NOTA HISTORICA PERSONAL ACERCA DE TRABAJOS
NEURO-RADIOLOGICOS *

B. RODRIGUEZ ARIAS

(Secretario general, perpetuo, de la Real Academia de Medicina de Barcelona)

A documentacién o la simple
L referencia de tipo histérico,
no convendria que fueran negligi-
das —tan s6lo demoradas, quiza,
por habito y falsa modestia— si
gustamos de ser mutuamente jus-
tos y ocupar una linea del todo im-
parcial en la bibliografia cientifi-
co-médica.

Realmente, se echa de ver mas
de lo que cabria justificar por in-
dulgencia, el olvido de datos y an-
tecedentes histéricos en nuestros
trabajos periddicos y en los libros.

La idiosincrasia del pais y el ba-
rullo —«activado» o sutilmente
mantenido— en la forma de pre-
sentar comunicaciones cientificas,
méis que nada si se trata de letra
impresa, acaso expliquen las ne-
gligencias.

En algunas naciones vecinas se
suele observar —bien que del todo
eventualmente— lo mismo.

Y es que duele a bastantes de
nosotros citar ideas, pensamientos
o simples tentativas e historiales
clinicos, v.gr., que minusvaloran la
originalidad patente de lo que creen
innovar o revelar, Cual si la origi-
nalidad llegara a encontrarse aca
y aculla, a discrecién.

De otra parte, la relativa modes-
tia, honestidad, solvencia, circuns-
peccién y habito de trabajo o de
norma de mas de un autor, inspira
desconfianza. Objetar teorias y he-
chos se juzga un agravio, y tolerar
lo que se formula cuesta de veras.
Inhibirse, resulta postura mas co-
moda.

Que el propio autor ventile sus
contribuciones cientificas y desta-
que un avance o una técnica origi-
nal, tal vez relativos, ya que lo
absoluto es raro, deja de satisfa-
cer.

;Como obrar entonces?

* Comunicacién presentada en la Sesién anual de la «Sociedad Espafiola de Neurologia», Barce-

lona, 14/15-X11-1967.
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Pensar en el futuro y no mos-
trar prisa alguna. Consentir que se
escriban mas y mas articulos de re-
vista y que se publiquen libros. Y
no querer el beneplicito entusias-
ta, stbito, parcial y obligado o tor-
pe. :
La indulgencia, el aguante, la
edad y el tiempo conducen sin mas
al desenlace legitimo del proble-
ma.

El hombre de la zancadilla no
buscara la impugnaciéon formal de
nada. Omitird el examen de todo.
Y el resto de contradictores defen-
deran sus preferencias y sus enco-
nos, a veces atropelladamente.

«Inter nos», aqui, el descuido y
lo trivial o pueril de las citas bi-
bliograficas, perturban el estudio
lucubrado de las noticias y de los
datos mas originales y de cabal
avance.

Porque no se seleccionan los in-
dices bibliograficos, al alardear de
erudicion; porque se concede de-
masiada importancia al facultativo
o al amigo lejanos y se menospre-
cia o se discute sin tino, en cam-
bio, al émulo o al rival; y porque
el ejercicio de la profesién aurea y
1a investigacion no se ven libres de
situaciones apasionadas y de lu-
chas.

Una cita a medias y las que nu-
blan lo trivial y lo auténticamente
valido, inducen s la estimacién fa-
lible del progreso médico y de la
ejecutoria de los colegas patrios
y foraneos.

Aparte de que confesar errores,
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en el epilogo de los trabajos cien-
tificos 0 en nuevas memorias, vol-
ver sobre los temas al cabo de afios
y de mas positivos adelantos, sig-
nifica, una cualidad infrecuente.

En fin, mis de uno en su doble
y forzoso juego del instinto y de
la reflexion, de la utilidad pecunia-
ria y de la sensibilidad, entorpece
la motivacion general de los actos.
Los viejos, los maduros y los j6-
venes, no tienen idénticos proposi-
tos consecutivos en el modo de ha-
cer. Y la ecuanimidad respetable
se malogra en las determinaciones
del autor y en las de los objetan-
tes o ligeros.

Pero 30 6 40 afos después de un
hecho, de una novedad, todo cam-
bia. Los estudios y una perspecti-
va alejada llevan a una evaluacién
mejor de lo que se silencié o mird
de lado.

Esta es la fuente de que recon-
sidere yo mismo lo que en 1923 y
1933 pudo marcar un hito bueno
en los detalles de la técnica neuro-
radioldgica.

No sé si avivd nacientes o iné-
ditos estimulos, proyectos o crite-
rios en neurologos que seguian ru-
tas parecidas. Menciono, sobre to-
do, las de los profesores J. A, Si-
card (de Paris) y Egas Moniz (de
Lisboa).

La directriz de los dos maestros
varié largamente. Ambos, sin em-
bargo, me honraron con su amis-
tad y poseian documentos clinicos
mios. ‘
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En 1923 utilicé simultdneamente
las inyecciones subaracnoideas de
lipiodol y de aire, con vistas al
transito descendente y ascendente
(paralelos) en la radioscopia y en
la radiografia del espinazo, para
ver de localizar compresiones me-
dulares, diagnosticadas previa ex-
ploracion clinica.

Seducido por lo que esos dos ti-
pos de pruebas radiologicas, ya em-
pleadas, depararian en las imége-
nes visuales y graficas de muchas
compresiones medulares, quise aso-
ciar de golpe la inyeccion cervical
de lipiodol y la inyeccion lumbar de
aire, que los doctores Sicard y Dan-
dy practicaban a solas. Y estudié
unos enfermos al respecto, con la
colaboracion del gran radidlogo A.
Pinos.

En su policlinico personal, €él y
yo nos lanzamos a simultanear el
uso de ambos medios de contraste,
valiéndonos de un 6ptimo aparato
y estableciendo transitos, que la
pantalla radioscopica deja fijar e
ilustrar y la radiografia sellar. El
lipiodol clasico o pesado (al 0,54
por 100) descendia y el aire (unos
5 cm.’) ascendia, marcando una
imagen con limites superior e in-
ferior, a veces muy clara y de po-
sitiva virtud o sentido focal.

Nunca rehuimos, logicamente,
las mas minuciosas exploraciones
clinicas de los afectos de compre-
sibn medular, que al punto obser-
vabamos en el gabinete neuro-ra-

dioldgico.
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La «Rivista di Patologia nervo-
sa e mentale» (Firenze, vol. XXIX
fasc. 1-2, gennaio-febbraio 1924,
pags. 40-60) publicé el trabajo «in
extenso» que, en forma de nota,
habiamos presentado al «VI Con-
gresso della Societa Italiana di Neu-
rologia. Napoli, 5-8 novembre,
1923».

Fig. 1

Copiamos, en las figuras adjun-
tas (1 y 2), unos perfiles de las
sustancias inyectadas, mas que de-
mostrativos.



226 ANALES DI

~

Fig.

J.-A. Sicard (de Paris) ideo, lue-
go, el empleo doble de los lipiodo-
les ascendente (menos denso y opa-
co, al 0,11 %) y descendente (cla-
sico o denso).

El eminente neuro6logo e inter-
nista sabia de mis documentos cli-
nicos —puedo afirmarlo— al tiem-
po de preparar con L. Binet el ma-
nejo, por via subaracnoidea, del
nuevo aceite iodado (Lafay). Véase
su excelente libro de 1928 (J.-A. Si-
card y J. Forestier. - Diagnostic et
Thérapeutique par le Lipiodol. Clini-
que et Radiologie. - Masson et Cie.,
éd. Paris, 1928). Igualmente, lo que
comunico a la «Société de Neurolo-
gie de Paris» el 4-XII-1924 («Re-
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vue Neurologique, année 1924, to-
me II, Déc., pag. 611-612») o su
revision en espanol, que yo tradu-
je v publiqué¢ en nuestra Revista
Mcédica de Barcelona (diciembre
de 1925).

Una magnifica radiografia de un
tumor intradural, con doble limite
obtenido en dos dias, aunque del
todo equivalentc a la mia, la exhi-
be en su libro (pag. 135).

Yo he venido sospechando con
razon que mi iniciativa le llevd a
buscar otro lipiodol, que reempla-
zara mas felizmente al aire.

Lo que yo empecé tan sélo, hube
de abandonarlo pronto, ya que ca-
recia de rendimiento dado lo que
se hacia o sc looraba hacer en los
hospitales de los afios 20-30.

El aire goza, hoy, de enorme
predicamento en las encefalogra-
fias y el lipiodol o sustancias simi-
lares en las mielografias. Creo que
no fracasé de raiz, pues, nuestra
manipulacion o truco de explora-
toria contemporanea.

Cuando Egas Moniz descubrié su
portentoso método de arteriogra-
fia cerebral, que se llama ya angio-
encefalografia, le trataba muy asi-
duamente. Me encargué en aquel
tiempo de la direccion del Manico-
mio de S. Baudilio de Llobregat
(para hombres) y me propuse, fun-
dadamente, alentar una reforma de
noble tendencia neuroldgico-neuro-
quirargica.
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Las instalaciones de la gran en-
fermeria somatica, el quirofano y
el laboratorio de analisis clinicos
que se supo montar bien, me per-
mitieron esbozar bastantes traba-
jos de investigacion aplicada. For-
mamos un equipo neuro-psiquiatri-
co-radio-quirargico (nosotros, E.
Irazoqui, A. Bages y J. Riba de
Sanz) y, de acuerdo todos, proyec-
tamos explorar, en 1933, la red ar-
terial encefalica de los oligofréni-
cos, para puntualizar una anatomia
funcional.

El maestro portugués solicitaba
ayuda en sus inquietudes de clini-
co muy fino.

Fig. 3
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Una nota previa vio la luz en
Revista Médica de Barcelona (agos-
to de 1933), que era la comunica-
cion dirigida a la «Societat Cata-
lana de Psiquiatria i Neurologia»:
juiio de 1933. Las encefalografias
arteriales obtenidas tranquilizaban
al mas exigente,.

De igual modo copiamos en la
figura adjunta (3) unos especime-
nes de red arterial.

Pero interrumpimos lo que am-
bicionabamos por la muerte (de
causa yatrogena) de unos pacien-
tes. Utilizabamos, a la sazén, iodu-
ro sddico.

Egas Moniz y nosotros lo deplo-
ramos de veras. Y en su libro (Egas
Moniz. - L’Angiographie Cérébra-
le. Ses Applications et Résultats en
Anatomie, Physiologie et Clinique.
Masson et Cie., édit., Paris, 1934)
se hacia eco de los anhelos de per-
quisicién que teniamos en linea de
trabajo concordante.

Meses después del aciago inten-
to (1933-34), nos reconforté dar
con una espléndida imagen de an-
gioencefalografia y neumoencefa-
lografia concomitantes. Mandamos
un ejemplar a Lisboa, que fue
transcrito en el libro citado (pa-
gina 298). Véase una copia en la
adjunta figura (4).

Egas Moniz y sus colaboradores
y asimismo W. Lohr y W. Jacobi
(«Die Kombinierte Encephalo-Ar-
teriographie», Leipzig, 1933) con
nosotros, ibamos en pos, cada uno
de por si, de una mayor perfeccion
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de los artificios técnicos concomi-
tantes.

‘agh LANGIOGRAPHIE CEREDNALE

Dans ce cas, on ne note pas elévation de wemperature, augmentation
du pombre de pulsations ou des troubles respiratoires. -

Ce que nous avons expose dans notre premics volume e dans les
chapitres precedems o1, en général, d'accord avee <o que Lohr et
Jacobi ont écrit

! Nous avons fait l'encephalegraphic ¢t Larteriographic combinees il
[y & deji longtemps : mais nous n'avens pas ubicnu de Passociation de
ces deun methodes, de nouveaus repscignements utiles au Jdiagnostic

b Fim. 198, — Artério-ventricutogr
(Harcelona) chez un idiot, thy +
complel du cerveau, La céribrale p.

i de localisation des wmeurs ercbrales oy d'autres maladics du cer-
| Yesu. Clesta cause de cot insuccis JUE Nuus avons

laisse de core cette
orieatation que les professeurs de Mg

fOurR viennent de presenter
sidans fe livee o Die komdi
PRIC Y que cos auteurs ony public recem-

dans Varticle de « Der Chirurg »
nlerte Engephal-Arteriogra,
ment (Leipalg, 1913)

Fig. 4

Egas Moniz adjetivé como exce-
lente nuestra imagen radiografica,
sin atraerle las de los colegas ale-
manes.

El miedo a los accidentes de la
técnica paralizé en seguida un afan
de pesquisa, loable y esperanzador.
Sefialamos un trayecto firme y unas
posibilidades, que no quiso ocultar
—en tanto que aportacion coeta-
nea— el venerable genio lishoeta.

Perpetuamente hemos agradeci-
do la delicadeza y el interés del ga-
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nador de uno de los Premios No-
bel.

Kl limitado y tal vez discutible
valor sintomatolégico, en la prac-
tica neuroldgica corriente, de las
tentativas realizadas, hizo que no
prosperaran.

En efecto, la localizacion «in to-
to» de una neoplasia o de otra cla-
se de compresion medular, resol-
via pocos objetivos en lo sintoma-
tologico y frente a una dificil in-
dicacion quirtrgica.

Sabiamos encontrar el proverbial
sindrome de compresion medular y
definiamos su topografia clinico-
radiologica, aunque no llegabamos
—en bastantes ocasiones— a infe-
rir la naturaleza anatémica o his-
topatologica de la lesién tumoral
extra o intradural,

Si nuestras radiografias de los
procesos compresivos del espinazo
y, luego, las de Sicard hubiesen
acertado a orientar mejor el plan-
teamiento neuro-quirtirgico, es fac-
tible que goziramos todavia de
buen crédito diagnostico.

No resulta asi. La imagen radio-
grafica de los dos limites de Ia
compresion medular —quiza simul-
tineos— estd en desuso. El aire
pasaba a las cavidades ventricula-
res y también el lipiodol muy a me-
nudo.

Pero Sicard y nosotros dispusi-
mos una novel técnica de explora-
cion  complementaria radio-raqui-
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medular. Lejos de mi, por tanto,
el sentirme defraudado.

En cuanto a la angiologia fun-
cional del cerebro y a la maniobra
de la encefalografia doble (vascu-
lar y ventricular), nos sobrecogie-
ron los accidentes yatrdégenos, bio-
quimicos, hidrodindmicos o nervio-
sos, en los oligofrénicos y en las
tumoraciones.

Percibimos un camino y no lo
recorrimos. Y al asumir la direc-
cion del Instituto Neuroloégico Mu-
nicipal de Barcelona, ya no nos fas-
ciné la iteracion.

La mas modesta exploratoria ra-
diologica de 40 afios fecha y las
practicas de caracter neuroquirtr-
gico que demandaban las inyeccio-
nes de los medios de contraste, ja-
mas simbolizaron para nosotros un
obstaculo invencible.

Esta es la mayor de las ensefian-
zas para los que vivimos. Esto es
lo digno de fe en la historia.

La abundancia de medios de tra-
bajo no es «conditio sine qua non»
para investigar. Lo revelé oportu-
namente el profesor S. Ramén y
Cajal.

Un altimo punto. El de la biblio-
grafia espafiola sobre neuro-radio-
logia. Me parece que casi no inser-
ta antecedentes.

Es mas que ortodoxo. Nos ciega
desenfrenadamente lo de fuera. Y
tachan el plano los adversarios.

Una veraz labor en comiin no
nos anima, por independencia ton-
ta o por presuncién frivola. Es el
sino de la raza,
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Un moderno colaborador mio,
empero, el doctor J. Solé Llenas,
neurélogo y radiélogo o neuro-ra-
didlogo, ha glosado nuestras efe-
mérides al relatar la historia de la
neuro-radiologia nacional.

Sin alusiones personales, sin cen-
sura hostil, he estimado un deber
auto-historiar una de mis medita-
ciones y acciones de indole explo-
ratorio-sintomatologica y tedrica.

RESUMEN

La documentacién o la simple
referencia de tipo historico, no con-
vendria que fueran negligidas —tan
sé6lo demoradas, quiza, por habito
y falsa modestia— si gustamos de

-ser mutuamente justos y ocupar

una, linea del todo imparcial en la
bibliografia cientifico-médica.

Entre nosotros, el descuide y lo
trivial o pueril de las citas biblio-
graficas perturban el estudio lucu-
brado de las noticias y de los da-
tos méas originales y de cabal avan-
ce. :

Ya en 1923, el autor utilizd si-
multdneamente las inyecciones sub-
aracnoideas de lipiodol y de aire,
con vistas a transitos descendentes
y ascendentes (paralelos) en la ra-
dioscopia y radiografia del espina-
zo, para ver de localizar compre-
siones medulares, diagnosticadas
previa exploracion clinica.

J.-A. Sicard (de Paris) ided, lue-
g0, el empleo doble de los lipiodo-
les ascendente (menos denso) y
descendente (clasico o denso).
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" La red arterial encefalica en los

oligofrénicos, al objeto de descri-
bir una anatomia funcional —soli-
citada por Egas Moniz— fue in-
vestigada transitoriamente con su
equipo durante el afio 1933.

Y a los pocos meses (1933-34)
lograba obtener magnificas image-
nes de angioencefalografia y neu-
moencefalografia concomitante.

El limitado y tal vez discutible
valor sintomatolégico de las tenta-
tivas realizadas no llegd a prospe-
rar.

Si bien los recursos practicos de
exploracién radiolégica de 40 afios
fecha y las practicas de caracter
neuroquirurgico que demandaban
las inyecciones de los medios de
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contraste, no simbolizaron jamas
un obstaculo invencible.

Discusion. — El doctor Sixto
Obrador (de Madrid) recoge el pen-
samiento de bastantes de los neu-
rélogos ya formados, quiza incluso
de los mas jovenes, para declarar
que antecedentes historicos de la
trascendencia —nacional— de los
sefialados por B. Rodriguez Arias,
no convendria que fueran olvidados
—aquende las fronteras— en bene-
ficio de autores extranjeros, por
ventura del montdn.

Es una leccién que interesaria
aprendieran bien todos los jovenes
del palis.

El disertante agradece el positivo
elogio que supone lo manifestado y
recalca el valor histérico de su ex-
ploratoria neuro-radioldgica.



