e' áñ~s: ~~'lt~ra, nervi~~a: bieó ~utrida, de
vida sedentar-ia, carácter romántico e-Ingresó en mi Clínica el 30 de
'St::ptiembre, de 1Rilo, -Hace algunos.años, dice; que coincidiendo con , '
los descensos de temperatura-aunosfér-ica, ycon el tiempo húmedo,
pádecedolores acuculares y .de otras regiones" errlticos. sin estar
nunca 'fijos en un .punro.masde dos días.: Ahora hace una, semana
que'sé Iezpresentaroh en las plantas de los pies, obligándola á pa-
sar .dos.dlas en.Iacarnajdespués.In vadieron 'la parte anterior de los
muslos, desde las ingles á las rodillas, con una sensación.de que-
madura' en la piel, molestlsima, -Atenuados en esta parte, aparecie-.
ron en el hombro izquierdo yel mismo lado del cuello y cabeza, y
por último, desdeIa noche anterior: los tiene en .la mitad derecha
de la cara, en forma de llamaradas dolorosas de corta duración, que,
dejan un dolor lento y.conunuo, que le parece aumenta con el re'
poso y que disminuye cuando anda. Toda.la noche últimaha esta-
do paseándose' por su habitación presa de una' éxcitación nerviosa
muy grande, Ordinariamente duerme poco.ures ó cuatro horas
cada no¿he,',cuamJo más,' y esto con ensueños y 'pesadillas, No tie-
ne apetito y lo único que come con gusto son las ensaladas.

Hipnotizada después'de este relato, cayó en sonarn bulismo á los
dos minutos.iy hechas las sugestiones conducentes á hacer desapa-
recer sus dolores, su excitación ner víosar.su insorr;nio y su inape-
tencia, Iadespertó. La sesió n había durado diez minutos, Declaró
estar curada, ysinperju icio de retener-la en 13 Clf nica para hacer-
le nuevas .sugestio nes ,profilácticas de su neurosisrno reumático y
I'ealizr¡r· los expertmeritos deja Obs. 45 de, la 'l,a parte, le afirmé 'de
nuevo que 'eíecü vamente la curación era cierta: púa que necesita-
ba algunaéh ípnoüzaclones más para evitar las recidi va s. -Esta jo-
venhapasado ya dos inviernos sin el más mínimo dolor,' '

O~~I~~~ACI'é;~2l;,. ~~!'(ÚiS;'8~e'U~'1dlieCl incompleta, de 'lá e'x{f'er~i.'
dad super.ior 'clerer:fia, consecutioa d un reumaiisnu: poliarüeular
agudo, 'CURi\(;rÓN POR Sl'GES,nqN Illp;-;Ó;nCA,', .' "

Juan Velasco Benito, sblter~:.de di~zy nueve años. carpintero.
(Vive calle deVega, .núrn. 12: Vn.liadolid.) Ingresó en mi Clinica
particular el 5 de.Diciembre de' 1887,.A últimos de Octubre y a con-
secuencia de, un enfriamiento, después de varios escalofr íos se le
presen tó .fl ebre, y .dolores .é inflamación en: casi: todas las articula-

,cionesdelos miembros; ,per9 en las que se fijaron- mas fué"en el
hom bro y. codo, derechos. A los vein tita!1tos días desaparecieron es"
tos trastornos dejándole sumamente débily sin casi poder mover el
brazo.derecho.. Bien alimentado, ha recobrado completarnente.jsus
fuerzas, meros en.la extr-ernidaddicha, que continúamedio parali-
zada. Coge las cosas con la mano y se le caen; no puede levantada
á la altura: de la cabeza, ni Ilevarla .hacia atrás,' nivalerse de ella
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paranada.Porno. tener.en el .rnomento dinarnómetro, '¡no ,se Ie mi-
dióIa.fuerza de flexión de 103,9,e.do~,pero era e,3c!'tiisirna yno podía
levaníar' del suelo una botellade úr¡'litró Ílena.de agua.. ." ,

'Hiplíotizad~ elmism'o-c!ia,-5'de Diciembre, 'fidquiri6 én cuatro
minutos un sueño.bastante profundo, y haciéndole un-ligero masa-
jé en la extremidad enferma, le sugerL"Empiéza usted á sentir en .
este ,\:l,razo,~R,~~lof agradable c¡uele baja ~dejl~eel hombro hasta ías
puntas delos' dedos. ya acorn paña io de fuerza. Cójame usted la mano,
así; apriete UstJd, aprie't'a usted más, pueslh"que pu'ede:~'ve u$tei:(?:
ya tiene casdakiá fuerza como "in la 'otr8:'mano,' Liivanté ualéd el

, brazo; más alto; así.Llévelo usted ahora haciaatrásjimás "todavía]
.asl. Cójase usted ahora 1\)hombro Izquierdo. iYe' ustedt; ya hace-lo
qU0; antesno podía hacervEsta fuerza irá. en aumento ,h!l:Sl!i;,ql).~
adq uiera la que an les tenía Y.. rnás aún . ,Al despertar ,s,~f~m,~YRr,??'
que ahora.: Y lo era en erecto, hasta el punto de quedar 'el rmsmo
en ferino 'sorprendido.' " " ," .' ';,; ·i .,; ",,' ,

Seis hípnotizacionea' más en d las consecuti vos' con -sugestionbs
, análogas á las transcritas, bastaron para dotar á la e x trernidaddc -

mayor energía muscular que había tenido nunca, 'Al final de la úl-
tima rlí el' alta al enrermo, ~ue'no ha vuelto á resé~¡i~~d~ s~ pa~e.
s¡~, nitarnpocoá pudecere lr-eumausrno, '. .,' 'i,"

j .', ,', ',.: -¡ " .. ¡ ; i '. - \

Si resulta pr-obada la eficacia de la sugestión, hi pnótíca
en dicho proceso, el lector ha de decirlo. Fué ineficaz, en
la observación 14,"; per-o no ,se trataba en ella. de, un reu-,
matismo .propíamente dicho, Se trataba de soldaduras :6
deformaciones. .mautenidas por. hiperplasias, con] untivo-
fíbrosas; .de degeneraciones, 'de trastprnosjnutritivos qu~
impedían para ,siempre así la función físíoléglca de los
miembros afectos, como el paso é influencia ,gel dinamismo
sugestí vo; y tal fracaso no significa otra cosaquela limita-
ción necesaria de.laacción .terapéutica tan' propia de, la.su-
gestión como, de los. demás remedios y como de :todas .las
acciones humanas. .No hay ninguna, sin, embargo, aplica-
ble alfln 'perseguidQ pór elmédico en dicha enfermedad,
qu~ pueda comparársele el,l sus efeCtos,·:,:" "", , :: ,; ,

La"explicación de .los .mísmos no es fácikLas .teorías
nerviosa, de la retención ymicrobiaun, se .disputarr.hoy el
mejor .conocímiento de la génesis del reumatísmo.y no ten-
go espacio yapara hacersu estudio qrítico. Bienexamina-
das en, Telación,con las.causas '9Ell pr-oceso, opino.que .la
que lohace.derivarde.la retención.en el medio l,nt\3,rno,dc·
los productos de desasimilación.que debían ser eliminados
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por'la piel, es la verdadera, y q~é tales productos soÍi-el
agente anemíador, el.excítante del dolor y el clavo metafó ,
rico de Húnter, el irritante indis"p.ensabie';{ todá inflama-
ción. Al menos el frío húmedo y prolongado, obra segura-

. menté . anemíando la' piel,' contrayéndola;' disminuyendo
por ley física su transpiración y por ley :fisiológica sus 'se-
crecíones cuyos productos han de' quedar" en'la's~ng~e, y
el frío húmedo 'es la causa más 'fr'ecuente del ré·umatismo.
La'" misma -hereneia no puede ~onceb'irse ~á~ ¡q ue como
una falta de rolaclón entre la desasitnilación y los aparatos
eliminadores, y en las demás causas del proceso se descu-
bren' siempre las mismas acciones. ' ... . ..

Con semejante teoría, parece inexplicable que el «110 te
duele» y el «puedes andar y moverte como antes. y el
«tienes fuerza en este miembro paralizado ó parético» al-
cancen al fondo mismo del proceso Y no selimiten á ínter-
ferir los fenómenos patológicos á que vaudírigidos; pero
téngase en cuenta que todas las elÚe~medades por reten-
ción son en su manifestación sindrómica por necesidad in-
termitentes. Tal retención en cierta cantidad 'es compatible
con la salud y no ocasiona más que las oscilaciones flsioló-
gicas de la misma; y cuando con 'ella se hace incompatible,
cuando adquiere energía etiológica, sobreviene la erupción
herpética,' el ataque de gota ó el ataque reumático, Y ¿qué'
son esos ataques? Perturbación vital que cuando no mata
va acompañada ó seguida de eliminaciones anormales, llá-
mense' supuraci6n ó escamas, toros 6 'sudores, que limpian
al organismo del exceso de materiales inservibles retenidos-
Mas siempro resultará, que para que el ataque seiproduz-
ca no basta la: retención dé esos productos en talcantidad.
Es necesario además que la Impresioualidad dél sujeto sea
sacada de sus lírnltes flsiológicós: y' si con 'el «no' te duele»
y con el "puedes andar Y' mover-te- 'yo la 'fortifico, como
de hecho lo realizo con esas sugestiones, dej aré á los mate-
riales de desasimilación sin eficacia etiológico-morbosa.
acrecida la capacidad del organismo' para contenerlós sin
trastorno y con tiempo para eliminarlos'tpór 'las vías nor-
males de desasimi1ación; y 'supuesto ;81 caso de' que' una'
nueva causa no vuelva á acumulados,' habrécurtuio ',-adi-'

"

St1~~sti611.hipn6tj~a én el Paludismo.

calrnente el rew~atismo.:Ahora si-suponemos que el sujeto
continúa sometido á la acción constante del frío húmedo ó
que suaparato elíminador es. hereditaríamente tan defl-
ciente que no.consigue expeler el mínimum de dichos pro-
ductós, la sugestión, como todo, otro medio antireumátíco,
puede curar <> . atenuar el ataque; pero el reumático conti-
nuará siendo reu.ID:a~ieo,á, menos .que nose .emprenda la
modificación trófíca y funcíonalde sus ap.aratos_elimi?-adoc
res.icosa que creo .posíble. aunque sea largo el tratamiento,'
por medio de la Sugestión hipnótica, y.solamente 'por .ella,

"
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L~ 'SUGESTIÓNHIPNÓTICAEN EL PALUDISMO.-EI meca-
nismo curativo ~~.)a Sugestíon h~p,~~tí?1j.;indi'y~dq,~l?; ,ei
artículo anterior, resulta apoyado por su eñeacia contra el
paludismo y' sus manifestaciones. Rlás fr:ecuElnt~s. i Los si-
gui~n¡tes hechos l0; demuestran:~, " ' . , .',., ';,

1.0 .Fiebre interrnítente palúdica. seis sesiones (Fon- ;', ..
tan y Segard) (1) ..•.•••••...•. , •..•.... ,,;,........... Curacion,

2.° . Fiebre intermitente. Varias sesionesüd. Id) (2)," Curación.
3,o"'Fi'ebre 'inrerrnttente' p~I(liiéa. Cinco ,~e~io'n'es' ".. . ',

(Idern.vldem) (3),:: .. ~,: .. r. .' .. ., .....•• '.:,: ..• ;,:,: ,',. I Curación;
. - 4,? Fiebre intermitente palúdica: 'Tr'e" sesiones. .... t ,',

(Idern, Jdem) ,(4):,' .... '\": ..... ,';" .. '.': i-,',.. '. ,., .. ,¡:., Curacion ., .
E~ de advertir que en tres casos de los cuatro apunta-

dos, ha bía .sido ineficaz la' quina y las salesde quinina para'
.suprimir lés'accesos.·:¡ ",:,', """ ",o ", ;- .• r-: .:,; ,

, 'Por mi parte, 00: he 'tratado niugün palúdico P6~ la su-
gestión hipnótico.. He reservado ,cas¡:'siem'pre -este .medio
terapéutico para Ióscasbs en quaIa-terapéutióa-tradicío-
nalha -sido ineficaz-,'Y'Do 'he eúcoútradó paludismo 'en' es":
tos últimos años, 'que.á ella s~lI'esista:,'Me.'atehgoipcir:coil"
siguente.irá :'las observaciones de-'Font:Üi y Segardpará
justificar la indicaciónvderla'tsugestiori- hípnotlca en dicha

••. ,,.! "',"':' ,:.~,~..:·i·.l:L··· i: :!.: l···~·l .~.'-I • ';"J"(\', . i~" I>;,;~~~'"
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(1)' J.:ont!'-IJ 'e~Segard,.~Loc~clt:; l?~g.:12pl. :í, ~:~'f! í "P~ '.ii: ''¡':': ;'--;;!', .,,;;
12) l"ont:ln?t.Seg~.~d ',Lec. ~i.t'l.~á8\2?~. '" ... " .,! .': " I .. ~ •• :
'(3) .'F,111ttÍn et'S·cgnra. Loc. 'clt:,'pfig: 280. ~ " . ),- ) .. s , ~) .J •• ' " J •• _., ' •• '.'
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proceso ,morboso,' y los resultados, obtenidos la [ustifican
'"" , " Iplenamente,i' : ",: ,,' ','':; !', <r ,,' ,

->-Esas curaciones, muestran unaivez más;' repito, -,como,
las acciones terapéuticas que se dirigen al enfermo y sus
funciones, 'deben' ocupar lugar preferente en buena Medi-
cina; 'siendo todas las demás secundarias.j+Iay infección,
éíníecciónde origen externo, más evidente que la infec-
ción palúdicatgfíay enfermedad cuyo agente sea con más
'certidumbre un c~l[Joadqúirído.ique aumenta y evoluciona
en el 'organismo, llámese, palmella.igemiasma, bacilus ma-
lariee, poronóspera, etc..? Seguramente no, Y sin embargo,
ese agente, sea el que quiera, ser vivo 6 'principio químico,
es impotente para continuar su obra de destrucción desde
el momento que el impulso sugestivo dota al organismo de
energías suficientes para resistirle, y expulsarledo E'U altc-
rado endocosmosLas indicaciones meramente casuales
dirigidas á combatir la causa externa, 'no tendrán nunca el
primer rango en la clínica médica, lo tendrán las patogó-
nicas y en toda patogénesis interna, lo primero es mante-
ner las energías vivas, efectivamente vivas.ipara que re-
sistan el ataque, ya empezado cuando de él nos apercibí- ,
mos, y puedan eliminar el agente morboso; 10 segundo es
destruir ó atenuar este si se puede, que pOI' desgracia se
puede pocas veces, y lo tercero ayudar á su eliminación,

, En la fiebre tifoidea, por -ejemplo, lo primero os conte-
ner la temperatura en sus [ustsos límites y aÚmentar ~l en-
fermo sin provocar mayores trastor-nos en su lacerado tubo
digestivo; es decir conservar al enfermo con las fuerzas
vivas necesarias á resistir la acción de la causa morbosa,
Lo segundo la asepsia intestinal, y lo tercero la expulsión
do los materiales contenidos en el intestino, ¿QuÓ se ade-
lantaría con desinfectar ante todo .el conducto intestinal y
purgar' en seguida, imponiendo al paciente la dieta bárba-
ra de nuestros antecesores, presenciando impasibles tem-
peraturas de 42° y dejando quemarse 'y consumiese, con-
vertido en proceso casi físico al desdichado ti foideo? Las
estadísticas de 105 tiempos y Jugares en que se hacía ó se _'
hace eso, lo dicen bien alto y bien claro.iBer espectadores
de la muerte, ¿'pues qué, la desinfección intestinal y el pur-
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, gante, alcanzarán á dar-vida á la célulacerebral agóuizan-
!~:-'ni á limpiar la sangre de ptornaínas? Claro que esas' se-
.gundas y terceras ,indicaciones 'son il1,d'icaciones que "deben
llenarse)' se lleuanj- pero no confu'ndamos lo .tereero con
lo -primero, -ni lo 'primero con lo segundo; y lo primero, en

.cuestión de. indicaciones, I será siem pre la'indicacíón'viÚ.i1,
I -El sulfatode quinina-cura el Paludismo: 'pero ¿cómo [o

cura? Noes 'ciertamerite matando niicrobíos-ní ;modifican-
do príncipíos 'qüímicos conibinándose conellos; porestas
dos 'sencillas razón es: L",porque losmícrobíos'<éIescuá-
les se', atribuye [a génesis 'del -paludísmo, viven perfecta-
mente 'en soluciones de sulfato de' quininajnásboncentra-
dasqde la disolución sangúín~á' de ésa sal criando 'esta se
administra;' y 2," 'porque el súlfatc de quinina se elimina
en substancia y exactamenteIa misma cantidad-que -séín-
giere. Luego su acción ~s de' presencia, 'catalítíca," dinamo-
géníoa, vital 'en 'suma: .Irradia fuerzas.t comó 'las Trradia
todo en el U ni verso, hasta cuando las absorbé.iy ésas fuer-
zas son interferentes de las patógenas en 'el' paludismo,
Esta es la explicación última y única racional y única cien-
tífica; los demás son detalles de baja ralea.: "",

No hace otra cosa la sugestión. «Te sientesperfectameu-
te, bien y te' sentirás "mañana ysiempre; la calentura 'no,
puede volverte á dar, y no te dará»; se le dice áun palúdico
sugestíble. y,todo su organismo se 'conmueve-y reacciona
este impulso: análogo 'á este otro: «50 tequema la casa" y el
susto cura tal vez unas cuartanas inveteradas. : ( I ,

Para conocer estas acciones se 'necesita haber presen-
ciado sus efectos', Hice como médico'rnílitar- la campaña de
Cuba; horrible' cámpaña donde lo; de" menos "peligro eran
las balas; y muchas veces marchaba-mi batallón 'en' línea
interminable 'por entre 'aquellas maniguas, <llevaudo' en
cada acémila y aun en cada caballo, desde 'el del jefe hasta
el del últlmosargento, uno 6, dos íebrlcítantescon los "es-,
tremecimientos del Mo 6 ahogadosporel-cnlor febril-ó-ex-
teuuados 'por aquellos' sudores 'á mares, -Un-tiroé una des-
carga á .vanguardia, avisaba' Iavpresencía del 'ériem'ig6",y
comopor encanto qüedábánseacémilasiy caballos ;sin 'ji-
netes, Aquellos palúdicos' 'se lanzaban 'sobre 'sidlrsil :":1 'sus
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cartucheras, ,y medio esqueletos vi vien tes,' brillaban, 'sus
ojos, y gritando: iA ellos, víva-Éspañal saltaban majas,
rompían como.fieras los matorrales, hacían unJuego .irr~.:':
sístible, cargaban á la' bayoneta siepá, preciso, y corrían
horas enteras tras :de aquel enemigo, también -valiente y'
aguerrido, .auuque.jmal organizado. A aquellos.jpalüdícos.
debe 'esta patrtajan querida como á 11'\s"veces ingrata, la
conservación .de aquella hermoslsima .isla sembrada con'
las osamentas .y fecundada con la sangre de tantos márti-
res obscuros, para cuyas, hazañas no encuentrootro califí-
catívo que llamarlos 'los Angeles del heroísmo. ),Dónde es-
taban las.energías puestas en .acción al primer tiro? ¿, Qué
se hacía de la fiebre devoradora próxima á aponadarlcss
¿C6p1Q un arroz cocido en agua pantanosa 'y sazonado con
bacalao .medio podrido, :podía aprontar aquél valor más
que espartano y aquellas energ¡as:sobl'el:tuma!1.as? Eso 10
saben los españoles, todos que han perdido, d~ vista las
playas de esta tierra y lejos de ella se han enconu-ado al-
guien que la nombre sin respeto, El «soy español» encie-
rra toda, .una. .serie de autosugestiones supremas, sobera-
nas, incontrastables. Porque ser español, es ser Churruca
haciéndose meter en un tonel de serrín para contener Ia
sangre de sus piernas destrozadas por el cañón enemigo, y
seguirmandando el ataque; es ser Méndez Nuñez atrope-
llando fortificaciones del puerto .enemigo con barcos de
madera; ,es ser" Cesáreo Sánchez, mi inovidable amigo,
manteniendo enhiesta la acribillada bandera.española en
la toree, de tabla de Co16n, y con veinticinco hombres, ;HE-

JUDOS, y herido gra vernente él mismo, contener las embes-
tidas de dos mil ~m día entero, haci6ndoles retirar dejando
enel campodoscientos muertos, ' '",' ',: , .. ,

,Cuando la idea de la, patria ofendida 6, en péligro,más
grande y.más intensa que todas, vorágine irresistible agi-
tada poda mano .Omnipotente del mismo Dios, invade el
cerebro, si queda vida, será para ponerlaá suservícíoen-
tera sin reservas, aunque se rompa y destrocadejando al
alma inmaculada volar ~ los espacios; si hay .e!1ergí~s, Cbun-,

qHe ,s'e(1,¡¿ lr{pr.i(es, se convertirán en impu lso contra, la cifl'l)l~
sa 6 el .peligros supremos; los elementos ap,a~ómi99sjlyicl~~

'I>l
}~
"1"
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rán SU nutrición y su penuria, y arrastrados por el exci-
tante sugestivo, pondrán hasta el último soplo de su enor-
gía al servicio de la sugestión.

Es .así COllJO la sugestión venció en Cuba y como cura
'el paludismo.

VII
LA SUGESTIÓN HIPXÓTICA EN LA. ERISIPELA PERIÓDICA DE

LA CARA,-Los conflictos entre la bacteriología y la clínica
se repitirían á cada: paso, si, para bien de ambas ramas del
saber humano, no empezase á haber clínicos bacteriólogos
que emprenden la tarea de armonizar é integrar ambos
conocimientos. Para el bacteríclogo, es la Enisipela una
enfermedad local ocasionada por una bacteria esférica que
aparece en cadenetas irregulares en las preparaciones mi-
croscópicas de los tejidos afectos, y según dicen,' también
en la sangre; parecida á la que se encuentra en el flemón,
pero de la que se diferencian entre otras cosas, por el dis-
tinto aspecto de sus cultivos en la gelatina y el agar-agar:
bacteria que para su ingreso en los tejidos vivos necesita
una solución de con tin uidad en el epidermis ó en la capa
cpitelíal de las mucosas próximas á la piel, y la supone
siempre aunque la inspección más detenida 'no la descu-
hra, en la Erisipela de la cara y cuero cabelludo; que pOl'
otra parte juzga contagiosa y la identifica con la Erisipeln
quirúrgica complicación clelas heridas, Para el' clínico, si 11

negar la influencia morbosa de la bacteria que efectiva,
mente existe en las lesiones erisipelatosas y sus productos,
la Erísipela de la cara y del cuero cabelludo es una enfer-
medad general como la viruela y el sarampión que no ne-
sita erosión ni solución de continuidad dela cubierta tegu-
mentaría para aparecer, aunque estas lesiones favorezcan
su aparición, poco 6 nada contagiosa y ocasionada por una
nlteración desconocida del organismo que lo coloca' en
condiciones de terreno adecuado á la gerrninacióu bacte-
iíológica, alteración que las mismas bacterias 6 las otras
energías del proceso agotan en un tiempo más 6 menos

40
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largo, según su grado primitivo, sin perjuicio de reprodu-
cirse después; y así explica la mayor ó menor gravedad
del proceso, el mecanismo de su curación espontánea, y su
repetición periódica en algunos sujetos. Por último; el clí-
nico cree que entre esta Erisipela médica y la quirúrgica'
hay diferencias bastantes para negar su identidad, aunque
insuficientes para destruir su analogía. Excusado me pa-
rece decir que tengo por verdadera la última doctrina y
que en la génesis de toda Erisípela es para mí lo principal
la receptibilidad del organismo para elagente morboso y
éste, lo secundario, cuya existencia constante en la atmósl'e-
ra se impone,

y si alguna duda me quedara sobre el particular, habría
desaparecido ante estas dos observaciones de curación de
Erisipelas de la cara, de las llamadas de repetición ó porió-
dicas, y al mismo-tiempo de la predisposición erisipolatosa,
por el tr-atamiento hípnotíco-sugestivo.

,,
OBSERVACIÓN 21.n Erisipela periódica de tres años de [echa. A la-

que actual ensu principio, CURACIÓ~ POR SUGESTIÓN IIIPNÓTlCA.

Doña L. H" casada, multípara, de cuarenta y seisaños, con an-
tecedentes histéricos y herpéLicos, nerviosa, enflaquecida.

Hace tres años y meses se hicicron sus menstruos irregulares en
cantidad y tipo, y coincidiendo con su primera ralla del flujo men-
sual, se vió acometida dc or-ísipela grave de la cara y cuero cabe-
lluelo, con gran fiebre, delirio y disuria, El padecimiento duró quin-
ce ó veinte días y terminó con la caída del cabello, desprendimien-
to de grandes láminas epidérmicas y emisión de orinas turbias y
m 1l.Y ab undantes. Desde entonces, bien que teniendo sus reglas con
las irregularidades dichas, hasta hace un año que desaparecieron
por completo, no han pasado nunca tres meses sin nuevo atar¡ ue de
erisipela de la cara, menos e x tensa é intensa que la pr-imera, con
poca fiebre y cuya duración ha sido de siete ú ocho días por térmi-
no medio, cinco ó seis como minimum y diez ó doce corno má-
ximum.

Fui llamado á asistida en uno de estos ataques el2 de Octubre
de 1886, Desde el día anterior sentía quebrantamiento general, pan-
diculaciones y bostezos, y al obscurecer escalofrtos seguidos de ea-
101', Conocedora pOI' propia experiencia de que estos síntomas eran
de erisipela.tse acostó temprano y d urante la noche ya sintió la
·tensión dolorosa de la nariz y mej illa derecha que otras veces, En
la muñannsigulente al visitar-la encontró ;\00 de temperatura, con
pulso pequeño y frecuentc. saburra gástrica; anorexia', sed, postra-

,
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cíón, abultamiento rosáceo de la nariz+y mejilla derecha y la ten-
sión dolorosa dicha, aumentada. La inspección más cuidadosa, no
me permitió descubrir erosión ni grieta en ninguna parte, ni los
días anteriores había sentido nada la enferma en el interior de la
nariz,

En la misma casá había yo tratado con éxito por la 'sugestión
hipnótica, una ciática rebelde, y la proposición de este' medio tera-
péutica fue.acogida con satisfacción y confianza. .

Hipnoticé á la enferma, qué en tres minutos adquirió un sonarn-
bulismo perfecto. (Catalepsia. autornatismos, alucinabilidad, .anal-
gesia y amnesiá posthipnótica.) «Vamos, L.: usted sabe bien, por-
que lo ha' visto, que la sugestión es capaz de acabar de golpe con
todo dolor y toda enfermedad. Por de pronto ya no siente usted el
calor penoso que antes. la cara no le duele á usted nada. la infla-
macióri desaparecerá en todo el dia de hoy, y al despertar se encon-
trará usted buena, fuerte, alegre y dispuesta á levantarse. Dos ve.
ces moverá usted el vientre con abundancia antes de medio día, y
á la tarde tendrá usted apetito. tEs verdad que ya no tiene usted el
calor molesto de antest» -"Orep que se me ha quitado la calentura;
estoy muy á gusto así; déjeme usted mucho tiempo sin despertar-
me, quiero dormir.u=-Bien , duerma usted un cuarto de hora, y
cuando haya pasado se despertara usted sola y estará curada.»

tEs esto serio? se preguntará el lector, Yo le contesto: Experi-
mente usted y se convencerá de que lo es. A los quince minutos
justos, ni uno más ni uno menos, se despertó la enferma. Tomada
de nuevo su temperatura axilar, era 370 6; la erisipela había palíde-
cido y la paciente declaró que estaba curada y dispuesta á levan-
tarse. Le aconsejé el reposo hasta medio día y aún no había yo sa-
lidode la habitación cuando estaba nuevamente dormida, Eran las
nueve de la maiiana. A las once despertó y movió el vientre; hizo
otra deposición cerca de las doce, y después de ella se visti(> y dejó

. la cama. Por la tarde, á las cinco, vol vi á verla yla encontré entre.
gada á sus quehaceres, «Estoy muy bien, pero vuélvame usted á
dormir», f'ué su saludo, «Ahora mismo; siéntese usted en esa buta-
ca, así; duerma usted." Se quedó dormida en el acto. Repetí las su-
gestiones, j después de un cuarto de hora de sueño la desperté. Su
temperatura era' normal, asi como su pulso, había comido con ape-
tito, la nariz y mejilla habían perdido la coloración erisipelatosa y
.su hiperestesia, aunque todavía aparecían un tanto abultadas.

La noche í'ué excelente y al otro día la salud estaba restableci-
da sin quedar rastro del proceso local. Propuse, entonces, una h ip-
notización cada quince días al objeto de concluir con el hábito
morboso de las eriaipelas, y así se hizo (contra la opinión de L .... ,
que declaró parecerJe poca frecuencia esa) por espacio de tres mc-

'ses. No volvió á presentarse el proceso, ni ha vuelto ea los dos años
transcurridos, .

, .
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Hay observaciones yésta es una, que 'las publico con
'temor de que sean j uzgadas apócrifas, sobre todo cuando,
COÚ10 ahora, no puedo decir: la enferma se llama Fulana
de Tal y vi ve en tal parte; porque el que paga á su médico

, no le paga para que salga por ahí publicando si es herpéti-
co ó sifilltico, salvo el caso de autorización especial, cuya
sola petición es'Illuchas' veces imposible, por inoportuna Ó
por la seguridad deque había de sor-negada. Q'uédamo la
satisfaoción de ser el p1'Íme1'o que cuando he, podido obto-
nerla, ha roto con la costumbre de fiar todo el crédito de
las observaciones á la respetabilidad del observador; y
corno pueden verificarse por quien quiera, muchas de las
mía", tan sorprendentes como la que acabo de oonsignar,
confío on que ha de acorda rse por mis lectores, completa
autcnlicic1acl á aquellas otras que no puedo autorizar con
más datos de vel'ifLcac.ión q no mi palabra,

,OL1Sl':R VACIO~ 22.' Erisipela pcriodiea con erupción impetujino«:
de la nariz !I ame1lO/Tea, CCRAClúN POR LA SUGESTIÓN EIPNÓTICA,

P. R" de'diez'y seis años, [infática, escrof'ulosa . Su madre es

histé'l'ica,
Ilace dos años. después de un desorrollo rápido, se le presentó

pOI' primera vez el flujo catamenial, en cantidad y calidad al p'l-re-
cer, normales, si bien acompaiíado de fuertes dolores uterinos que
la obligaron á guardar cama dos días, Al poco tiempo padeció una
erupciún impetiginosa en el cuello y cabeza, á consecuencia de l::t
cual le quedó muy sensible el interior de la nariz. cuyas secr ecio-
ne s salían á veces manchadas de sangre. Siguió seis ú ocho meses
mcnsuuando con regularidad, pero llegó uno en que por haberse
mojado los pies al principio del Il ujo, se suspendió éste, y á tal SU5-
pensión atribuye su Ia m ilia su Ialta de salud desde aq uel momento,
Al dia siguiente una fuerte cefalalgia, escalofríos y fiebre, fueron
el principio de una erisipela de la cara y cuero cabelludo que pLISO
estas par les monstruosas y á la anferma á las puertas de la m uerie .
I~:Iproceso duró quinceú veinte dias y terminó dejando á la pacien
te débil y anémica y siempre con el interior de la nariz enfermo,
Inapetencia~, insomnios, desfallecimiento:;;, dolores erráticos, y di-
versas perturbaciones gastrointe5tinales, han existido siempre.
más ó menos grad uadas desde entonces; la menstruación no ha
vuctto c presentarse y casi todos los meses, en la epoca que corres-
pondia, ha empezado á í nf.amarse la nariz y ha' su trido 'un nuevo
ataque de erisipela de cinco á ocho 6 diez dias de duración En la
cotl\'alccencia de uno de ellos, solicitó su familia mis cuidados,

J ~
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Me encontré con una joven abultada de formas, pálida con una
palidez verdosa, decoloradas las mucosas, nariz 'voluminosa cuyo
Interior se percibía revestido de costras negruzcas y en la entrada
de sus ventanas erosiones' dolorosas; con hastío in venci ble y anto- '
jándosele comer cosas raras, 'con irregularidades en la función ín-.
testinal, y' tendencia por cansancio al q uietismo com pleto. Bu bie-
ra podido prescribir hierro y aceite de higado de bacalao; pero dudo
que suestómago I~ubierá tolerado, por entonces, semejantes medi-
carnentos, y á reserva de recetarlos más tarde aconsejé el tratamie~·
lo hipnótico-sugesüvo .

Lahtpnoticé por primera vez el 27 de Abril de 1887, y hube, de
dedicar seis sesiones á su sonam bulización, vaJiéndome d!31apara-
to hipnotizador; porque resultó muy resistente á la hipnosis y ad-
quiriendo sin aparato el primer día, solamente una somnolencia
inútil á la sugestión terapéutica, Empecé ésta en la séptima yIa
continué en hipnotización diaria durante veinte días, comprendien-'
Jo estos puntos prí ncipales: <Tiene usted excelente, apetito, y le
gustan mucho las carnes asadas, los pescados frescos, y la cer ve-
za.» -No tiene usted molestia alguna en la nariz, que se deshincha
rápidamente.» e Dor-m irá usted muy bien todas las noches.s -Se serí-
til'á completamente bien, 'fuerte y con deseos de acabar sus labores'" "
.)' emprender otras nuevas. ",Todo el despego que ha tenido usted
para el piano, se convertirá en afición .decidida . •• El 25 de i\Iayo
por la noche se le presentará á usted la menstruación abundante"
sin dolores, ni sufrimiento alg uno .» «y como todos los meses la ten-
drá ya á su tiempo, la erisipela no volverá á aparecer ,» '

EMe marfil/ea slt(¡estivo [ué un proqrama que se ~ealizó en todas'
:ms parles.i é: los ocho dlas el apetito de la enferma era hambre ca-:
nina, las funciones' digestivas se regularizaron, su aspecto general'
mejoraba visiblemente y creí poder prescindir de medicamentos
iónlcos. Reapareció el bienestar y la alegr-ía: la nariz perdió su de-
rormidad, se desprendieron sus costras y se curaron sus erosiones. '
Cada día la niña se hacía más mujer y adquiría aficiones de la nue-
va edad. Sobre todo el piano, á que antes se acercaba sumisa, por
dar gusto á su madre; pero sin afición alguna, fué luego su encan-
[o. Y la noche del 25 al 26 de Mayo se presentó la menstruación sin
molestias, en cantidad y duración normales, qne no ha vuelto á Ial-
lar en el año y medio, transcurrido, La erisipela no se ha repetido.

Con la aparición del flujo menstruo declaré terminada la cura-
ción y suspendí el tratamiento, La que fué enferma en' candidatura
para un proceso consuntivo, es hoy joven hermosísima, rebosando
salud y alegria, Estos son los peligros del hipnotismo y la sugestión
puestos en práctica por quien úuicamente debe ponerlos: por los
médicos, -,

¿Qué se hicieron los microbios en laobs. 21."? Morirse
inmediatamente por la trepidación sugestiva, ser arrastra-

"
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dos por la vígorosa excitación tl:ófica y eliminadora que el
mismo agen te llevó al decaído y desarmonizad6 organismo.
Ni encuentro otra explicación ni la hay; y si necesitara
apoyo, se lo daría la obs; 22.n que acabo de referir. Orga-
nismo enclenque su sujeto, Perturbado por una acción pa-
togénica durante un período menstruaí, presa de ínape-
tencia é indigestiones que hicieron más precaria la asisten- .
cia cósmica de la vida, las energías ya comprometidas, ha-
bían de caer hasta el punto de hacerlo terreno adecuado á

toda implantación y germinación parásita, á toda infccción
y enrenenamiento generales. En cuanto el impulso suges-
tivo, desarrolló el apetito, perfeccionó la digestión, la ab-
sorción, la hcmatopoye,i~, y la hemato:ois, en cuanto llevó
energías nutritivas á los elementos anatómicos, acciones
todas comprendidas en estas dos palabras: «Estás bic/l".,
porque estar bien significa y traduce toclas esas armontns,
hizo al organismo letal para el microbio, inutacablo, para
la ptomaina, impropio con su actil'idnd para la retención
del miasma ó del veneno. ¿.Logrará siempre la sugestión
C50S efect )s? Es neces1rio repetir!o; ;'\0: cuando 11'\ c.uuidnd
de delJilidad, la cantidad de ll1icrolJio~, la cantidad do des-
trucciones anatómicas, la cantidad dc venenos, produzcan
una cantidad de energías patógenas y mortales, slIpel'i0t'cs
á las sugesuvas, 31'010nizadoras 5' CU1'[lti\·:~s,la oníormcdnd
terminará por la muerte á pCi031'do la sugestión. Solmuon-
.to que nadie ha medido ni medirá nunca acaso, el poder
del IlUC\'O medio ter'apéutico, que á jllzg¡lI' por sus electos
ya conocidos es superior al de todos los demás,
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LA S {'(::E:i')'J()x llIl':\,(ínc.-\ E:\' EL Ar.ro: 1OLl:·>:\l().-])i.,ti ligo
el Alcoholismo do la Dipsomauí», cOu::idCJ'Hllcloal primero
como pertu rbación genera l ocasionada pOI' la ingestión clcl
alcohol, .r á la segunda como pertu rbacion cercbrnl vcsá-
nica que en su orig'en, puede ser indcpendiente de los creo
(os del tóxico, 'l'rniada ÜlTnhién con éxito pOI' la f'llgrstión

1.0. Sugestión hipnótic.l en el Alcoholismo. Gl!
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hípnotíca, se encontrarán sus observaciones en el lugar co-
rrespondiente.

Hé aquí las de Alcoholismo que encuentro en los auto-
. res contemporáneos:

1." Alcoholismo crónico, gastritis, iusomn.o, debi-
lidad en las piernas (Bernheim.) (1)................... Mejorla,

2.' Delirium tremens.-Temblor, delirio de las per-
secuciones (Fontan y Segard.) (2).. ... . . . . .. . ..... . . .. . Mejoría.

- 3.a Alcoholismo, delirium tremens, insomnio, (e-
rrores, v.értigos, gastroenteritis (Id. íd.) (3)............ Curación.

4.a Alcoholismo, mania de las persecucion-es (ldem
idem.) (4)'............................................ Curación.

5,' Delirio alcohólico (Brernaud} H·............. Curación.

Es de advertir que las observaciones t." y 2.a cuyos re.
sultados dicen sus aútores fueron mejorías solamente, pu-
dieran consignarse como curaciones. En la 1."', de Bern-
heim, después de cinco hipnotizaciones desaparecieron to-
dos los fen6menos morbosos; de tal modo, que el enfermo
pudo entregarse durante un año entero á una ocupación
trabajosa. Al año siguiente, un viejo paludismo adquirido
en Africa, se manifestó por fiebres intermitentes y anemia
profunda, acompañadas de algunos fenómenos nerviosos,
que si atribuíbles á una reproducción del alcoholismo, lo
eran también al proceso palúdico, y que en suma se cura-
ron con tres 6 cuatro nuevas sugestiones hipnóticas. El en-
fermo declaró no haber cometido excesos en las bebidas
alcohólicas desde su primer tratamiento, conforme á las
sugestiones que se le habían hecho, y del segundo salió
con un plan á seguir contra su anemia, pero sin ningún
síntoma que revelara el alcoholismo. En la 2." observación
(de Fontan y Segard), también cesaron todas las peturba-
cienes después de tres ó cuatro sugestiones hípnótícas he-

. chas con íntérvalos de dos ó tres días, y el enfermo salió
del hospital sin trastorno apreciable fuera de un debilidad
de convaleciente. .

(1) Bernheim. Loc, cit., pág. ¡¡01.
(2) F'cu tan et Segard. Loc. eít., pág. 19J.
(3) Fontan et Segard. Loc. ci!., pág. 1~7.
(4) Fontan et Segard, Loc. cít., pág. 200.
(¡)) Bremaud, Rs/me de l' ll!JLJIlOt¡'SlllC. 2 nnnée, p lg. 19.
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Por mi parto no he tenido ocasión de tratar ningún

caso de alcoholismo por el nuevo método; pero los mencio-
nados autorizan la creencia en la eficacia de la sugestión
hipn6tica contra tan grave padecimiento. Tiene en primer .-
lugar el dominio del deseo que impulsa á los alcoholizados
á beber más, deseo patológico sin duda, que cae y se con-
vierte en odio y repugnancia para las bebidas alcohólicas;
y separado del en do cosmos el agente morboso antes volun- .
tariamenn, llevado á él, libre el organismo de ese irritante,
nada es que se mejoren' ó cesen los trastornos del sistema
nervioso Ó de otros órganos, que él provocaba, cuando las
lesiones ya establecidas no sean suficientes á destruir toda
función fisiológica de los. mismos. En segundo lugar, in-
tcrfiriendo el hipnotismo y la sugestión' el dinamismo
transitivo anormal, coloca á los elementos anatómicos en
condiciones de Ilevar enteras las energías de la vida á su
función intransith'a, reconstituycnte, reparadora y elimina-
dora de materiales noci\'os ó de productos morbosos for-
mados ~r retenidos; fuución todavía excitada dil'cctamento
por la sugestión misma .:

Los cfectos no serían iguales, si atendicndo sobre todo
á la indicación llamada casual, se limitase el médico á re-
cluir al enfermo y sornetede por la fuerza bruta, á la pii-
"ación del tóxico. Entonces del alcoholizado nacería el
dipsónamo, del envenenado 01 loco, al impulso do un de-
seo reprimido y hecho irrealizable, pero no destruido en el
mismo cerebro yn en fermo, )' cuyo desq uíciarnento funcio-
nal provocaría la volición patológica dominante y avasa-
Ilndora de beber. De suerte que aun en estos casos en que
la indicación causal parece la primera, es todavía secun-.
dada y sin valor cuando no se dispone al organismo á re-
chazada.

IX
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)J id rargirismos de los llamados Indusrriales, para dííeren-
ci.ulos do los tcrapéutíoos, ó mejor, de los adquiridos á
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consecuencia de una medicación mercurial imprudente, ho
tratado por la sugestión hipnótíca con resultados satisfac-
torios. De' [os demás autores no conozco observaciones
análogas; pero estas mías animan y autorizan seguramen-
te á emplear dicho tratamiento en casos parecidos.

OElSER VACJÓN 23.' Hulr arqirismo crónico con temblor de las ma-
nos !/ ataxia de sus líwL'imientos inlencionales.-CuRACJÓN POR Su-
GI':STIÓN HIPl\ÓTICA.- .

José ....• , soltero, de veintidós años, sombrerero, linfático, aun-
que regularmente n utrido. ingresó en mi clinica particular el 28 de
Septiem bre de 1887.

Para. hacer los fieltros, en las fábricas de sombreros, y entre las
varias operaciones á que someten los peleles, su primera materia,
hay una llamada ta f'ula, en la cual el operario moldea, comprime
y restriega con las manos dichos pelotes empapados en una uisolu-
ción de bicloruro de mercurio; y éste es el origen del hidrarg ir ismo
en los de tal oficio, aunque en su adquisició n sea primer elemento,
dado que no todos lo contraen, la susceptibilidad individual para
ese envenenamiento. Origen perf'ectaman ts conocido por mi enfer-
mo corno por todos sus colegas y al cual atribuía. sin género algu-
no de duda, su enfermedad.

Dos años hacia que se habían iniciado los trastornos que le con-
dujeron á mi clínica: pero no le habían impedido trabajar en su
oficie, hasta dos meses antes. Empezaron por un temblor en la
mano derecha que se manifestaba solamente al hacer movimientos
de relativa precisión tales como escribir, después el temblor se pre-
sentó en la izquierda, luego aparecia en ambas, no sólo en cual-
quier movimiento voluntario, si que también en toda posición que
reclamase contracción muscular; y por último las cscilaciones
temblorosas in vadieron lo; antebrazos .Yllegaron á ser- tan exten-
sas y tan irregulares, que al preten íer realizar con las extremida-
rles superiores un movimiento con una finalidad determinada, como
llevarse los alimentos ó bebidas á la boca, se desencadenaba una
ata x ia loca y progresiva que le hacia verter los liquidas y no al-
canzar, ó alcanzar á duras penas, el poner la cuchara medio vacía ó
vacía del todo entre los labios. Llegó el caso de tener que darle otra
persona de comer y beber.

A esto estaba reducida toda la sintomatologia del padecimiento.
El enfermo conservaba buen color y regular nutrición, y no se
quejaba de perturbaciones digesti vas importantes. Invitado á poner,
manos y brazos en extensión y horizontales, lo hizo, empezando
en seguida el temblor de oscilaciones regulares primero, y bien
pronto coreico, atá x ico. desordenado, hasta que al minuto caían
rendidos á lo largo del cuerpo, Sentado el enfermo con las manos
upoyadas en los m uslos, no había tern blor, ni tam poco cuando de

"
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pie, dejaba péndulas'las extremidade, ó tenía las manos en los bol-
sillos,

Hipno[iz~do el mismo día 23 de Sepliem bre, por los procedimien-
tos ordinarios, adq uirió en siete min utos un sueño bastante profun
do quejuzgué sugestible, y di comienzo á las sugestionas terapéu-
ticas. Antes de hace-lo, elevada una pierna se mantenía catalépti.>
ea, sin movimiento. alguno; pero. elevado un brazo, el tem blor apa-
recia en cuanto se le abandonaba, aunque fuera evidente la ten-
dencia á conservar la posición, «Siente usted desde aquí (tocándole
la nuca) UT) calor agradable que baja por las espaldas y 10s brazos
hasta las puntas de los dedos, Ese calor es la nueva fuerza que le
estoy dando; al despertar, el temblor habrá cesado y 'en m uy pocos
días va á curarse radicalmente,» Esto le dije J' repelí dos Ó tres ve-
ces, y al despertal'le veinte minutos después, pudo conser-var los
brazos horizontales sin temblar, llevarse un vaso de agua á la boca
on muy pocas oscilaciones j' escribtr su nombre de modo legible,

aunque imperfecto,

Hipnótizacióll )' sugestiones, se repitieron diariamente hasta el
14 de Octubre, Cada dia el erecto era más completo .Y su duración
más larga; y desde el D, el temblor desa-pareció para no vol ver á
presenlarse y el H el mismo con\'aleciente declaró que tenia más
I'uerza que nunca en manos y brazos. Le aconsejé el abandono
de su oncío, á lo cual se' habia él anticipado, solicitando y obte-
niendo trabajo como cal'pintero, por habn¡ hecho tam bién el apren:
dizaje de éste, en la Estación del ferrocarril del Norte, donde conti-
núa sin haberse vuelto áresenür de su curado padecimiento.

OeSf.RVACIÓ:-' 24.' EJidrar[Jirismo, con {emúlor generalizado, le-
siones de las encías, pcl'iurúact'ones (¡ostro-intestinales!/ anemia pro-
funda, ,NoTADLE MEJORiA POR Sl!GESTIÓ,'1 IIIPNÓTICA,

i\Iariano Gómez Sánchez, casado; de cuarenta'y cuatro años,
somúrerero (vive en la calle de Caruarranas, núm. 15, Valladolid),
Ingresó en mi clínica particular el ti de Junio de 1888,

lIace veinte aiías, dice, que le empezaroll :í. temblar las manos
al vcriñcar movimientos de precisión, El terublo¡ rué aumentándo-
se é invadiendo la generalidad de los músculos, muy Icntarnon ín j'
con alter-nar¡ vas de mejoria y em peoramiento, hasta i 11'I posibilitade
para el trabajo desde hace algunos meses, sin que el 1'0l'ZOSOuban-
dono de su oflcio Inlya mejorado la enfermedad ni aun coutonido
su marcha progl'e:;iva. Hoy, con motivo de las contl',\ceiolles II1US-
cularn., \'oluntar-ias, aparece el temblor en las manos, brazos, picr-
nas, tl'onco, cara y cabeza; siente delJilidad genel'al, trace ni al las
clige3tiofles y tiene diarrea; trastornos todos que ntl'ibuye ri In ope-
ración de la [uta como el enfel'frlo de 1<1observación anterior.

PáJiJo, desnull'iclo, COI1 decoloración de las mucosas visibles,
tiene ligcramenLe ulceradas las encías, se le han caldo parte de los
dientes y los que le quedan están ennegrecidos ó ca ri ados , Habla
haciendo gestos: si e~(;1 de pie, se obser va como una trepidación

.
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general, y no puede conservar esa posición mucho tiempo, porque
se cansa. Cualquier movimiento de las manos ó brazos provoca
temblor-es tumultuosos y no siempre consigue alcanzar el objeto
que se propone.

Le hipnoticé por primera vez el mismo 4 de Junio; pero resultó
resistente y tuve que dedicar once sesiones 'á su sonambulización.
El 15 del mismo mes; obtu ve el sonambulismo y empecé durante él
las sugestiones terapéuticas, que repetí diariamente ó con .pocos
días de intérvoln, hasta últimos de Agosto,

Fuerza y bienestar generales, apetito, perfección de las digeslio-
-ries, normalidad en las evacuaciones de vientre, disminución pri-
f mero y abolición después del tem blor, fúeron los objetos dela su-
gestión hipnótica . 'Todos los renómenos morbosos atenuaron y des-'

, aparecieron más ó menos rápidamente, á excepción del temblor de
'las manos y .uuourazos, único que.'persistta, si bien disminuido y
.análogo al tem blor senil, no impidiendo ninguno de los usos de las
extremidades superiores, el 25 de Agosto. Se mejoró la nutrición
hasta ser fisiológico el aspecto del enfermo, y las demás funciones
eran tarnbíón norrnales . En dicha fecha el paciente consiguió colo-
carse en destino sedentario del Ayuntamiento' donde continúa"y
abandonó el tratarn ien to . '

Es el mercurio el veneno que por su grandísima difusí-
bilidad y evaporación, y la enorme' fuerza de proyección
de sus vapores, más facilmente se absorbe poda piel y las
mucosas: y por su afinidad, que pudiera llamarse, avidez
de combinación, con las substancias albuminoideas y pro-
teicas, más difícilmente 'se elimina, En los muertos á con-
secuencia del envenenamiento por el mismo ó sus com-
puestos, se encuentra ya en estado metálico (huesos), ya
formando albuminatos de mercurio, en todos los humores
y tejidos, y en ellos persiste en esa composición semiorgá-
nica indefinidamente, provocando trastornos crónicos casi
incurables cuando no mata en un breve plazo,

La acción curativa de la sugestión hipnótica sobre se-
mejante proceso, que las dos anteriores observaciones de-
muestran, no puede explicarse de otea manera que admi-
tiendo su benéfica intervención en los actos más íntimos do
la nutrición, intervención probada por los experimentos
fisiopsico16gicos en su lugar referidos. Es necesario que
dote á los elementos anatómicos de unas energías asimila-
doras que no consientan su repetida infiltraci6n t6xica, de
unas energías desasimíladoras que, superiores á las quími-
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cas de afinidad el mercurio poi, la albúmina lo arrojen
fuera de dichos elementos vivos, y al organismo todo de un
tono y una 'acti\'icIad eliminadora, que lo devuelva 'al perí-
cosmos de doncIe procede. .

Tales energías, poseídas en estado ,fisiológico por cicr-
tos individuos, son seguramente las que determínan su in.
munidad relativa para el ei1yen8namiento, cuya terapéuti-
ca sugestiva estudio, :r la deflciencia'de las mismas, la que
produce la susceptibilidad en 'oteos para ser atacados y
vencidos por el veneno. y desde el momento que la suges-
tión hipn6tica tiene poder para excitar ó transmitir fuerzas
organ'izaclol'as saludables á los elementos anatómicos en-:
Ierrnos que producen su curación, es lógicamente necosa-
río que 10 tenga igualmente para excitnr ó transmítl¡ á los
organismos susceptibles, las enet'gías en defclcto, que los'
colocan en' ese estado de cportu niclad morbosa, y servir
así, dentro de ciertos límites, á la pre3el'l'aci6n de los en-
yenenamientos. El porvenir l~esoll'erá expet'Íl11entalment.e
esta cuestión de colosal tt'83concI'encia para la higiene del
obrero:

x
L.o\. SliOE;:;Tl<h ¡'¡ff'XÓTiC..I.EX EL S.HUHXIS:llO.-Ln solo

caso de Satu rnismo. que yo sepa, ha sido tratado por la
Sugestión hipnótica :r p3t'tenoce á Jlernhetm. Este autor lo
resume así:

1. Saturnismo crónico; parálisis de los exlensores
de la mano, de mis de cinco l1le,es de fecha; anestesia
del dorso de la mano, cefalea, "omitos (1;............. Curación.

y le agrega el siguiente comentario: «Esta obsel'vación
»delJ1uestr'a cómo hasta en las af'clcoiones cr6nioa'3 é iucura-
»bles, la te['apéuti~a suga3th'a puede SCI' útil. He aquí una
»pal'úlisis satUt'ninfl de 103 extel130l'él3 que cedo á la suges-
»tíón. (;181'0 que no debe concluit'se de este solo hecho, que
"todas las ¡1:lrálisis satut'ninas sean curables por el mismo----

J. J~el'Jlhei;u. L?c. crr., p2.g;un3 331 y s;~nlen!cs.

La Sugast íé n hipn6t1ca en el Sa turnlsmo.
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»agente, yo 'mismo lo he ensayado en otros casos sin resul-
,»tado. Cuando el nervio radial ha sufrido una degeneración
»completa, la sugestión nada puede hacer. Pero el nervio
»puede estar parcialmente atacado; ciertas fibras quedan
»acaso intactas, ó bieri la regeneración 'dé otras se ha ve-
-rifícado sin restablecerse su función (transití va), sólo en-
»tonces- dinámicamente abolida. La sugestión realizando,
»en este 'caso, un acto de dinamogenía, incita al nervio á
»despertar la contracción muscular,

»Otras perturbaciones funcionales, tales como cefalea,
-vértígos, obnubilaeiones, insomnio y debilidad intelectual,
»que existían en mi enfermo, fueron igualmente curadas
»por la sugestión.»

Mi opinión no coincide completamente con la del sa-
pientísiuic maestro de la Hipnología contemporánea, tal
.cual resulta, 'al menos, de su anterior expresión; y él mis-
-rno convendrá conmigo en que eso de abolición funcional
dinámica, en oposición de Ia 'ocasionada por una lesión
ánat6mica, es una secuela :del antiguo error que admitía
enfermedades sine materia. Si había parálisis, había lesióndo los centros 'nerviosos, de los nervios ó de los músculos,
6 de todos esos órganos á un tiempo; y lo mismo en los
otros cuyos trastornos funcionales apreciara y corrigiera

.por la sugestión. Esto es verdad siempre y lo es más evi-
dente en el caso que comento por tratarse de un envene-
namiento. ¿Oómo obrará 01veneno si no es. Iesionando? ¿Y
qué es la lesión en 'último análisis más que un trastorno
dinámico'? Bcrnheim sabe eso como yo, y si emplea la dis-
tinción transcrita, es seguramente por creer que así se hace
más comprensible; pero reconocerá llegada la hora de de-
purar el lenguaje de las antiguas formas, que interpreta-
das hoy en sentido directo son palmarios errores, ;

'La sugestión terapéutica es una energía. saludable que.
.s~ opone á un movimiento patológico. ¿Es éste más enér-
gico'? La sugestión es ineficaz. ¿Lo es menos'? Pues s610 en-
tonces es curativa. Y en dicho movimiento patológico son
actos integrales la degeneración y la parálisis, la conges-
tión 61a anemia y la cefalea Ó el vértigo, la inflamación
-gásu-íca y el vómito.
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y que el eminente catedrático de Naney lo entiende de
ese modo, lo prueba 'el Oponer como opone' la sugesti6n,
as-1á las convulsiones histéricas, como á los focos hemorrá-
gícos del cerebro, y cura mejor que nadie lo mismo aquel
pretendido trastorno dinámico simi)le é insubstancial, que
esta lesión evidentísima para la semei6tica y además pues.'
tas sus cicatrices ante los ojos por la autopsia, en los casos
que los sujetos han muerto de otrae:i-lfermedad más 6
menos tiempo después de la curaci6n dc dichas.1esiones.

XI
LA TERAP.ÉUTICADE IJOSSiNTO:\lASE:-¡LASE~FEm1EDADES

GENF..RALESy LOCALES.-La discusi6n anterior mc induce á
terminar el preserite capítulo con el estudio de este tema
interesante. La mayoría de los pat610gos hablan Con cierto
desdén de las medicaciones sintomáticas, estableciendo esta
y otras categorías terapéuticas sin bastante fundamento á
mi ver; como la medicación sugestilTa aparece á primera
vista con ese carácter, creo conyeniente deinostral' lo in-
justificado del desdén, la imperfecci6n de las corrientes
Chlsiflcaciones de la indicaci6n y la impr'opiedad de los
nombres que se dan á los diferentes grupos de las mismas .

El síntoma es toda modificación simple de los cal'actc-
res fisiológicos .dol ser vivo; y míl'ese como se quiera, sola-
mente .por su simplicidad ir'l'eductiblc, sé diferen.cia. de la
enfermedad; sin perjuicio de haber enfermedades consti-
tuidas y expl'esadas por un solo síntoma. Ouando 10 está
por varios, á su conjunto se llama síndrome. Síntoma y
síndrome se convierten en signo y sigiliBcaci6n patol6gica
de la modificaci6n vital cuando se relacionan y conocen

SllS causas, su génesis, el mecanismo de su manifestaci6n
.r sus enlaces y dependencias mutuas. Se dice que el sínto-
ma es subjetivo, si la modificación del carácter' fisiol6gico
es solamen te percibida por el sujeto modiflcado y objeti va
si dicha modificaci6n es sola monte percibida por el obser-
vador en el sujeto modificado, considerado como objeto do
01)se1'l-a(:i61), El primero pertenecería siem pre á la esfera
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de la sensibilidad y del movimiento muscular, y el segun-
do á la de la nutrición y secrecíones. Pero la mayo!' parte
de los síntomas son subjetivo-objetivos por cuanto el suje-
to modificado puede observarse á sí mismo. .

De todas suertes, el síntoma 6 el síndrome .es á la en-
fermedad, lo que el color, formavpeso específico, reaccio-
nes químicas, etc., son á un cuerpo físico cualquiera. Des-
truídos 6 no existentes esos caracteres, estará destruído ó
no existirá dicho cuerpo, 6 será cuando menos infundada
la afirmación de su existencia donde ellos no existen; des-
truido ó no existente el síntoma 6 el síndrome, se habrá
destruído 6 será infundada la afirmación de enfermedad en
el sujeto dado. Claro que como hay cuerpos cuyas reaccio-
nes químicas v. gr.: no conocemos, 6 que presente en cierta
cantidad extremadamente mínima, se escapa á nuestro
análisis, así hay síntomas tenuísimos hoy inapreciables;
pero esto no impide que mañana un reactivo más sensible
6 un nuevo medio de investigación diagnostica, nos permí
ta percibir lo que hoyes imperceptible, y lo que es, es por
ser, no. porque nosotros lo percibamos 6 no.

Si, pues, los caracteres de la enfermedad son los sínto-
mas, y destruidos en su conjunto queda ipso [acto destrui-
da la enfermedad, no sólo resulta irracional el desdén.para
la medicaciones sintomáticas, sí que también resulta que
todamedicación para serlo, necesita ser sintomática 6 sin-
drómica, ya que se dirige exclusivamente á hacer desapa-
recer síntomas y con ellos la enfermedad .

Para producimos una ilusi6n de competencia y pode-
río que estamos lejos de tener, dividimos las indicaciones
en causales, morbosas (?) y sintornáticas, y denominamos
del mismo modo las correlati vas medicaciones. Porque va-
mos á ver: una causa es la herencia, otra causa es el frío,
otra causa es la infección, otra causa es el envenenamíento
y otra causa es el traumatismo. ¿Qué podemos contra la
herencia clínicamente hablando? ¿Vamos á hacer engen-
drar al sujeto de nuevo? ¿Mientras no se indique la debili-
dad ó el trastorno hereditario, podremos formular ninguna
índícación, ni estatuir ninguna medicaci6n racional? Y,
CLH'IIlc1ola aconsejamos porque so inició la debilidad (sínto
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ma) 6 el trastorno (síntoma ó síndrome), no otra cosa no"
proponemos que hacerlos desaparecer sin cuidarnos poco
ni mucho de la herencia. ¿Qué podemos contra el fria su-
{1'ido que apasionó una pulmonía? ¿Tostamos al enfermo?
¿,Qué 'podem,os contra el agente infeccioso de la viruela, (í
la fiebre amarilla que ha invadido y evolucionado en el
org'anismo hasta provocar esas enfermedades'? ¿Ponemos
en infusi6n al enfermo en una disolución de sublimado, él
le metemos en la estufa seca á 1500 de calor para matade
los microbios'? ¿Qué hacemos con el envenado por el f6s1'0-
ro? ¿Lo rascamos con lija para que el fósforo se quemo?
¿,Qué hacemos Con la fractura que ocasionó la bala, ó Con In
herida que abrié el cuchillo? ¿Volver la bala al fusil ú el
cuchillo á la vaina? ¿Dónde están entonces las petulante.'
medicaciones causales'?

Se dice por unos que la indicación morbosa es la su.
ministrada por la lesión, y la medicaci6n morbosa la quc
á la lesión combate. Se elice por otros que la indicación
morbosa la suministra el fondo, la esencia misma del pro-
ceso, y la medicaci6n que lo .ataoa en esos fundamentos, se
decora con el nombre de especíllca. ¿,Pero no es la Iesión
un síntoma? ¿Tienen los específicos otros móritos que el do
emborronar con Ol'las abigarradas las planas de anuncios,
y el do sor su explotación de ese modo una vcrdadera
estafa?

Ahora: si 1)0!' síntoma y por síndrome se entiende 1~1
ronca tos que oye el vecino de al lado, el ahogo al subii-
las escaleras, el pa/'alis q/{e cO[jió al enfC!'lllo, el flato qL1C

lo corre y se le fija aquí ó allá, la irritación que dice son-
tir en el est6mago, etc., y por medicación sintomática, u 11

[arobüo para que suaoice el pecho, un bizma de pez y es-
topas para que levante la caída espinilla causa del ahogo,
andar mucho can la pierna paralizada, aunque sea á la
rastra, para (IUe entre en calor, y atiforrarse de limonaclns
ó agua de malvas para que curen la (wdenlia, es evidente
que la medicaci6n sintomática, ni necesita otro modico quo
cualquiar cristiano (ó moro) que le guste el oficio, ni habrá
curado nunca nada.

Pero si por síntoma y por 8ínLll'ome, se enticnden las

-,
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. perturbaciones elementales y .complejas de las funciones
intransitivas·y tr~nsitiv.as de la vida, ~preciadasy conoci-
das en .las. condiciones de su determinación y génesis, y
por medicación .síntomátíca ~l empleo de aquellos .medios
qué en las condiciones dádas se sabe por. experiencia que
suscitan una ~eacci6n orgánica inherente de la perturba-
ción .morbósa, no hay ,ni puede j~abet· .1luís q;le medicacio-
nes sintomáiicas. " .Ó • .". , •

. '. , . '\
Muchas 'veces, la mayor parte de las veces, no conoce:

mos .más que la superficie de la' 'perturbación, la convul-
si6n periódica, la neuralgíarepenüna y repetida, las areni-
llas -urinarias, el malestar inciefin'ido hasta para e~ mismo
enfermo, la desnutrición insidiosa y lenta que no alarma
á nadie más que al médico; é ignorando qué excitación
anormal dé los centros nerviosos Pl'OVOC~ la convulsión,
qué irritante ocasiona el dolor, qué desorden desasimilador
aumenta de ese modo los uratos 6 la~ 'sales térreas en la
orina, qué trastorno íntim9 denuncia él malestar, ni qué
vicio (le nutrici6n va minando al organismo, estamos con,
denados á 'largos tanteos y difíciles exploraciones terapéu-
ticas durante las cuales nos sorprende acaso el estallido de
HIla enfermedad mortal. En esos casos es donde brilla con
más intensidad el poder terapéutico de la Sugesti6n híp-
nótica. '. '; . .

Porque en este mi~roco.sll10S llamado organismo huma-
no, hay un inconsciente que lo sabe todo, que conoce to-

. dos los dinamismos que perturban su iunci6n por ser él·el '\
propio dinamismo' vital, del cual no llega á: la conciencia .
más que el grito del dolor; la sensación de angustia,' el re-
cuerdo de que se perdió el conocimiento, el desfalleci:nien-
to vago é inexplicable, tal vez nada á pesar del decaimien-
to nutritivo que observan los demás., La sugestión ataca.
en la conciencia del sujeto, esa superficie de perturbaci6n
sentida, 6 la excita y apercibe.de lana notada; y como la
perturbación ha sido llevada á ella por una vía dada desde
las intimidades del inconseiente, la contrapertul'baci6n, la
acción sugestiva, va á buscaría en sus fuentes por esa mis-
roa vía. «Ha desn pnrecl Io el dolor. se dice; y si el dolor .:
existía en la regi rn correspondiente al trigémino, no irlla .
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sugestión; no, á actuar sobre el 'ciátic0, La supremacía do
la sugestión hipnótico-terapéutica córisiste prineí palmen te
en estas "dos': propiedades que posee: 'actuar sobre 01 in-
consciente por las vías nerviosas, y no difundir su acción
más que á los puntos 6 funciones perturbadas, mientras que
Ios médios cuya acci6n marcha por la vía sungutnca, la
ejercen sobre las funciones normales 'y enfermas, y nada
pueden, para Iimitarla ni contrarrosrarla las advertencias
del inconsciente á la conciencia, 111 los propíos dinamísmos
de ésta, Hay entro 01 medicamento y la sugestión la dilo ..
rencia que hay entro la Iucixa bruta y ciega y la fuerza in ..
telígentc.

ontinucmos su estudio torapéutico y 61 prouará mejor
que nada la substcntndu tesis,
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CAPITULO III

La Sugestión en el Hipnotismo aplicada á la Ter-apéutica.

(Continuación, )

1. La Sugestión hipnótica en la Anemia, Congestión, Conmoción y
Hemorragias encefálicas y sus consecuencias patológicas.c-Il. La
Sugestión hipnótica en la Compresión medular y en la Mielitis.
11I. La Sugestión hipnótica en el Histerismo, Histeroepilepsia y
Epilepsia.c--I v. La Sugestión hipnótica en las Enfermedades men- '
tales y los viciús.- V, La Sugestión hipnólica en el Neurosismo .:
Neuralgias, Anestesias y Parálisis periíérlcas.c- VI. La Sugestión
hipnótica en las neurosis convulsivas; Carea, Tetania, cala m..
bres, Parálisis agitan te,

I

LA SUGESTIÓN H1P?\ÓTICA EN LA AKEWA, CO~GESTIÓN, CO)!-

MOCIÓN y HE\lORRAGiAS ENCEF,(UCAS y SUS CONSECUENCIAS,

La Sngestión hípnótica no puede tener aplicación contra
el ataque apoplético, cuando éste ha dejado en suspenso
las funciones transitivas del encéfalo; pero hasta qué pun-
to lo previene, y es útil para curar las lesiones que lo oca-
sionaron, las consecutivas que de éstas nacen y los trastor-

, nos dependientes de unas y otras, podrá calcularse por los
siguientes hecho!':

1'. Del 1.0 de Septiembre de 1832 a115 de Febrero de
lt;::l4,cuatro grandes ataques apopletiíormes cerebro-
espinales; el primero con paraplejia, más acentuada en
el lado izquierdo; los otros con parálisis del miembro
infer-ior izquierdo; neuritis cubital, dolores en cinturón,
cefalalgia, elc. Pequeños ataques numerosos de, n euri-


