¥l emeroteca e dica

occitana

Arxiu dels treballs d’autors catalans i occitans, aquesta secci6 conté els articles npa.reguts en totes les publicacions mediques de les terres
d’oc i els que amb signatura catalana o occitana, apareixen fora de l'drea geografica que el titol determina. Els autors catalans i occitans
son pregats de facilitar aquesta tasca de recopilaci6, trametent a LA Meprcina CATALANA una nota de llurs publicacions fetes d'acf i d'alla

Neurologia i psiquiatria

La Psiquiatria i Neurologia de guerra i de la re-
volucid. Problemses i solucions, pel Doc-
TOR GONCAL R. LArora. «Revista de Sanidad
de guerra». Valéncia. Agost, 1937, pag. 121.

Els problemes psiquiatrics de la guerra sém
totalment diferents dels neurologics i cal que no
els confonguem. Per aixd els tractarem separa-
dament. Comencem pels primers:

En gairebé totes les guerres ha estat obser-
vat un descens estadistic del nombre de malalts
psiquics ingressats en els hospitals psiquidtrics
(manicomis). Durant la guerra franco-prussiana
(1870-71) hi hagué a Fran¢a una minva de 1.300
ingressos (estadistica de Lumier). No sabem si
a Alemanya hi ha d’aquella guerra xifres con-
cordants, perd si que les trobem en la del
1914-18.

El fet sembla indicar que la guerra disminueix
el nombre de les psicosis; el cert és que mentre
ella dura minven els ingressos als manicomis
civils. Hi ha diverses raons per a explicar aixo.
TLa primera és que les psicosis i les manifesta-
clons psicopatiques augmenten entre els mili-
tars. Iestadistica alemanya de la psicosis de
I’extreit prussia entre els anys 1867 1 1884 pre-
senta un augment moderat durant el periode
de la guerra 1870-71 i qug hi ha una relacié cau-
sal entre la guerra i les psicosis. be¢Hiques. En
segon lloc, durant la guerra ingressen a lexcr-
cit molts joves malalts mentals incipients o en
estat de laténcia, especialment esquizofrénics,

Es molt possible que per a molts d’ells aquest
canvi d'ambient famniliar 1 social i la wvida re-
gularitzada pot exercir una accié beneficiosa per
la seva semblanga a la d’un internament mani-
comial amb terapia de treball. Es curiés que
en les estadistiques observem un rapid augment
dels ingressos en els anys segiients a l’acaba-
ment de la guerra, car aquests casos latents, en
tornar al si de la llar retroben els conflictes que
hi deixaren, potser augmentats i tot. Aixi, per
exemple, D’estadistica francesa de la guerra
franco-prussiana té en ’any 1871-72, el segiient

‘per cada

de la guerra, un augment de 2.785 ingressos.
Els alemanys observaren aquest mateix ascens
després de la Gran Guerra, entre els anys 1920-
21. Weiler ha fet remarcar la coincidéncia d’a-
questes xifres i les observades pels francesos en
la guerra franco-prusiana. En tercer lloc, és
precis dée tenir en compte que molts dels malalts
psiquics latents que ingressen a Uexércit soéom
baixes en la guerra i desapareixen de les esta-
distiques manicomials. Per aixd s’observa que
el descens estadistic correspon principalment als
homes, mentre que els ingressos femenins es
mantenen en la mateixa proporci6. En Vesta-
distica dels manicomis de Baviera, que donava
en I9I3 umns 4.035 ingressos, dividits en 2.197
homes i 1.838 dones, segueix en 1914 amb 4.000
ingressos, dividits en 2.269 homes 1 1.737 dones :
pero des del 1915 el nombre d’ingressos mascu-
lins minva considerablement, mentre el de les do.
nes roman quasi invariable, tant, que gairebé
s’equiparen tots els anys del la guerra i fins i tot
les xifres femenines sobrepassen en el anys 1915
i 1918. En els mateixos anys de guerra les xi-
fres totals baixen a 3.265 en 1915, a 3.779 ¢n
1916, a 3.525 en 19I7 i a 3.191 en 1918. Aquests
valors no pugen a 4.065 fins l’any 1925, des-
prés d’haver descendit sensiblement en els anys
de la inflacié monetaria (1922-24) que accelera la
vida econdmica.

En la guerra del 1870-71 hi hagué un malalt
mental per cada 2.000 soldats alemanys, perd
en la Gran Guerra aquesta xifra ha estat d’z
1.000 (Alt). En la guerra russo-
japonesa, Autokratow fixa també la xifra de
2 casos de psicosi per cada 1000 soldats. Per
contra, en la guerra balcanica del 1912 hom cal-
culd un cas per cada 2,500 soldats, la qual cosa,
segons Subotisch, ‘sembla deguda a-la natura-
lesa vigorosa i a 1’abséncia d’habit alcoholic dels
robles valcanics. Aixi, doncs, hi ha difer¢ucies
nacionals relacionades amb la mena de vida de
la gran massa de soldats (pastors, vilatans,
obrers industrials). Prova d’aixo és que la pro-
porcié fou distinta per als diferents pobles que
intervingueren en aquella guerra: els servis re-
gistraren un malalt mental per cada 4.000 soldats,
¢ls bitlgars 1 per cada 3.000 i els grecs i 101 te-
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negrins 1 per cada  10.000. Remarquem que
aquests darrers procedeixen de pobles agricoles i
pasfors que menen una vida molt senzilla.

En les principals fases de la guerra i en els

moments en qué s’esta pressentint la ruptura de
les hostilitats hi ha un major nombre de psico-

sis reactives o psicdgenes. Nosaltres poguérem’

observar en la Clinica Psiquiatrica de 1'Hospital
Provincial de Madrid un augment de les psicosis
reactives i de les psicosis enddgenes iniciades
reactivament entre el juliol i ltims de setem-
bre del 1936. Mann observa a Austria, durant
Pany 1913, abans d’esclatar la Gran Guerra, és

a dir, en els mesos de tivantor austro-russa, en- -

tre les forces frontereres austriaques una série
de quadres psicopatics amb allucinacions, estats
amencials o confusionals i psicosis histériques i
epiléptiques, especialment en els soldats alco-
holics i sifilitics, Els estats d’expectitativa, de
responsabilitat en la vigilancia, d’enyoraments
de la patria predisposen a aixo. D’altra banda,
la influéncia suggestiva dels soldats més neuro-
patics sobre els sans actua com element desen-
cadenant. Els estats amencials agitats que nosal-
tres hem observat a Madrid coincideixen amb els
que Mira ha descrit com forma nova d’accés
bruse de confusi6 mental agitada i queé cedeix
rapidament entre 2 i 12 dies. Entre les nostres
observacions hi ha casos acabats en mort per
esgotament, com en els estats de deliri agut.

En general, tots els autors coincideixen a afir-
mar que la guerra no origina cap tipus nou de
psicosi. Les formes de psicosi que hem pogut ob-
servar més sovint entre homes, sén : estats cre-
pusculars, deliris alcohdlics i embriaguesa pato-
logica en epiléptics, estats confusionals o amen-
cials de breu durada, reaccions epitimiques his-
teroides, reaccions depressives amb to delirant
persecutori i tendéncia suicida, estats allucind-
sics i, també, naturalment, les psicosis endodge-
nes i exdgenes comunes. Algunes de les prime-
res sb6bn iniciades reactivament: per exemple,
hom constata quadres hipertimics manfacs en
esquizofrénics i epiléptics, depressié reactiva en
paralitics generals ja tractats i amb personalitat
subdepressiva.

El fet simultani de la comimocibé social i de la
guerra origina en aquells primers moments nom-
brosos casos de reaccions depressives i persecu-
tories en personalitats ciclotimiques o simple-
ment subdepressives i reaccions hipertimiques en
esquizofrénics. _

Quant a les dones, observem més freqiientment
les depressions amb idees delirants persecutdries
o amb estupor i de vegades amb mutisme, Tam.
bé amb certa freqiiéncia, constatarem manifesta-
cions motores histeriformes, de vegades amE)»

reaccions primitives (tempesta de moviments).
Més rarament vegérem reaccions depressives en
fases climatériques i senils. A diferéncia del que
s’esdevé en homes, gairebé no constatirem en
les dones estats de confusié
gairebé cap reaccié alcohodlica patoldgica d’epi-
lépsia larvada. En algunes mialaltes.ens fou pos-
sible d’observar estats crepusculars epiléptics
reactius coincidint amb la fase menstrual. Les
formes reactives de les psicosis comengaren d’in-

gressar el 23 de juliol, és a dir, als quatre dies

d’iniciada la revoluci6 i la guerra. La xifra de
les psicosis reactives en els primers 10 dies de
la revolucié arriba al 25 % del total d’ingressos.

La disminucié de les psicosis femenines cons-
tatades per Hoche en el ducat de Baden durant
el primer any de la Gran Guerra, no pot com-
parar-se amb aquestes observacions, car la ima-
jor part de les psicosis reactives observades a
Madrid en els primers mesos de la guerra civil
espanyola no sén degudes a ella, siné a la com-
moci6 social. En els homes, per contra la majoria
de casos d’aquests mateixos mesos sén deguts a
emocions de campanya, als abusos alcohdlics, a
insolacions i fatigues fisiques i, en menor pro-
porcié, a aquella mateixa commocié (casos de
reraguarda).

No podem, doncs, comparar els nostres resul-
tats amb els publicats després de la Gran Guerra
a Alemanya i a altres pobles, tal com s’ha fet
amb massa freqiiéncia, sense analitzar critica-
ment les diferéncies essencials entre les psicosis
de guerra exclusives d’aquells paisos i la com-
binacié de psicosis de guerra i de la revolucié
econdmico-social que es desenvolupen entre nos-
altres,

També a Alemanya s’observaren fendmens
semblants en la revolucié que s’esdevingué . des-
prés de la guerra mundial. Aleshores els soldats
de les regions agricoles desertaven i es reinte-
graven a la llar mentre els de ciutat' romanien
a la caserna o al llatzaret, canviant-1’antic desig
d’allunyar-se dels perills del front pel d’obtenir
una pensi6é d’invalidesa. Segons diu Weiler, tam-
bé s’observa que en aquells temps d’agitacié de
masses el§ afeblits mentals i psiquics mostraven
1lurs ambicions sense escriipols ni consideracions
i exigien imperativament als perits meédico-mili-
tars, P’atorgament de pensions. Les neurosis de
renta i les psicosis reactives augmentaren en les
regions més trasbalsades per la revolucié.

El fet fonamental a Madrid és que si’les cli-
niques psiquiatriques d’observacié han vist aug-
mentat el nombre d’ingressos, sobretot.en els
primers mesos de la guerra i commocié social,
han pogut constatar, després, un equiparament
que coincidia amb la baixa d’intensitat d’aques-

agitada, ni tampoc.

\
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ta. Aixi, en 1936, a la Clinica Psiquiatrica d’ho-
mes de I’Hospital Provincial de Madrid, es pro-
dui de juliol a novembre una duplicacié d’in-
gressos que afectd principalment a les reaccions
psicogenes i a les psicosis exodgenes, com pot
veure el lector en la taula estadistica del meu
assistent Dr. Bahamonde, citada per Berman.

Ingressos Juliol | Agost | Sebre. | Ocbre, | Nobre. | Debre
1935 50 39| 29 52 38 55
1936 68 82 88 | 125 85 55

En D’estadistica d’ingressos en la Clinica de
dones constaten unes diferéncies semblants :

Imgressos Juny Juliol Agost Sebre.
1935 45 38 42 17 (22)
1936 46 48 73 53

Veiem, en efecte, que en juny sén iguals les
xifres dels dos anys, perd que en juliol s’inicia
l’augment, que es duplica en els mesos d’agost i
setembre. Remarquem que les dades recollides
de setembre del 1936 arriben fins el dia 20. La
xifra 22 de setembre del 1935 correspon a tot el
mes ; el 17 pertany, doncs, als 20 primers dies
del mes. ]

En acabar ’any 1937, sera interessant de com-
parar les estadistiques dels diferents manicomis
i hospitals psiquiatrics de la zona lleial amb les
del 1935 i 1936, diferenciant les dades dels hospi-
tals proxims als fronts i les dels que romanen allu-
nyats d’ells, per tal d’estudiar amb detall i se-
paradament les influéncies dels factors causals
béllic 1 politico-social.

Del que acabem d’exposar en resulta: 1.f Que .

durant les guerres disminueixen els ingréssos per
psicosis exogenes en els manicomis civils i aug-
menten en els militars. 2.2-Que la guerra i la
vida militar semblen actuar favorablement da-
munt d’algunes formes latents de psicosis endo-
genes: 3.* Que durant les guerres es produeix en
els homes un augment de les psicosis reactives
a costa de les endogenes, singularment en les fa-
ses inicials i prévies a la ruptura d’hostilitats.
4.t Que en les commocions socials es produeix un
considerable augment de leés psicosis reactives,
el mateix entre els homes com entre les dones,
arribant fins a doblar-se, de vegades, els ingressos
en les cliniques psiquiatriques; aquestes xifres
es normalitzen, perd, en iniciar-se, després la
fase constructiva de tota revolucid.

Entenem que, donada la deficiéncia de l’orga-
nitzacié manicomial espanyola, malgrat els
esforgos fets pel Consell Superior Psiquiatric des

de la seva creacié (1931), la millor solucié que
caldria proposar és la segiient :

Les cliniques psiquiatriques proximes als fronts
de guerra (Madrid, Ciudad Libre, Almeria, Jaén,
etcétera) convertides en civico-militars, sesan eva-
cuades de malalts cronics civils. El 60 per 100 de
llurs llits seran destinats als malalts ingressats
amb psiconeurosis reactives, amb psicosis endo-
genes iniciades reactivament i psicosis exdgenes.
Els casos de psicosi la duracié de la qual sobre-
passa els tres mesos cal que siguin evacuats als
centres psiquidtrics de la reraguarda, on caldra
organitzar, provisionalment, asils-coldnies de
gran capacitat (1,000 malalts com a mininium)
en edificis o monestirs dotats de grans explcta-
cions agricoles utilitzables en la terapeutica d’o-
cupaci6. Aquests darrers establiments dependran
exclusivament de la Sanitat Civil, la qual curara
també d’organitzar-los. Aixi, amb la menor mo-
dificacié possible a ’actual organitzacié psiquia-
trica, s’aconseguiria suprimir l’actual apinya-
ment antihigiénic i inhuma de malalts psiquics
en les cliniques psiquiatriques proximes als
fronts, ;

Les anomenades «cases de repds» per a soldats
esgotats cal que siguin relativament a prop dels
fronts. Cal convenir que sén centres secun-
daris de la primera reraguarda per tal d’evitar
les ptrdues inttils de temps i les despeses de
trasllat que actualment costen als soldats fatigats
que als sis dies de repds ja estan completament
refets.

Els problemes neurologics de la guerra sé6n molt
mnés imporlants que els psiquiatrics, per llur vo-
lum i per llurs conseqiiéncies (inutilitats, neuro-
sis, demandes de renda d’invalidesa, etc.) En la
guerra franco-prussiana els llatzarets militars ale-
manys reuniren un total de 5,013 casos neurolo-
aics 1 psiquiatrics, entre els quals figuraven 1,173
epiléptics i 837 d’altres que patien convulsions
de naturalesa diversa. Aixi, domncs, el 40 per 100
dels hospitalitzats per malaltia nerviosa patien
convulsions, molts d’ells segurament histerifor-
mes. D’aquests 5,013 casos unicament 316 eren
psicosics. Aixo indica la diferéncia de volum
entre el problema neuroldgic i el psiquiatric en
els exercits en campanya.

Els malalts neurologics de guerra es dividei-
xen en tres categories principals : a) Afectats de
convulsions epiléptiques, (que pugen a un 20 per
100 0 a un 23 per 100 en els malalts nerviosos de
ies estadistiques russes corresponents a laj guerra
russo-japonesa (Jakubowitsch i Awtokratow). b)
Tesions neuroldgiques centrals o perifériques. c)
Neurosis.

Els malalts epileptics, la major part de forma
eenuina hereditario-constitucional, cal que siguin
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donats d’alta de 1'excreit; i traslladats als centres
hospitalaris civils.

Els malalts amb lesions neurologiques centrals
i- perifériques cal que rebin de bell antuvi una
atencidg especial de la part del neurdleg i del
neurorcirurgia per tal d’evitar les desastroses
conscqiiencies dels tractaments inexperts.

Les neurosis de guerra solen ésser tan nombro-
ses que en la Gran Guerra ¢l nombre de soldats
amb trastorns nerviosos foren, solament a Bavie-
ra, una’ vegada i mitja més nombrosos que els
soldats ferits, tot i incloure entre aquests darrers
els ferits de centre nerviés o de nervi periféric.
Doncs bé, tot i descomptar aquesta xifra, resulta
sempre que el nombre de ferits amb prou feina
passa del 50 per 100, mentre que els que demanen
ésser observats .per trastorn merviés arriben a
xifres semblants. I.a majoria d’aquestes neurosis
de guerra sén funcionals, sense tenir relacié
amb traumatismes béHics; llur fonament causal
és la neurasténia, la nerviositat, la histéria i la
constitucié psicopatica. En una cinquena part
.dels casos es tracta d’un esgotament nervidés o
de trastorns d’origen tiroidia. Els fenomens ner-
viosos voluminosos, tals com simptomes: histerics
aparatosos, tremolors i paralisis, trastorns de la
paraula, que motivaren ingressos als llatzarets,
es vegeren millorar rapidament en firmar-se la
pau mundial. Aquests soldats retornaren a llurs
cases sense voler prolongar el tractament i de-
sitjosos d’oblidar la guerra. Part d’aquests ini-
ciaven després reclamacions de pensié per neu-
sosi traumatica. ;

En bastants d’aquests casos, sobretot entre els
que inicien llurs planys nerviosos cert temps
després d’acabada la guerra, intervé com desen-
cadenant «l’anhel de la renda d’invalidesa» (Ren-
tensucht dels alemanys), particularment en 1’épo-
ca de major crisi econdmica i manca de treball.
En relacié amb aixo és digne d’anotar que aques-
tes queixes tardanes per invalidesa nerviosa fo-
ren a Alemanya molt més freqiients entre els sol-
dats procedents de les ciutats i centres industrials
que entre els del camp, les condicions economico-
socials dels guals eren millors que les d’aquells.

A Baviera tan sols la meitat dels que soMicita-
ren pensions d’invalidesa arribaren a obtenir-la,
i, encara, la majoria dels afavorits no passa d’a-
conseguir més enlld del 20 per 100 de llur capa-
citat. Uns anys després (1929), tnicament la sete-
na part dels sollicitants gaudien de la pensié.

A Franga, durant la Gran Guerra, foren inter.
nats 11,806 soldats solament en la XIV regid;
d'ells; més de dos tergos ho foren per afeccions
tieuroldgiques 1 la resta per neurosis.

En la guerra civil espanyola actual no es porta
una estadistica dels malalts neurologics indepen

dentment de la dels altres ferits, la majoria dels
quals sén assistits en hospitals militars. Unica-
ment a Barcelona hi ha un centrd neuroquirtrgic
1 el dirigeixen els Drs. Rodriguez-Aries i Ley.
Alguns intents incomplets han estat realitzats
per altres cirurgians en relaci6 amb neurodlegs i
algun meurocirurgia, com el Dr. Diaz Gémez.

El Dr. Berman, de Cérdoba (Argeritina), or-
ganitza, Pabril passat, una petita clinica per a
neurosis de guerra, en "Hospital Militar ntim. 6
de Chamartin, que reuni aviat uns setanta ma-
lalts d’alguns hospitals militars dels fronts del
Centre.

Actualment hom malda per centralitzar aques-
tes activitats en dos centres neuro-quirdrgics de
reraguarda, . un prop de Valéncia (Godella), on
treballem uns quants especialistes, i un altre de
similar a Murcia.

El mes de maig proposarem a la Direccié de
Sanitat Militar, com solucié provisional, un pla
senzill amb el qual els malalts amb lesions neu-
rologiques de guerra passarien, després de les
cures o operacions urgents (realitzades en els hos-
pitals militars de segona linia, sota la vigilancia
d'un neuroleg), als centres neuroquirirgics de la
reraguarda, de la miateixa manera que els afectes
de neurosi de tipus neurologic o dels organs en-
doerins, aixi com els malalts esgotats que portin
més de 20 dies de permanéncia en «cases de re-
pos» de primera reraguarda sense refer-se. En
relacié amb aquests centres, que és on cal que
siguin fets els informes sobre invalidesa (pensié),
cal que hi hagi també les cliniques de reeducaci6
de mutilats i invalids de la guerra.

Aixf, en forma simple i practica, sense grans
complicacions d’organitzacié, es poden resoldre
els problemes més urgents. que des del punt dc
vista neuroldgic 1 psiquiatric, han trobat 1lur
origen en la guerra civil espanyola i en la com-
mocié econdmico-social.
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