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nuye esta susceptibilidad del érgano de la fonacion; muy al contrario
parece que la aumenta. Hace nueve afios que llevo publicado y repe-
tido en diferentes articulos que estas inhibiciones se evitan, no cloro-
formizando al enfermo, y si cocainizando fuertemente la mucosa la-
ringea por la abertura crico-tiroidea, antes de obrar sobre ella. Des-
pierto el enfermo se le ruega a la menor parada de la respiracién que
respire, cosa que ejecuta por su voluntad.”

““Esta accion inhibitoria sobre el centro respiratorio del bulbo es
mucho menor para la traquea que para la laringe. Para la epiglotis,
los repliegues ari-epigloticos y la base de la lengua, estos reflejos tan
peligrosos se puede decir que no existen. EIl punto mas sensible de la
laringue es para mi la cara inferior de las cuerdas vocales. Al tocarlo
hay que estar prevenido y vigilar la respiracion del enfermo, suspen-
diendo en el acto toda intervencion endolaringuea, para ejecutar la
respiracion artificial, insistiendo después mucho en conseguir una
anestesia local absoluta, por la cocaino-adrenalina. Sin embargo se
dan enfermos que carecen de esta sensibilidad inhibitoria: llevo ope-
rado alguno de ellos.”

(continuara.)

Los nuevos métodos da diagndstico precoz de la tuberculosis.
Su importancia para
la eficacia del tratamiento de esta enfermedad.

Por el Dr. Caemette (Lille).
{Congresopara el adelanto de las ciencias).

Las investigaciones experimentales efectuadas en el curso de es-
tos altimos afios por Bartel, Orth, Rabinobitch, por mi mismo en co-
laboracion con C. Guerin, y las observaciones clinicas recientes, han
establecido:

i° Oue la infeccion tuberculosa queda generalmente localizada,

% Que la rapidez y la intensidad de la infeccion depende en
gran parte del niumero y de la virulencia de los bacilos absorvidos;

30 Que cuando los bacilos absorbidos son poco numerosos 6 po-
co virulentos, los ganglios linfaticos que los han retenido concluyen,
0 bien por destruirlos sin que produzcan granulomas, 6 bien por de-
terminar, al nivel de los granulomas ya constituidos, un proceso de
curacion aparente por calcificacion 6 por transformacion fibrosa;



