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1ZI:UIV1 ALIMENTICI DEa.S NEN UESUE EI.S 12 MESOS FINS ALSI-10

.vNYS (RI`GLII EN ELS NORMALS Y EN LES MAI,ALTIES MES FREQI ENTS

D'A(ZUESTA EDAT)

Un dels punts mes discutits do la higiene de l'infancia es

el referent a l'alimeutacio dell nens en l'epoca do desmamar-los.
Les opinions divergeixen encara sobre'l moment en que s'ha

de comenQar a donar altra cosa que Hot als nens, aixi corn els
aliments qu's pollen donar digs d'els 6-8 mesos this als 2 anys,
siguent impossible, disposaut de tan poc espai, donar idea de la
inmensa varietat d'opini6ns que s'observen on aquest particu-
lar. Aquestes divergencies son, en termes generals, degudes a
dues causes: la una quo fa relativament poes anys que cientiNca-
merlt existoix la Pediatria i, sobre tot, la seva rama mes impor-
tant, o siga, la que tracta de la higiene i patologia especial dels
nens do pit; i l'altra a que per sort dells, els infants quan
descen(leixen de pares sans i estan Mures de tot defecte consti-
tucional, porten en el si llur un ample limit de tolerancia font
que'l sou organisme soporti els mes diversos regismes. Se
tracta en aquests cassos d'un organisme trofo-estable, Klotz (1),
el qual verge encara do tota tara organica to una for4a d'acomo-
dacio quo l'lii pormet aprofltar ohs materials que se l'hi oferei-
xen, encara que no siguin del tot apropiats,tardant un temps
llarg a donar mostres de desequilibri en el seu metabolisms.
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Per aixo, sobre tot, s'expliquen els diversos regims alimenticis
que's preconitzen per a la crianga dels nens; tenint en compte
aixo, quan se compara l'alimentacio que prescriuen uses escoles
amb la d'altres, un no's queda extranyat al veure que'ls Ilibres
diuen que'l seu regim es el quo teurica i practicament es racio-
nal i 11Ogic.

De tots modos Ilan passat ja a ]a historia aquells temps on
quo's deice que la Ilet era Punic aliment tolerable pels nens,
durant els 10-12 mesos primers de ]a vida; avui dia la gran ma-
joria do pediatres admet que passat els 7-9 mesos 1'alimentaci6
al pit exclusiva, ademes de no reportar cap ventatja, resulta
qualitativament insuficient per a cumplirles exigencies del orga-
nisme en aquesta epoca, Heubner (2), Czerny (3), Langstein-Me-
yer (4), Sclllossmann-Pfaundler (5), Neumann (6), Coin by (7), Au-
derodias (8), Lesage (9). Terrien (10) Nobecourt (11), 1 altres.

La insuficiencia de l'alimentacio lactea, passada aquesta
edat, s'lia deduit porque l'experiencia ha demostrat que, pres-
cindint de rares excepcious, els nens alimentats exclusivament
al pit mss enlla dels 9 mesos per terme general, si be conser-
ven el panicul adipos i un relatiu bon aspecte, son, en cambi,
fofos, la Ilur poll t^s palida, llur rnusculatura es debil, ols movi-
ments Ilurs son tardans i poc agils,poguont amb prou feinos aixe-
car-se i tenir-se drets. Empiricament so va trobar quo aquestas
trastorus no apareixien si per alit als 7-8 mesos se comengava a
donar una alimentaeio suplementaria. Los causes a qua's deguda
aquesta insuficiencia ens son no mes en part conegudes, suls sa-
bem per out Bunge (12), que'l diposit eongenit do ferro (leis nens
va disminuint amb el transcurs dels mesos, arribantal minimun
al final del primer any do ]a vida, i siguent la !let do dona un
aliment pobre en ferro (1-4 mmg. °/oo) !'organisms per a subvenir
a ses necesitats to do gastar durant I'alletament ses reserves,
amb lo quo al disminuir aquestes, se suposa quo pot trobar-se
amb un deficit si no's modifica el regim. De les sals de cats, en
Czeriiy (13) y Magnus Levy (14) creuen tambe lo mateix, o lo quo
Bunge del ferro, encara que la major part dell pediatres no
admet aquesta teoria. Respects a les altres causes d'insuficien-
cia, suposades amb mes o menys rah, les mes Ildgiquos son la
poca quantitat de sals do la llet de dona, i per nens de 12 mesos
la insuficiencia calorica de la mateixa, en quan a la uniformi-
tat de l'alimantacio, Lesage (9) i altres causes, no passen de ser
suposicions mes o menys afortunades.
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Ara bd, encara que tots els pediatres admeten que a gene-

ral on el tercer trimestro do la vida se td d'administrar quelcom

mt"s que'l pit, el moment precis en quo es td de comengar a subs

tituir l'alletament natural, ds jutjat de diferent modo, segons les

dues grans escoles en que's poden considerar dividits els pedia-

tres d avui dia, passant tambd to mateix respecto a la classe d'a-

linlents quo tenen d'anar substituiut a la Ilet de dona.

Les does grans escoles a que'm refereixo son la francesa, a

la que acompanyen la inglesa i norteamericana, i I'alemanya.

Respecte at mes on que s td de comengar I'alimentacio su-

plemontaria l'escola francesa i les que'n aquest punt s'hi assem-

blen, prescriu quo no signi abans dais 6 mesos, la majoria dels

seus adeptes en el 9 mes, Delearde (15), Terrien (10), Lesage (91

donee farines als 7 mesos, Marfan (16) des do 6 on els de pit i als

10 en els do biberon. Budin als 11-12 mesos, Coulbi (7) als 8, Le-

gendre y Broca its 12, Roux (17), autor d'una monografia sobre

I'empleu do les farines diu des d'els 6 als 9 mesos poden do-

nar-se uses petites q uantitats de farines des d'els 9-12 en petites

quantitats, els americans Kerley (18), Koplik (19), Holt (20) co-

nlencen tambd eutre els 8-10 mesos a donar alimentacio suple-

nlentaria i els inglosos Dingwall-Fordyce (21), Niven (22), Ashby

(23) en els 7 mesos. Respecte als aliments pernresos des d'els

8-9 mesos fins als 12, en ley tres uacions s'aconsella quasi exclu-

sivament Ilet de vaca amb farines de cereals i algunes de Ile-

gunls, o be hot amb pa. (Regims, tipu escola francesa: 800 gr.

Bel, 20 gr. farines, 10 gr. sucre (Nobecourt (11); 1250 gr. de llet,

15 gr. farina, 15 gr. sucre,1 robel I d'ou, Variot (24). Des d'els 12

als 18 mesos in llet amb predonrini talnbd quasi exclusiu, sobre

tot els francesos; i adenlds ous i farines o panades i purls.

Algi'Ius autors francesos, sobre tot, Terrien, (10), diuen quo

continuant aquest regirn mds enlla dels 18 mesos a vegades apa'

reix In rlispepsia del sevrwje. Des de 24-30 ja permet quasi tothom

llet, farines, fruita, verdure i earn.

Eis motius pals quals duna t'eseola francesa un predomini

tan absolut a la Ilet on l'alimentacio doll nons en els primers

18 mesas de la vida llur, son priucipalment deguts a in creen-

cia orrouia de que'ls Hens abans dels 8-10 mesos no toleren

sense perjudici pet desenrotlle liar altra cosa que llet, i des de'ls

8-18 mesos amb dificultat; adeuids cl qua, segons aquesta escola,

l'alimentacio lactea quasi exclusiva ds la mes a proposit pet
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sosteniment i creixement de I'organisme fins at primer any i mig
de la vida.

L'escola alemanya fonamentant- se en les investigations do
Heubner (25) i Carstens (28) trobant quo'ls feculents eren
ja transformats durant els primers mosos de la vida, permeten el
mucilec on els criats amb biberon des de la quarta setmana, i les
farines on forma de sops clara , com a diluent , des de 'l quart
mes, Ileubner (2) Langstein i Meyer (4); entre tots els alemanys
sols Zweifel ( 27) i Oppenheimer (28) no ho admeten aixi. L'ali-
mentacio suplementaria ] a comencen als G mesos , Ileubner (2),
Czerny ( 3), Klotz ( 1), Langstein i Meyer (4), Schlossmann ( 5), Fin-
kelstein ( 29), Salge (30); els uns Heubner (2) comencen a adminis-
trar una papilla de pa amb Ilet, i altres, els mes moderns, Czer-
ny (3), Langstein -Meyer, Klotz (1) semolaambbrousanimals; als
8-9 mesos aconsellen Hot de 800-900 gr. i fruita Grua i verdura
on forma de pure, i des d'els 12 mesos Ilet, fruita, verdura i
earn; on cambi , respecte als ous, l'escola de Czerny quo es la
quo en materia de regims predomina en Alemanya , se mostra
reservada i no els aconsella fins als 2 anys.

Els motius en quo's funda 1'escola alemanya per a prescriu-
re en aquesta epoca de la vida un ri,gim tan diferent dots do fins
ara em pleats , son primer : lo retrassar o restringir lo mes posible
l'empleu do la Het do vaca evitant aixi an'els nens els efectes
perillosos dels trastorns causats per la mateixa , profondament
estudiats per 1'escola den Czerny (3), Finkelstein (29); segon:
administrar en forma facilment assimilable una alimentacio rica
on sals de ferro , alealins , sals do cals i hidrats do carbo; terser:
facilitar el l'uncionalisme del aparell digestiu per modi d'un re-
gisme molt menys uniforme que les papilles i panades.

Regisme tipu escola alemanya (do 9-12 mesos ): 800 gr. de
llet, 2 borregos , 10 gr . farina o semola , verdura, fruita i sopa de
brou, Langstein i Meyer (4).

L'estudf detallat do les necessitats alimenticies dels nens, es
necessari per a poguer en cada cas sapiguer amb precisio si en
I'alimentacio administrada Id han els elements necessaris per a
el sosteniment i creixement de l'organisme . Entre- Is elements
nutritius necessaris per a la vida , els uns son insubstituibles, al-
bnmina i sals, altres hidrats do carbo i grassa so poden mutual-
ment substituir fins a cert punt. En aixo s'ha fundat la lle] do
l'issodinamia , la qual ens diu les calories quo sou necessaries per
kilogram do pes, sompre que's tingui en compte quo d'aquestes
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calories una certa part fixa tenon d'esser d'albumina i bidrats

de carbo, l'altra part es la modificable. Ileubner, quo ha fet es-

tudis profonds sobre aquest punt, calcula quo dels 9-12 mesos

son necessaries 70 calories per kilogram de pes. Respecte a ele-

ments, de l'albumina, Sclllossmann (21), diu quo una dis-

tinciG principal entre l'adult i el nen per sota de l'any, es

que aquest I'lltim treu el calor necessari quasi exclusivament de

la grassa i els Ilidrats de carbo, aprofitant tota l'albumina de

l'alimentaeio per a fixar-la. Amb poquisilnes quantitats d'albumi-

na sap substituir to gastat i encara en to per a creixer. Michel i

Perrot32)doneu com it raccio necessaria la quantitat de 1,14 per

kilogram de pes, des do els S mesos fins als 2 ant's. Les altres

calories poden esser administrades en forma de grassa o d'hidrats

de carbo sense que'n absolut siguin del tot a la llarga substi-

tuibles aquets dos elements. Un altre element necessari es les

sals per it la formacio del teixit ossi que'n aquesta edat completa

sa mineralitzacio.

1)e l'estudi dels regims que les diferentes escoles pres-

criueu per it complir les necessitats de l'organisme en aquesta

edat se'n dedueix que la base de l'alimentacio fins als 18-24 me-

sos to (loser la Ilet (de vaca o cabra) quo es administrada on

quantitats que descendeixen de 1.000 fins a 750 gr. o siga el

70 °j„ de les calories necessaries en aquesta edat. La llet de vaca,

aliment ric on aigua, albumina, grassa, ja no tant en bidrats do

carbo, i amb mes sals quo la Ilet do dOlna, permet cubrir ex-

plendidament les necessitats liquides, azoades i grasses,i part de

les d'hidrats do carbo i sals, l'altra part d'aquestes dues ultimes

es necessari administrar-les amb altres aliments.

Sills resumidamont direm referent als elements do la llet, que

l'albuntina do la mateixa es cousidera avui dia coin a completa-

ment assimilable i sempre ben tolerada, excepte en rarissims cas-

sos (idiosincrasia per la Hot de vaca). La grassa, i els hidrats de

carbo son, junt amb les sals del xerigot, els elements que'ls pedia-

tres moderns consideren coin it causants dels transtorns aguds i

cri nics provocats per la llet de vaca. Respecte a les sals del

xerigot hi ha que tenir en compte que, si be ]a llet de vaca en

conjunt en to mes que la llet do dona, les sals de ferro hi son

on cambi on monor quantitat (0.4-0.7 mmg. °/o,) que'n aquella,

Langstein (33), i de les de cals sols 40-50 °/o hi estan en forma

ionitzada, per to tart difusible. Segons alguns dels autors que

mes dotal ladament ban estudiat els cambis nutritius i els trans-
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torus dels nens petits, in eombinacio que formen on l'aliment
Ilet, in grassa i les sals do eals fa que molt sovint deixi d'assimi-
lar-se en quantitat adoquada aquest ultim element a causa d'
haver de neutralitzar els acids grassos formats en exces.
Bahrdt (a4), Langstein-Meyer (4), (vegi's raquitislne).

En Klotz considera que la llet es an aliment acid pels
productes a que dona Iloc on el budell i pels alcalins que roba a
l'organisme en els cambis nutritius.

Una alimentacio exclusiva amb Hot de vaca continuada mes
enlla dels :1 mesos provoca en molts cassos constipacio intensa,
palides i per tiltim anemia alimenticia.

Un dels altres aliments quo s'empleen en els nens des de'ls
8-9 mesos en endevant son les larines i llurs similars, semoles,
tapioques, pa, borregos. Aquests son aliments rics en hidrats
de carbo, pobres en albnlnina i grassa i mes pobres encara en
sals minerals, excepts on acid fosfbric. La digestio de les fari-
nes i similars es influida pel modo d'esser preparades, deixant
mes o menys restes segons In part de cel•lulosa coutinguda; en
termes generals, segons Klotz, es tambe un aliment acid. Refe-
rent a aquest punt de la digestio i assimilacio en aquests ultims
anys s'ha cambiat quelcom in manera de pensar respocte a in trans-
formacio de les fecules en l'aparell digestiu; fins fa poc temps
s'admetia que les farines i dextrines despres d'esser converti-
des en inaltosa eren transformades on glucosa i en aquesta for-
ma assimilades, de modo que'u ultint terms I'accio de les fari-
nes on els cambis nutritius era igual a la del snore. Avui dia
aixo es sdls, en part admisible. Klotz (;35) per medi de nombro-
ses e interessants experiencies en animals, ha provat que de dos
farines, per exemple, civada i blat, la primera era quasi tota
transformada per fermentacions microbianes i assintilada en
forma d'acids de la serie del oxalic, no passant per to taut per la
fase glueogenica; in do blat era en cambi transformada en glu-
cosa i convertida en glucogen en el fetge corn fins ara s'admetia
per totes les farines. Es a dir, que avui pot admetre's que hi han
farines els productes de transfurmacio do les quals segueixen in
via hepatica (glucogenica)i altres la via anhepatiea (aglucogenlea)•
Aixo fa que sigui avui mes que lnai dificil decidir si tenon mes o
menys importancia les farines compostes o les senzilles, les dex-
trinades, les maltejades o los naturals. Actuaitnent no hi lta
quasi cap autor quo recomani en els nens sans les farines coln-
postes o transformades, this els quell Inalalts empteen amb
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c()lmr ,;tturid .tel vegetal quo s'aduliuistra, aixo es degut a quo
la cel•lulwsa, que tambe s'elimina no transformada en els adults,
es decolorada en aquests pels productes de putrefaccio, els
quals existint on poca quantitat en els nens no hasten a desco-
lorar-la, al cap d'uns quants dies ja s'elimina la cel•lulosa no di-
gerida completament decolorada igual que'n els adults.

Altres vegetals quo contenen mes hidrats de carbo (fecula

i sucre) i no tantes sals, i que tambe obren excitant el peristal-

tisme, i aquests ademes, sent voluminos el bolo focal, son les

patates, pastanagues, naps, cols, moniatos; on aquests depen

tambe do la preparacio lo que siguin mes o inenys ben digerits

i aprofltats; les patates, per exemple, en forma de pure, s'aprofi-

ten quasi igual que los fariues, Prausuitz (36), on cambi poc

aixafades no s'aprofiten de molt tant.

Fruita: la fruita representa avui dia en el modern ri gim
dels nens un paper importantissim,degut a in riquesa en sucre,

sals orgiuuicas, alcalines i substancies aromatiques; Klotz (1) re-

comana que'n cas de quo l'administracio dels vegetals (verdu-

res) provoqui diarrea se dongui fruita Grua, doncs,segons ell, la

eel•lulosa no es ni de molt tan indigesta coin la de les verdu-

res. La fruita es convenient donar-la lo inenys modificada possi-

ble sempre que ho permeti la especie do la mateixa, se comen-

qa donant sue do fruita i s'acaba donant-la on substancia. Les

compotes molt ensucrades son molt mes perilloses quo la fruita

Grua. So recomanen les mandarines, taronges, compota de poma

amb poc sucre, poma al caliu, plitano, tomaquot, tambe pot

darse raim. melo i maduixa per ally als 2 anys. La fruita, adc-

mes do tenir importancia pels elements nutritius que conte i

coin a regularitzadora del peritaltisme,te tambe valor per a com-

batre en els criats amb llet i farines 1'aparici6 de, escorbuti in-

fantil que s'observa quan durant molt Ilarg temps se donen ex-

clusivament aliments cuits.

Brou i calm.-El brou animal es aliment ric en sals,substan

cies excitants de la secrecio gn>strica i principis extractius exci-

tants del sistema nervios i circulatori per son parentiu amb la

cafeina. El brow pot donar-se, i aixis ho aconsella la escola ale

manya, un cop at dia, des de e1s 6 mesos; en els nuns nerviosos

esta contraindicat segous Neumann (6). La earn en els nens nor-

mals no entra a formar part de quasi cap regim abans dels 14-15

mesos; aleshores o mes tard, serveix per a administrar l'albumina

on hoc do la Ilet quo's va disminuint. La por de transtorns di-
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gestius provocats per is earn abans dels 2 anys, que alguns au-

tors tenon, es sills justificada on tits que s'administri en quanti-

tat oxcessiva,de modo quo entre carn,ous i llet resulti una sobre

alimentacio azoada. Per a comenear, sa emplea cervell, filet de

vedella, pollastre, etz. (els magres), earns fitcilment digeribles a

la dosi de 1-2 cullerades de cafe.

Mono DE DESMAMAK ALS NESS

Epoca de for-ho. No hi ha cap necessitat de desmamar siste-

matieament As nens a una detertninada edat, es a dir, do susti-

tuir del tot ('alimentacio natural per l'artificial. Lo unit impor-

tant, com ja hem (fit abans, os afegir a ('alimentacio natural les

substancies que hi falten des de una edat determiuada. Amb

tota trauquilitat se pot deixar nutmar del pit als nens fins 14-16

meson, sempre que des d'els (i als 1) mesos se'ls hi afegeixi una

alimentacio suplementaria rica en sals e hidrats do carbo. Do
tots tnodos, com a regla general pot admetre's que la epoca mes
apropiada per a desmamar conlpletament als nens es dels 10 a 12
meson. Passada aquesta edat, la llet de dona poques ventatges
reporta, i l'alimentacio artificial ben reglamentada, pots perills

representa. Respecte a 1'epoca de l'any, s'ha de tenir on compte
quo durant l'estiu ols traustorns digestius son frequents en els

nens, do modo quo's prudent no desmamar-los durant l'epoca
calurosa.

No es necessari esperar a que'ls nens tinguin dents per a

comen^ar a dollar alimentacio suplementaria; precisament on

molts els favoreix I'erupcio dentaria l'administracio d'aliments

ries en sals. Per a desmamar, sempre que's pugui, to do proce-

dir-se paulatinament, empleant do 2-4 setmanes des del coinen-

4amont fins a la substitucio completa de l'alletament natural.

Per alIA als7mesos se sustitueix una mamada per un aliment,
encara quo pobre en calories, ric en sals e hidrats do carbo; jo
acostumo a prescriure-seguint a I'eseola d'en Czerny - una sopa
do semola do brou (3 onces do earn per '/a litre d'aigua, i 10 gr,
de semola). La quantitat, do tots modos, no to de passar de 150 a
200 gr.; al mateix temps admiuistro 1-2 cullerades do cafe do
sue de fruites (de mandarines, raim), o be una cullerada de
cafe de poma raspada. Una vegada acostumats ja a la sopa, per
allh als 8 mesos, s'hi afegeix una mica de verdura on forma de
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pures, comencant per una cullerada de cafe fins a dues cullerades

grosses. La verdura mes indicada per a comenrar, es els espi-

nacs, pastanagues, coliflor, mongetes tendres, puntes d'esp-hrroe,

patates. Al mateix temps pot donar-se alguna crosta de pa pera

rosegar. Eu cas que la verdura prevoqui diarrea, pot donar-se

fruity Grua, la qual per sa menor quantitat de col•Iulosa excita

menys el peristaltisme; tambe poden donar-se amb vontatja polsos

de verdura del Dr. Friedentlial. Amh aquest regim do 4-5 cops

de mamar i un cop sopa, verdura i fruita, pot passar-se fins als

12 mesos, doncs els Hens ingereixen suficienta quantitat d'elo-

ments per a llur desenrotlle. El desmamar se completa anant sus

tituint les malnades per papilles fetes amb llet i semola, arruc o

farina. Es prudent for al principi los papilles amb ", do Hot

i '/:, d'aigua, empleant al cap de 10-12 dies llet pura. La let diluida

on la proporcio de s/;I per ',',; d'aigua ensucrada es prepara del

segiient modo: 1) 5 gr. llet, 65 gr. aigua,10 gr. sucre; total 200 gr.

El regim d'un non de 9-12 mesos, ja desmamat, es el se-

giient:

Mad 6-7 -200 gr. Ilet pura, nit borrego o pa.

11-12-200 gr. llet (o on hens molt grasses, fruita i pa es-

tovat).

Tarda 2-3-Sopa do brou (sr'mola, arroc, tapioca), pure de pa-

tata, verdura i fruita.

6-7-200 gr. Hot i un borrego.

Nit 10-11-201) gr. papilla de llet.

Unes 750 calories = 80-70 per kg. de pis.

Llet total, 800 gr., puguent arrivar at maxim do 1.000 gr.

S'ha de tenir en compte que una sobre-alimentacio entra-

nya greus perills; en cambi, una hipo-alimentacio temporal, es
molt mos ben soportada que no en periodes anteriors de la vida.

L'alimentacio des d'els 12 mesos fins als 24, poques mo-

dificacions sofreix respecte a la quantitat, doncs molts nens so

desenrotllen explendidament amb regim lacto-vegetal; sols se

to d'anar augmentant la raccio, poguent-se afegir la tarn en cas

de que's notin indicis do traiistorns causats per la llet, (consti-

paci.o, palides),aleshores pot sustituir-se part do l'albumina que's

dona amb ]a llet per 1-2 cullerades grosses de earn magra ben

picada; tambe poden probar-se els ous, tenint, no obstant, on

compte, quo molts nens reaccionen amb urticaria i transtorns

digestius aguts i subaguts.
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RE(i5ME UES DELS 12-24 y1F.sos

Los necessitats alimenticies dels Hens en els dos anys de la

vida i mes endavant, estitn en relacio amb les modificacions

que van sofrint els cambis nutritius; el cos dels nens,al comon^ar

a caminar, port ('abundant panicul adipos i's torna esbelt, <1'or-

ganisme pert la grassa i glucogen i ols sustitueix per sals de 1'es-

quelet, suhstancia cartilaginosa i muscular- Friedenthal (37).

L'estudi dels elements nutritius necessaris des del segon

any do la vida, fou enlpres per en Camerer (38), el treball del

qual esdevingut classic, ha servit durant molts anys per a calcu-

lar cientificanlent els regims en aquesta edat. Camerer adntet,

com a raccio necessaria des d'els 2-4 anys de la vida, la quan-

titat de 3`6 gr. d'albdmina per kg. de pes; avui s'admet ja una

raccio mes baixa. Schlossmann (39) creu que n'hi ha prou amb

2 gr. per kgn de pes, acostant-se amb aixu a la raccio que adme-

ton ols francesos representats per 11laurel (40) o siga 1.75 per kg.

do pos. Les calories d'albumina tenen do representar el 10-10 0J„

del total. La grassa i'ls hidrats de carbo tenon de for en conjunt

el 84-90 "J,, del total de calories. Aquests dos elements poden

sustituir-se mutuament fins a cert punt, tenint n'obstant on

compto quo una total o quasi total sustitucio de la grassa pro-

ducix a In Varga un descens do 1'immunitat natural,i que una

quantitat determinada d'hidrats de carbo es insustituible. A

l'augmentar I'edat, la raccio d'hidrats do carbo augmenta, dis-

miuuint, en Iambi, la grassa.

Un esquema del regim alimentici dels pens dels 12 als 24 me-

son, os el segiient:

4 apats . a les 7, 10, 1, 6.

13-18 mesos

1. -300 gr. llet, borrego o pa.

Il.-200 gr. Ilet.

III.-10O gr. llet, 100 gr. verdura, 50 fruita o compota.

IV.- 200 gr. papilles do (let.

19-24 mesos

I.-300 gr. ]let, 2 borregos.

II.-200 gr. llot, una puma, un borrego.

I1l.-300 gr. verdura, 100 gr. compota.

IV.-200 gr. papilla de semola o pa. 100 gr. llet.
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I;Is ;spats poden esser 5 en cas de quo's consideri necessari,
pO uent-se variar on cads cas les hores i alternar de diferent
inodo els ali inents ; en nens molt grosses, pot reduir-so la Ilet fins
a 750-700 gr.

REGISME DES 1)ELS 3 -7 ANYS

L'alimentacio dell pens des del 3.er any de la vida enlla, os
ja seniblant a is dels adults; fins aquesta edat, la major part de
calories Oren proporcionades per is llet; des d'ara en endavant
is Ilet deixa ja el seu Iloc predominant. Es dificilisim poguer pro-
cisarcuantes calories so tenen de donar en forma de Hot, cuantes
amb vordura, cuantes en earn, etz. Camerer 38), ja citat abans,
es el que ha estudiat aquesta gi1esti6 i aqui reproduim la soya
classica taula que pot servir de guia per a calcular un reg_ inl des
dels 2 fills als 14 anys.

Per un kilo de pes necessiten els )lens

Edad Sexe Aigua Albumin, Grasa IIidrats
de carbd Calories

2-4anys 75 31 9'2 7 ;.)

5-7 >
nenes

i
(i7'4 3'0 )' 9 10'7 69

nens 66'6 3'5 10'9 70;

7-10 >
nenes 59 2.7 1'3 9'9 59'2
hells 55'5 2'13 1'3 10'4 61'1;

11-14
nenes 41 2'1 1'4 8,4 51'4
liens 44 2'5 1.0 47'3

Des de'ls 24-30 mesos en endavant, is Bet es ja sustituida per
is earn i els ous en tots els regims, sense quo aixO vulgui dir que
sign necessari que'ls liens prenguin un o altre aliment en cada
apat. La raccio d'albdmina, element principal d'aquests
es judicada de diversos modos; es prudent no caure en I'ex-
trom d'alguns moderns autors, Siegert (41), que creuen quo amb
petites quantitats d'alb(imina n'hi suflcient. Amb menys do
2 gr. d'albfimina per kg. de pes, Schlossmann (39), ©s aventurat
l'alimentar als Hens al menys durant els 7 primers anys.

El regiin delsnens des del 3erany sera to mes variat possible,
entrant a formar part del mateix, llot, ous, earn, abundants ve-
getals; is Ilet durant els 3-4 anys pot reduir-so fins a '!„ litre i
menys, poguent-se sustituir on part per recuit i formatge.
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Tonint en compte que'n aquesta epoca de la vida els regims

dels Hens sans son deferents en cada clase social i que tambe el

nolnbre d'apats varia, poden pendre's com a tipu els se-dents

regims:

3-0 auys

Fsmorzar. 400 gr. de Ilet o 300 gr. de Ilet amb cacau, 4 ho-

rregos o un i ulig pit de Viena amb mantega.

Dinar. Sopa, verdura i Ilet amb pa o be no puding i fruita;

do taut en tant, un ou.
0-i anys

Lo nnateix, per6 mes abundant; la earn ja no's dona trinxada;

Hot total, 500-250 gr. at dia.

L'alimentaeio dels nens en l'edat escolar, to d'esser, en ter-

mes generals, la segilent:
Ler esmorzar. Mitja born abans d'anar a estudi; una sops

calenta i conlitura o verdura, o be llet amb cafe o cacau; es re-

comanat el cacau a I'avena.

2.O° esmorzar (per emportar-se'n at colegi), pa amb mantega

i pernil, o be fruita, sobre tot a 1'estiu).

Dinar. Eutre 12-2; sopa. verdura i earn, o be peix It ous; per

postre, to millor,fruita.

Brenar. Llet amb cafe, pa amb mantega o pernil, o be amb

fruita.
Sopar. Sopa calenta, vordura i earn, ous o peix i fruita.

REGISME nELS TRANSTORNS DIUESTIUS I I)E LA NI'! RICIO EN IA

(:1'OCA DE I ESIIIAMAIR I DES I)' EL,S 2 FINS ALS 8-10 ANYS

Quan se pot desmamar gradualment en 3-4 setmaiies seguint

les rrglos abatis prescrites, molt sovint so logra que'ls infants

s'acomodin sense transtorns de cap mena a la nova alimentaciu

es veritat que'n molts cassos so necessita paciencia per a for

pendre als nens els aliments per ells refusats, tambe es cert quo

durant ens primers dies d'administrar un nou aliment a vegades

s'observa agitacio, estrenyimenr, o at reves, augment do les de-

positions, mes si's va amb cuidado i's to serenitat per part del

metge i de les families, aquests lleus transtorns desapareixen

un cop l'aparell digestiu s'acostuma at nou region. La llet de,
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vaca pura sot determinar estrenyiment al principi, i en certes
circunstancies diarrea, per aixb es recomanable comengar do-
nant Hot diluida en la proporcio de '/;; de l lot, '/, d'aigua de ci-
vada o arroq i of 5 0,0 de sucre (per ex. 135 filet, 65 d'aigua de civa-
da i 10 gr. de sucre), evitant amb aquest nlbtode els inconvenients
de la llet pura.Respecte a les papilles de farina amb Ilet es ja sa-
but (I tie la forma de civada es quelcom laxant, la d'arr6 favoreix
l'estrenyiment. Les verdures i la fruita determinen at principi un
augment de les desposicions, ]a causa do to qua], ha sigut ja dit
abans. En alguns cassos excepcionals s'observa idiosincrasia per
la Hot de vaca, Finkelstein (29), on qua! cas no queda altra solu-
cio que tornar els Hens al pit.

En general at desmaniar un Hen so tindra on compte que
mentres no hi hagi agitacio extremada, temperatura, perdua de
pes, vomits repetits i alteraci6 intensa en la qualitat i quantitat
de les depositions, dou i pot esperar-se, persistint amb el mateix
regisme.

f1i han cassos on que tots aquests sintomes so presenten
indicant el desenrotlle de la dispepsia dels criats amb biberon,
aixo passa, sobretot, en nens afectes de nerviosisme, linfatisme,
o be quan durant !'epoca en que's desmamen sobreve una infec-
66, encara que sigui lieu, per ex. una senzilla rino faringiti.
En cas d'apareixer els sintornes de dispepsia hi han dos meths
a seguir. l'un es el de tornar els nens al pit; I'altre, es tractar les
afeccions, coin en els nens criatsartificialment, (dieta hidrica so-
guida de dieta farinosa, o millor, i mes segur, Het albuminosa o
llet amb larosan), tractament que no hem de detallar per ser
objects d'un altre Sr. ponent. L'aparicie de la dispepsia aguda
tipica dels criats artificial ment, es n'obstant escepcional, molt
mes frequents son els transtorns sub-aguts i crOnics que, co-
mongant en 1'epoca de desmamar als nens produeixen On uns
cassos transtorns localitzats a l'aparell digestiu, en altres, trans-
torns mes aviat d'ordre general, transtorns de nutrici6.

Hi ha que advertir, no obstant, quo passat el primer any
de la vida, les afeccions de l'aparell digestiu permaneixen on
aquest tant mes localitzadas quan mes avenga l'edat, observant-se
sots rarament en els nens do mes do 12 mesos els transtorns
greus de la nutrici6 que amb tanta freqUoncia so presenten du-
rant els primers temps de la vida, doncs l'aparell digestiu to ja
desenrotilada l'aptitut transformadora, la constitucio es mes
mes estable.
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En 1'etiologtia dels transtorns digestius dels Hens hi repro-
senten tin important paper les infeccions ja enterals, ja paren-
terals.

El modo d'obrar do les infeccions paronterals sobre l'apa-
roll digestiu no ens el podem encara explicar ben be, de tots

modus ©s un fruit d'observacio de quo n'hi ban algunes de l'infan-

cia quo quasi constantment provoquen transtorns mes o menys
greus. Entre aquestes infeccions Ia grippe amb ses polimorfes

manifestations, i el sarampio son los que amb mes fregiiencia
s'acompanyen de transtorns digestius. Entre les afeccions pro-
vocades per una infecei6 enteral la m©s frequent es la enteriti

folicular, o dita tambe amb altro nom, entero-coliti disenteri-
forme.

Regisene dell transtorns digestius que aconlpanyen a les infec-

cions parenterals.-El regisme dels transtorns digestius eausats

per les Nl'oceious parenterals, sobretot per Is grippe, to una

importancia immensa, doves en nens predisposats, In mes senzi-

Ila i fregiiontissima infeccio grippal (rinofaringiti o angina-

catarral) provoca mate inaticament nianifestacions gastro-intes-

tinals (vomits, diarrea amb mot). Sobre aquest punt conve for

algunes considerations respecte a Ia fregi encia amb que's dizg-

nostica, on l'infancia, infeccio endodigostiva, o febre gastro-in-

testinal. El quadre clinic on quo's funden molts metges, es

quasi sempre el mateix, febro fins a 39°, mes o menys persistent,

llongua bruta i vermella de la punta, i estrenyiment, sins on

cassos aillats, diarrees. An aquests sintomes s'hi afegeixen en

molts cassos vomits que poden durar fins a 24 hores. Ara be, i

aixil cal tenir-ho en compte, en la major part d'aquests cassos

so tracta senzillament d'una infeccio grippal localitzada quasi

sempre en I'espai nasofaringi, capag per ella solade provocar ]a

febre i la llonguasabu rral amb fetorex-ore; l'estrenyiment es con-

segiientquasi sempre a la dieta hidrica,olhetea, que s'acostunia

a prescriure an aquests malalts. En aquestseassos,passades les 24

bores primeres, sempre que no hi hagi intensa diarrea,es con-

venient alimentar als malalts ja crescudets, amb Ilet, sopa, pu-

res de verdura, i si hi ha estrenyiment, compotes, poma al caliu,

fruity Grua hen pieala. taronja, platanos. Eviti's, sobre tot, una

llarga hipo-alimentacio. La millor profilaxia per a evitar les fre-

giients recidives, es l'enfortir al organisme, lo que'n els cassos

molt frequents do Hens amb linfatisme pot lograr-se per medi de

un regisme ric en vegetals i pobre en llet i ous. (Giippert 42).
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En els pens que amb fregiiencia tamb6 per les mateixes
causes s'observen diarrees amb moc, se tractarau aquestes amb
la sopa de malta o be amb Ilet i una farina maltejada (Allen-
burys i altres):

Regisre de les a/eccions provocades per utina infeccio de l'apa-
rell digestin.-Enteriti folicular, entero-colitis pseudo-disenteri-
ca, gastro-enteriti, disenteriforme, Heubner, (2), Finkelstein,
(29), Langstein i Meyer, (4), Combe, (43), Terrien, (10). Aquesta
afeccio el sintoma patognomonic de la qual es 1'expulsi6 diarreica
de materies fecals barrejades amb sang pura i moe, pot esser eau-
sada per tota elasse de microorganismes, presentaut-se a vegades
en forma epidemica. En aquests dltims anys, els analisis bacto-
riologics do les depositions, j unt amb les reactions d'aglutinacia,
han permes sentar en algunes epidemies el diagnostic de disen-
teria bacilar Bernheim-Karrer, (44), Keuper, (45), AVeihe i Schii-
rer, (46), si be s'ha de tenir on compte que'l mateix quadre cli-
nic es tambe provocat per altres germ ens patdgens. Tambe hi
ha quo tenir en compte que'n alguns cassos l'analisi bacterio-
logic no treu de duptes.

El regisme consisteix abans que tot on evaquar el budell
per medi de I'oli de rici a la dosi de 1 cull. de cafe cada 2 ho-
res, this a 3-4 cull. de cafe en total, dieta hidrica sola o amt) sa-
earina durant 24 hores.

En els hens do 10-24 mesos, un dels regismes do mes bons
resultats es el del xerigot recomanat per en Frank, (47) i Giip-
pert, (48); se comenca el tractament amb 5 cops al dia de 50gr. do
xerigot per 50 gr. d'aigua de civada, augmentant de 255.50 gr.
cads dia, i al arribar als 5-8 dies de tractament substituir a culle-
radetes el xerigot per llet. En el 12-14 dia, tot lo mes tard, to d'ad-
ministrar-se al dia 400 gr. de xerigot per 400 d'aigua de civada i
200 gr. do brow animal amb semolao farina d'arro,'., cads 2 hores
pot donar-so algun totel a vohtntat. En nens de mes do 12 mesos
des de'l dia 10 de tractatent s'afegira earn en forma de pure.

Un altre regisme mes antic i d'eficacia reconeguda, sobretot
en nensde mes edat, consisteix en l'admi nistracio de dicta farina,-
cea empleant sobre tot les farines maltejades en forma de sopa do
malte de Keller, o be tambe m'ha donat resultat la farina Allen-
burys en forma de sopa clara, feta amb llet i aigua, as. i farina
al 5 ° °.

Ademes dels transtorns digestius causats directament o in-
directament per les infections hi han els causats per les altera-
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(hi)is en la transfrnrnaciri dirlestica (lets aliments, e/s quals, en

rerrs cassos, son provocades prim,itivarnent per aiimentacid inade-

quada, i en altres, la causes ocasional (;s nna tnfeccid general lieu

o intensa que deternuina mm debililat de l'aparel/ diflestin, ejecte

de /a qual, aliments adegvals i sans proroquen intole rancia;

aquests cassos poden covsiderar-se i s'lran rte tractor com els re-

sultants d'a!hnentacio inadequada. Per ultim, eu cassos per sort

Poe frequents, la debilitat de l'aparell digestiu es Is predomi-

nant, tent 1'efecto d'nn transtorn constitutional.

Entr'els transtorns digestius provocats per alimentacio

inadequada els mes frequents son els produits per 1'us exelusiu,

durant Ilarg temps, do la llet de vaca o cabra, dispepsia larvada

Terrier, (10) transtorns uutritius produits per la llet Czerny,

(3 ), Larcgrtein, (49), Klotz, (50), seguint despres els transtorns

aguts m6s diaguosticats que veralnent existents, dispepsia agu-

da, empatx gastric, iudigestio, etz. Eutre els causats per una

debilitat adquirida de l'aparell digestiu i apexes s'observen

els catarres cri,iiics de I'estomac, budells, i per ultim entre ohs

transtorns digestius que podrien denorninar-se constitutionals

poden incloure's ohs dels linfaties i neuropates (vomits cielies, en-

teriti mucosa) i el mes greu de tots, o siga la insuficiencia di-

gestiva crOnica i greu den Heubner o infautilisme intestinal.

Els transtorns digestius la causa dell quals es una alimenta-

cio inadequada o be una debilitat de l'aparell digestiu, poden es-

ser deguts a alterations en la digestio do les albumines, do les

grasses, o dell hidrats de carbo.

Els moderns pediatres. admeten que en 1." i 2." infancia la

putrefaceio de les alb mines, sols en cassos excepcionals, dons

hoc a transtorns digestius aguts Finkelstein, (51), Klotz, (50),

Tobler i Besau, (52), Heubner, (53). Les fermeutacions do grasses

en Iambi, son molts cops causantes de transtorns generalment

sub-aguds o cronies, lies de hidrats de carbo son quasi sempre les

que provoquen els transtorns digestius aguds, o be les exalta-

eious en els estats (tunics. Lo mes torrent en aquests estats

es 1'altornar o existir simultaniament la intolerancia per la

grassy i ols hidrats carbo.

Regisme dels transtorns digestius aguds, dispepsia aguda.-La

dispopsia aguda pot observar-se com ja havem dit abans durant

l'epoca que's desmama als pens, siguent els seus sintomes mes

principals, temperatura,disminucio de pes,Wemits mes o menys

intensos i diarrea acida i generalment verda, la dispepsia en la
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epoca de desmamar cis nens pot esser deguda a alimentacio
inadequada, sobrealimentacio o a infections.

Aquesta forma de dispepsia deu tractar-se com In. dispepsia
dels criats amb biberon, o siga, evaquar I'intesti anib purgants
(oli de rici), i administrar un regisme quo atenui les fermenta-
tions excessives dels hidrats de carbo i grasses, per lo qual s'ad-
ministra 12-24 bores de dieta hidrica o la do te, i despres dieta
farinosa, i encara miller, Hot albuminosa, (per details, vegi's l'al-
tre ponencia de regisme on I'infancia).

La dispepsia aguda, indigestio, catarre gastric, catarre gas-
tro-intestinal, s'observen ja despres do In. epoca do desmamar
i's prosenta baix dues formes quo totes poden tenir la Inateixa
etiologia, o be's tracta d'una sobrecarga de ]'estinnac and) ali-
ments grassos o onsucrats, o be In. dispepsia es secundaria a una
infeccio. Patogenicament, pot admetre's una exagerada fermen-
tacio dels hidrats de carbo i grasses, els productes resultants
de In. qual (acids grassos inferiors) provoquen una exaltacio de
la motilitat de I'estumac i budells. La forma comatosa de la
dispepsia fa pensar en una intoxicacio semblant a In del culera
infantil, encara que'l producto quo provoca els sintomes del co-
ma no sigui conegut.

El regisme consistira on evaquants (calomel u oli do rici)
lavatges d'estomac (sobretot on la dispepsia comatosa) i durant
24 hores, dieta hidrica o be to, despres se comen5aran a adme-
tre sopa de farina, ca,-au d'aglans, semola, tapioca; 1-2 dies- des-
pres dels quals pot donar-se sopa de pa torrat, horrogo, earn
picada, clara d'ou. Al cap de 7 dies pot ja donar-se Ilet en for-
ma do papilles, arr64 amb Ilet, pure de patata, pure de Ilegums.
La verdura i la fruita es lo ultim quo pot administrar-se. i'n
conjunt, In dispepsia aguda es facil de tractar, doves morays quan
es produlda per una infeccio greu o el malalt es un artritic o
neuropata. an cop fora In sobrecarga de I'aparell digestiu, In.
curacio sobreve per si inateixa al pots digs.

Ilispepsia croreica. Catarre gastro-i-nte.sti.l«.d crvWrric, catarre
intestinal cronic (Finkelstein 54).-En In. dispepsia erunica se
poden distingir formes on les quals l'estomac es exclusiva
o preferentment afectat i formes en los quals s'obseven prin-
cipa]rnent sintomes intestiuals. Do la pritnera forma of cata-
rro gastric complicat amb atonic es In afeccio mes important,
de Is segona el catarre intestinal crunic i ]a insuficiencia diges-
tiva greu son ]es que mes sovint s'observen.
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El catarrre gastric aeompanyat d atonfa es una afecciu poe

frequent en 1'infancia, desenrotllant-se generalment entre els

10-24 mesos, quasi sempre a base d'una dehilitat adquirida

do l'estumac a causa do d'un catarre agut de naturalesa infee-

ciosa o alinionticia. Els principals sintomes son mal humor, pa-

tides anorexia eructes, vomits obstipacio i algun ccp dia-

rrea, objectivament se troben abultamont do la regiu epigits-

trica i per medi de Is sonda gitstrica residuo a1 cap de 3-4 bores

de tnenjar, en of qual Ili Ila moo en abundancia i gran quantitat

d'itcids do fcrutentacio.El curs es altament amnia, propagant-se

molts cops les fermentations al budell i provocant aleshores did-

rrees.

El regi.ctne (let catarre gastric cotnplicat atnb atonia.-Consis-

teix en vigilar atentament tota convalescencia d'una afecciu

gastro-intest inal aguda; l'aparicio d'anorexia, vomits i Inal

humor, indicara un estat d'intolerancia que pot acabar amb of

desenrotlle do la afecciu que estudieln. El tractalnent de la

afecciu instituida consisteix on administrar una alimentacio

que deixi of metier residuo possible, of qual mecanica o qui-

micantent (per fermentacio) pugui contribuir a sostenir el cata-

rro i atonias (Finkelstein 24).

Per a comen^.ar es reconianable nn rentat d'estomac at qual

seguira dicta ludrica per espai de 12-24 hores. Durant els pri-

mers dies la raccio alinlenticia sera a rao d'unes 30 calories

por kg. do pes, sondant l'estomac a les 3 hores per a comprobar si

queda residuu. Els aliments tenen (lesser coucentrats i amb poca

alhfunina i sucre, en cambi poden dar-se grasses Les farines per-

nens Nestle,Kuteke,Teinltardt,el pa torrat, i les farines senziiles

donee bons resultats. Lo mes practic es prescriure la Ilet

diluida al tern amb of 2 -3°!o de grasa (natilla o mantega) poe

sucre i com diluieut farines o cronies do cereals. Eli Hens de

vora 2 any s pot dar-se an rovell d on o earn forma de pure.

Finkelstein 21) recoutaua pots apats. 5 at dfa, l'alimentacio sits

d'augntentar amb nluit cuidado no hunt-se massa de la gang

que's desperta en els nuns at millorar of Ilur estat gastric, dunes

el retorn do In gana no vol (fir altra cosa que ban disminuit les

fernlentacions gastriques, pert l'atonia tarda encara temps a des-

apareixer. En cassos greus no Ili Ila altre medi que'! sondagte

diari de l'estontac per a poguer augmentar o disminuir gram per

grant segues of residuu observat. En cassos favorables als 10-1:>
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dias ja's pot adntinistrar una alintentacio que sobrepassi la rac-

cid de sosteniment (que ds cosa de 60 calories per kg.)
Els cassos en que sense haver-hi hagut cap recaiguda no's

milloren a les 2 setmanes donee un pronostic greu. En aquests

cassos com a raccio minima pera augmentar se considera en hens

de 2 anys, unes 67-80 calories per kg. del pes que tenon i si a

les 80-90 cal. no augmenten es que's tracts d'un estat d'atrofia

com la dels Hens criats amb biberdn. Corn a regla important

del tractament en i`alimentacio del periode de millora ha de te-

nir-se en compto quo la persistencia en el mateix regisme

mentres hi hagi augment de pes encara que aquest sigui petit.
Quan et pes permaneix estacionari, pot augmentar-se ]a quan-
titat de aliments pero sots de 10 en 10 grams, si's vol evitar una

recaiguda.
Una forma moltmes frequent que el catarre gastric crdnic es

la dispepsia intestinal cronica o catarre intestinal ci'onic, quals
sintomes mes principals son, mat humor. palidesa, anorexia i
meteorisme, colics intestinals i augment de depositions que al-
ternen amb estrenyiment (Heubner). El regisme d'aquesta afee-

cio requereix tin estudi detallat de la tolerancia del budell res-

pecte als diversos elements nutritius, cosa fins a cert punt faci-

litada per 1'examen de les depositions magistralment descrit

per A. Schmidt 54).

En aquesta afeccio s'observen, ja alternant on un mateix

malalt ja aisladament, intolerancia per les grasses i intolerancia
pets hidrats de carbo. Les deposicions reveladores, de intole-
rancia grasosa son d'un color blanc grognenc, o gris blanquinos,

d'olor pudent en forma do boles dures que no s'enganxen a

]a roba uns cops, altres en forma de grumolls mes petits scm-

blant a la Hot presa, en la intolerancia per la grassa sol predomi-

nar l'estrenyiment.

La intolerancia pets hidrats de carb6, sintoma que'n

aquests estats cronies indica una exacerbacib o be un estat mes

greu i mes adelantat do ]a malaltia se dona a coneixer per les

deposicions tipiques de la dispepsia per fermentacio. Los de-

posicions son voluminoses i plenes de bombollas de gas, l'olor i

la reaccio son intensament asides (A. Schmidt 54). Aquests dos

tipus molts cops se presenten confosos, doncs uns cops ] a reac-

cio hcida de la dispepsia per fermentacio pot esser enmascara-

da per la secrecio abundant de liquid intestinal alcali, i altres

so presenta una diarrea grassosa secundaria tambd a un exces
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de formentacions dels hidrats de carbo. Les reactions quimi-

ques i el examen microscopic tennn sdls un valor relatiu en

molts cassos; de tots modos la reaccio de Lugal pels hidrats de

carbo i Is reaccio de Jacobson per les grases ajuden alguns

cups a desllindar la causa primitiva.

El r•egisene de la dispepsia intestinal cronica.- Consisteix

abans quo tot en suprilnir la llet que mai es tolerada. En al-

guns cassos pot probar-se quan s'observa ja alguna milloria

el babeurre o tambd el kefir i mes endavant la sops de malty

do Liobig, o Keller. El tractament se comenca administrant ex-

clusivament farines de cereals (civada, ordi, arroc, sagu, monda-

mina), en forma de sopa, papilles fetes amb aigua o brou; tambe

poden probar-se les farines de llegums en sopa i pures; tambe

cacau a I'avena, cacau d'aglans, sopa do pa tot-rat o borregos, fa
rines dextrinades. Ademes, tenint on compte que la tolerancia

per I'albumina quasi mai esla disminuida, tin cop les depositions

s'han millorat pot dar-se earn nlagra en forma de pure i alguna

cullerada do plasmon o sanatogeno afegida a la sopa. DIds tard,
al augmentar la nlilloria, s'administrara kefir, sopa do malta,

verdures Ileugeres, corn coliflor, pastanaga, espinaes, fruita quo
no sigui laxant, com platano, pera, etz.

En cas de quo la intolorancia per els hidrats do carbo sigui

Is prodomiuan se comeu4ara per els purls de llegums, earn en
fornia de pure, farines Blares amb un preparat d'albumina (plas-

mon, nutrosa, Llarosan), i en els hens do 1-2 anys, llet albumi

110111.
El tractainent do ]a dispepsia intestinal cronica requereix

molta atoncio per part del metge, dones es tipic d'aquesta afec-
cio la teidoncia a les recaigudes, que son provocades per is
flies petita causa, una senzilla rinofaringiti o qualsevol altra

iufeccio per lieu que siga determina una exacerbacio, que molts

cops results greuissima; to mateix pot dir-se d'una lieu trans-

gresio de regisme Finkelstein (29), Neumann (6).

Aiguns cassos de dispepsia intestinal crunics, pots per sort,

entren a formar part del quadre clinic descrit amb el nom de

infantilisme intestinal (Herter) o be.insuficiencia intestinal greu

del aparell digestiu dels nens de mes d'un any lleubner (2).

Els sintolnos noes principals son detencio quasi absoluta del crei-

xemont on ostatura i en pes, amagriment intens sent blunt a l's-

trepsia i intolerancia sostinguda a vegades durant anys per

la grass a hidrats do carbo. El regisme es un dels mes dificils

20
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do les malalties infantils, havent de tenir-se on compte les
mateixes regles del catarre intestinal cr5nic. Sogons Heubuer (2),
l'autor quo millor ha estudiat aquesta malaltia, molts cops es
questio do setmanes i mesos this que s'arriva a observar una
sostiiiguda milloraa, no obstant si's to serenitat i constancia
so logra curar I'afeccio. Quan hi han sintomes d'intolerancia
per In llet se redueix in quantitat d'aquesta at minimum. Els
spats seran cinq at dia on ols quals so donara cacau, higiama,
galleta, pa amb poca mantega, fruita picada; at mitjdia pot
probar-se sue do earn i earn picada, pure de lle,ums, de pata-
ta; ademos poma cuita at fork, pastanaga, arrec, fariues, etz.,
tot preparat amb poca grassa. Quaii els liens amb aquesta
alimeutacio se milloran hi ha dret a esperar la curacio its dos o
trey mesos.

En altres cassos greus dona resultat in llet de burra (per sa
pocagrasa),de tots modos,en algunseassos noquedaaltre recurs
que douar als nens a criar a una dida, Heubner cita un cas quo
dos de els cinq its set auys sOls va tolerar in Ilet materna, amb
in qual va ossor alimentat durant aquest temps.

Un estat intermitj entre els transtorns digestius i els de
nutrici5 es el que's desenrrotlla en els nens alimeutats per llarg
temps amb llet de vaca. En aquests cassos el quadre clinic es
forca constant, palides intensa, apatia, perdua do los gapes
do jugar,anorexia,constipacio,rneteorisme, tot aix5 en nensquo's
presenten grasos i de aparent hon aspecte. Hi han cassos en
els quo hi ha ltemoglobinemia.Aquest quadre clinic es denomina,
segons els autors, transtorns nutritius produits per la Hot Czer-
ny i Keller (3), Langstein (55), Klotz (50), dispepsia larvada, To-
rien 10).

El regisene dels trastorns uulritius produits per la Ilex de
vaca con sisteix en reduir la Ilet a '/2-^'/, de litre i this en at-
guns cassos a 200-:350 grs., sustituint-la per cafo de malta,
babeurre. S'administraran ademes una o dues cullerades gros-
ses de earn picada, per a sustituir la albumina que no's pot
douar en forma de llet. Finalment, la base del regisme sera
formada per abundants vegetals verts, sobretot en cassos en
quo existeixi anemia alimenticia. El regisme en aquests tras-
torns frequentissims es sempre seguit d'un esclatant exit.
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1ZEGISME DELS ('STAYS I'ATOLOGICS coNSTITUCIONALS

MES 1 ICIaZCI?NTS EN L'INFANCIA

I)iedesi exudativa. (Linfatisnte, artritisme). - Les niauifosta-

cions rates frequents son afeceions de la pelt, hiperplasies linfa-

tiques, transtorns disgestius,alteracions en el desenrotlle (exces

en ('augment de pes o be falta del mateix, detencio del des-

enrotlle). Langstein (4), Czeruy (s), Sittler (50), Pfaundler (57),

Comby (58).
Per a 1'estudi del regisme se deuen distingir dues clases

de nens afe(-tes do diatesi exudativa. El tipu gras i fofo que

auglnenta excessivament de pes alnb tot i Nsser alinientat nor-

ntaiment, i el tipu ntagre, que malgrat una bona alimentacie no

prospera en pes i presenta ademes alguns cops diarrees persis-

tent. El regisme es completantent difereut en aquests dos ti-

pus. Gal el printer tenon d ovitarso els augments de pes exce-

sius,reduintl'alilnentacio at minimum necessari per a cuuseguir

aixis, en els segons al raves to do procurar-se aixecar la curvy do

pes i aliviar els traustorus digestius quan n'hi han. Corn que'l

tractannent dietetic de ('eczema cortstitucioual dels nens de pit

es a poca diforencia el mateix que'( de la diatesi en general,des-

criuen eu conjunt la tecnica del regismeen la diatesi exudativa,

afegint-hi to precis pera els cassos especials d'eczema segregant.

En els nens annb diatesi exudativa de tipu gras i fofo, si

son criats at pit, so reduirnt l'alinteutacio durant els 4 primers

utesos, a 4-5 utannades on les 24 bores; si el pes continua aug-

ntentant excessivam-nt, o les nrauilestacious diatesiques persis-

teixen, se substituira ja en el 4-5 mes una mamada per una sopa

tots amb brou fluix, en els 0-7 lnesos s'adntinistrara ja verdura

i fruity, igual a to que s'acostunut a for en els normals als 9-12

uresos. Si es tracta do criats amb biberon, s'adruiuistrara uua

raccio utirtiuot, baix is forma d'aliments pobres on grassa ((lot

magra, babeurre).

Conn a regisme per uu nen do 8 (pesos amb diatesi exuda-

tiva de tipu gros, pot adntinistrar-so el d'en Klotz, que a nosal-

tres molts cops ens ha dat bon resultat:

0 coati: borrego escaldat amb 180 gr. de (let.

to lnat!: 1011 gr. do (let per 100 gr. do mucilac o sopa clara
do farina, to gr. do suere i quelcom de fruity.

2 tardy: sopa do semola de brou, pure do verdura.
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fi tarda: igual que 10 urati.

10 nit: 100 gr. de hot on forma de papilla do semola o arroc.
En molts cassos se lograra de aquest modo sinu el return

de la poll a la normalitat, quan nlenys la desaparicio del eczema,

quedant sots una predispossicio do la pall a eczematitzar-so quo's

manifesta on quan ols Hens tornen a augnientar excessivament

o altres cops at sobrevindre una infeccio lieu.

El regisme dols Hens amb diatesi exudativa (tipu gras) quo

han passat ja dels 12 mesos, sera amb poques variations el se-

giieut:
(i coati: 100 gr. do Ilet per 100-150 gr. cafe de malta, 1 panet

o 3 borregos, compota o marlnelada.

10 mati: sots vegetals: fruita, the, Ilimonades. babeuro.

2 tarda: sopa (semola, tapioca, pastes o liegums), pure de

patata amb 1-2 culleradas de cafe de tarn, verdures verdes.
Es millor la fruita at natural que no amb compota; les con-

fitures, sobre tot, set-An prohibidas.
G tarda: igual que 6 coati.

10 nit: sopa de pa amb mantega, formatges magres.

Son prohibits en absolut els ous.

El regisme dots nens amb diatesi exudative de tipu niagre

quo molts cops s'acompanya de transtorus digestius, i'^s mes di-

ficil de precisar i de prescriure. En aquesta categoric de cassos

to de procurar-se sobro tot un augment de pas estallle, ovitant

principalrnent 1'alletament artificial durant els tres primers me-

sos. En cas de que existeixin diarrees no's caigui en la tentacio de

prescriure dieta d'abstinencia que esta contraindicada, to mes

ventajos es neutralitzar els acids producto do les excessives fer-

mentacions intestinals per un praparat d'al bumina quo provocard

on el budoll reaccio alcalina, an aquest fi s'adnlinistraran de 2-4

culleradas de cafe at dia. do nutrosa, plasmon, larosan, disoltes

en aigua d'Ems, Vichy, o de Ilot de la mateixa mare o dicta, una

cullerada abatis o despres de mamar. Amb aquest senzill meto-

do se consegueix molts cops curar ley diarrees i for augmentar

el pas. Quan at cap d'un temps el pas torna a persistir estacio-

nari, so substituoix una mamada per un biberon compost d'ali-

ments pobres en grassa i rics en hidrats do carbO (baueurre, sopa

de malta, llet magra amb farina i sucre). Als 5-7 mosos s'admi-

nistrara ja alilnentacio complementaria amb predomini dels ve-

getals i evitant un exces de Het (la quantitat d'aquesta no deu

passar de r/y ;;, litre per dia).
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En els Hens de tipu magre criats amh biberlin s'emplearan

els aliments pobres on grassa. Quan hi hagi tendencia at estre-

nyiment s'administraran aliments rics en hidrats do carbo (ha-

beurre, sopa do malta), si hi ha tendencia a les diarrees, aliments

rics on albumiua (llot albutninosa o amb larosan amb el

G ti `(, de sucre).

Una forma d'eczemahi ha con`ra el qual Finkelstein (29) ha

instituit un regisine especial. Aquost es l'eczema intensament

segregant, intlamat, conegut comunment amb el nom de eczema

constitucional de forma impetiginosa.
En aquesta afeccio to de procurar-se una dessecacio de la

poll amb to qual se pitjoren les conditions de vida dots micro-

bis quo entretenen l'inflalnacio. L'aliment preconitzat per

en Finkelstein (29) quo ell denomina sopa contra l'eezema,

se prepara afogint a un litre do ]let una cullerada de sopa

de, o he una cullerada do cafe de Pegnina Lab i so mante

mitja hora a 42° C. Passat aquest temps la casseina s'ha coagulat.

Aloshores se separa el xerigot penjat el coagul en una bossa de

glassa durant una hora, i luego so renta un cop amb aigua. La

casseina coagulada se deixata en 200 gr. del mateix xerigot i

s'afegeix mucilae clar lleument ensucrat fins a complir el litre

(800 gr. per to tant).
Aquest metodo quo no deixa de dsser quelcoln complicat es

sdls aplicablo a nens do mes de 5 mesos del tipu gras. Ademes

s6ls pot emplear-se on cas de no haver-hi transtorns digestius.

D'aquesta sopa contra l'eczema s'en dona coin a cosa d'un litre

a] dia, i on nens de mes de 7 mesos s'administra ademes papi-

lles, verdura i fruita.

Els resultats obtinguts son diferents segons els autors.

Klotz (50) erou quo aquest metode to sills ventatges on cas d'

esser aplicat en ]a clinica hospitalaria o be per un ospociaiista

experi nlontat.

Regi.stae de la escrojutlosi.-Els pediatras moderns eomprenen
amb el coin d'escrofulosi un quadre clinic en el quo intervenen
dos factors: Pun constitucional, la diatesi exudativa. l'atre infec-
cius, la tuberculosi; on resdm, lit escrofulosi representa un niodo
especial de reaccionar I'organisme diatesic a la tuberculosi
Czerny (3).

Pol regisme de 1'escrofulosi s'ha de tenir en compte per to
tant I'alteraeio constitucional i la naturalesa de Is infeccio.

Va durar ens quarts any quo seguint ]a hipotesi d'en Czerny
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a tots els afectes do diatesi exudativa i escrofulosi so'Is prescri-
bia un regim quasi vegetaria, evitant sempre amb cuidado l'aug-
mentde pes, dones so deia que tot regim que engreix6s augmen-
taba les manifestations diatesiques; mes les observations de Fin-
kelstein (29, 59) en ]'eczema i de Moro (60) i Engel (61) en ]'es-
crofulosi, ban demostrat quo al instituir el regisme on ]'escrofu-
losi tonen de for-so dos distineions: els escrofulosos grassos i
fofos sobre-alimentats amb Ilet i ous ti oben inillora amb un
regisme pobre on substancies azoadas i grasses, disminuint per
lo tant la llet i donant preferencia als vegetals; on cambi els que
estitn en males conditions higieniques ban sigut insuficient-
ment alimentats, son magres i el Bur pes es molt inferior al
normal (tipu eretic de l'eserofulosi) se pitjoren amb el regisme
abans dit.

El regisme dels escrofulosos grassos i fofos consistira en
reduir la Hot a un minimum. 250-400 gr. al dia, administrem ell
son lloc un regisme mixte amb predomini doll vegetals. Pot do-
nar-se un cop at dia earn i un altre formatge per a complir la
raccio necessaria d'albumina.

En els escrofulosos magres to de procurar-se to consegnir
aixecar, la curva dl, pes fins a lograr el normal, per to qual en
aquests cassos s'administrara un regisme ric en substancies
azoades i grasses admiuitrant una raccio maxima. So omplea-
ra lit Hot a quantitats (le :'/,-1 litre, algun on, mantega, earn,
sense descuidar els vegetals, i ademes so preseriura algun
preparat alimentaci coneentrat, cacau a l'avena, extret de malta,
sanatdgeno, plasmon, etz.; ademes, corn a rec')nstituient do
valua. t© de considerar-se on aquests cassos I'oli do fetge do
bacallit (fins a 30 gr. al dia).

Detallat ja el regisme per els dos tipus hi ha que for notar
ademes quo havent-hi en ]'escrofulosi el factor tuborculos un
regismo massa ric o predominant en hidrats de carbo pot esser
perillos, doncs els experiments de Weigert hall demostrat quo
amb un regisme com aquest quo produeix una excessiva re-
teneio aquosa la tuberculosi se desenrotlla amb mes rapidesa a
causa del descons de l'immunitat natural.

Ademes hi ha tambe quo tenir en compte, segons Klotz (50)
quo quail so tracta do modiflcar el regisme dels escrofulosos
del tipu gran, sobrealimentats amb llet i ous, to de fer-se gra-
dualment, dones en alguns cassos, sobre tot en els sospitosos de
adenopatia traqueo-bronquial, pot provocar-se un greu empit-
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jorament quo , a vegades , pren la forma d'una afeccio pulmonar

pneumonica . En cassos que's temi que aixo pot passar, proce-

deixi's amb precaucio vigilant cuidadosament el pes.

Regismne de la tetania o eshttsntofilia. Escherich (62),Thiemich

(63), Zibell ( 64), 131iidhorn (65) Laugstein (66), Wickmann (67).-

En cas do tetania manifests , laringo-espasme , espasmes de les

extremitats o accesos convulsius , el regisme serif el seguent:

2-3 culleradas de cafe , d'oli de rici, dieta hidrica durant 24

hores, i alimentacio al pit; si aixo no es possible, 5 7 dies d'ali-

mentacio exclusiva amb mucilacs , afegint-hi Ilet de vaca a culle-

rades . Despres de desaparescuts els fenomens tetanics, se conti-

nuari alimentant als hens amb una quantitat de llet inferior a la

xifra de 13udin. Des de els 10 mesos per amunt pot suprimir-se

del tot la Ilet durant setmanes senceres ; en cas necessari Raabe

(6,8) en nens de 11 mesos a dos anys amb tetania manifests, pros-

criure el seguent regisme sense ]let; itpats, cinq at dia, 2 itpats

do 110-200 gr. de sopa de farina amb 8 gr. de extret do malta;

I apat amb 25 gr. do pa i earn Inagre ; 2 itpats de sopa de brou

amb senlola , verdura i 20 30 gr. de earn entre els dos menjars; en

un d'aquests dos pats pot donar-se enlloc de sops, I'ruita, pure

de verdura o rovell d'ou . Lo important on el regisme de la

tetania es la supresio o la major disminucio possible de la Hot

de vaea.

En la tetania latent, se procurari administrar tamhe el pit

o un regisme alnb pots Ilet i oli do fetgo de bacalla. En aquests

ultims anys, se creu poguer for desapareixer les manifestations

de la tetania sense cambiar el regisme, administrant dossis gros-

ses do sals de cals o be bromur de calci a la dosi do 2 gr, al

dia, en contbinacio amb oli de fetge de bacalli fosforat.

Rejisme del raquitisme.-En I'etiologia del raquitismo hi in-

tervener els mes diversos factors , alimentacio inadequada, falta

d']ligione , transtorns digestius , infections , conditions heredita-

ries, tenint , segons ohs autors, cada una d'aquestas causes una

intleneia mes o menys grossa. Do tots modos es induptable que

en la iumensa majoria de cassos se tracta de nens criats artificial-

ment; no obstant, on alguns s'observa requitisme en nens criats

al pit d'una mare o dida saves que mamen a bores reglamenta-

des, que al sou temps degut se'ls administra alimentacio comple-

mentaria adequada i que ban pasat els sis primers mesos de ]a

vida sense afeccions patologiques grosses. En aquests cassos se

tracta generalment, o be de fills de families amb tendoucia al



288 Segon Congres this Metges de Liengtia Catalana

raquitisme o be de nascuts abans do temps o de besuus. En
aquests ultims auys ha sigut relacionat aixo amb una deficien-
cia del deposit congenit do les sals de cals.

I)e 1'estudi de la patogenia del raquitisme, encara descone-
guda on SOS details, s'en dedueix quo aquesta afeecio 6s efecte
d'un transtorn en el metabolisms de les sals de Gals, el qual pot
consistir ja on un defecte primitiu d'impregnacio del toixit os-
teoide, ja pot esser, degut segous els ultims estudis, a una altera-
cio funcional do les glitndules endocrines (timus, paratiroides,
suprarenals) en la quo's suposa influencia en la regulacio de les
sals de cals. Una altra hipotesi verosimil en certs cassos, es la
d'en Czerny (13), quo creu, que'u part, el raquitisme es provo-
cat per un defecte congenit de les sals de cals en tots els teixits
rics en aquesta substancia, sobre tot on ols ossos. -No es quo Iii
hagi en aquests cassos un raquitisme congenit sols hi ha un di-
posit do cals congenitalment petit, Klotz (1).

El tractament dietetic del raquitisme, consisteix, abatis que
tot, en prescriurer una alirnentacio to mes rica possible en sals
de cals facilment assimilables, procurant at mateix temps que si-
guin do facil tolerancia. En els nens criats at pit i exposats a ser
raquitics a causa do ser nascuts abatis de temps, ser besons o
be perteneixer a families raquitiques, ins necessari reglamentar
extrictament les hores do mamar; els intervols seriin de :3 hores
Bores en els primers mesos, de 4 mes tard; per ally als 4 mesos
s'adrniuistrara, com a mida preventiva, oli do fetge de bacallit
fosforat a dosis petites. Ademes, per all', als 3-4 mesos se comen-
garan ja a donar sues de fruita, aliment rocomanat per l'escola
alemanya Czerny (3), Klotz (1) Langstein Meyer (4); als G-8 me-
sos, verdura, seguint, en tot, el regisme que havem indicat per
nensde 7 a 12 mesos.

Durant of 2.on semestre de la vida, el regisme dels raquitics
criats at pit, sera per to tant, 4-5 cops mamar i un cop sopeta,
verdura i fruita; ademes s'afegirit un preparat ric en cals entre
els quals mereixen la preferencia els preparats de casseina i cals,
plasrnon i sobre tot larosan, a la dosi de 10-15 gr. per dia en
3-4 cops. L'afegir un preparat de cats en l'alinientacio de'ls nens
quo amb tot i criats at pit, se tornen raquitics, es necessari,
dones; en aquests cassos es de suposar que'I raquitisme desen-
rotllat es degut a una falta do sacs de calci en la llet de la mare o
dida, o be a tin defecte de cals en el diposit congenit dels nens.

En general, el raquitisme quo's desenrotlla en els 12 pri-
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mers mesos on els criats al pit es facil de corretgir amb el regis-

me aqul citat, quo's el normal per a tot els nens.

(Vegi ' s regisme de 6 a 12 mesos.)

El raquitisme en els criats amb bibero es sempre mes intens

i de formes mes greus , sobro tot, quan entre les causes que con-

tribueixen a desenrotllar - lo, interve ademes de I'alimentacio

inadequada , of factor hereditari o constitutional.

Els raquitics de monys de 6 mosos seran tornats al pit sem-

pre quo ' s pugui , font el mateix ri^gim que acabem de prescriurer.

L'i^poca de desmamar - los, serif per ally als 12-14 mesos, eni-

pleant lo menys quo's pugui la llet de vaca pura ; per administrar

l'albumina necessaria, sense donar llet de vaca o cabra pot dar-

se amb ventatja un preparat do casseina ( plasmon , larosfin, nu-

trosa ) o bo tambo ' s pot administrar tarn en forma de pures (ve-

gi's mes endavant).

En cas de que no sigui posible administrar el pit als raqui-

tics d'edat de 6-12 mesos, podem, amb certa probabilitat d'cxit,

obtenir bons resultats do l'alletament artificial . Per a Briar arti-

ficiai neat un raquitie de 6-12 mesos , estan contraindicats tots

els aliments capagos de provocar transtorns digestius que po-

sin on perill la retencio do cals. Entre aquests transtorns es so-

bro tot do temer la dispepsia simple, el anomenat transtorn del

balang , Finkelstein (39), la dispepsia albuminosa , Combe, (43);

en una paraula , el primer grau del transtorn causat per la llet

Czorny ( 3). La formacio en aquests casos de sabons de cats acom-

panyats do constipacio es uu sintoma que indica el perill del ba-

lanr; de les sals de cals. Siguent la Ilet pura la causant quasi

seinpre d'aquest transtorn , en l'alimenntacio dels raquitics no

s'empleara aquosta mai, administrant-se diluida on la proporcio

de '/, en llet i '/:, de farines Glares . S'administraran , ademes,

abuntants vegetals, ja digs dots 7 mesos. La quantitat de Ilet no

passara do '^2 litre cada dia i I'albu ►nina necessaria s'adminis-

trara, com hem dit mes amunt, on forma,de preparats de cassei-

na o be de earn en pure . Els ous son molts cops mal soportats,

per to qual es millor prescindir-ne. El regisme recomanat per

un nen raquitic de 7 a t2 mesos , criat amb bibero, sera el se-

giient (Langstein Meyer):

1.-1:15 gr. Ilet per 65 gr . de sopa de farina de civada,

arroc, mondamina , semola, una cullerada de cafe de extret do

malta.
II.- Fruita raspada i pit estovat.
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regim consistent i altament nutritiu, han provocat un cambi en

el regisme del tifodic passant dels registries d'abans quo eren

mes aviat de inanicio a una sobrealimentacio, sense tenir en

compte l'estat de les vies digestives. Els alemanys, sobre tot, son

els m 6s encarinyats amb aquest metode, que si be en alguns

cassos no perjudica, es de tots modus altament perillos. Si be

el tifus so caracteritza per una bacteriemia, no's pot negar que

la principal localitzacio de 1'infecci6 es en 1'aparell linfatic del

budell Jochmann, (74), Schottmiiller, (75) i tot regisme que pro-

voqui irritaei6 intensa o orosio de la mucosa pot facilitar una

nova invasio de baccils en la sans. Evald, (7U). Per altra part, els

perills de la inanicio en la infancia (gran tendencia a is produc-

cio d'ueetona, necessitat ('albumina de l'organisme en creixe-

ment, peril) de les intenses perdues de pes) obligen a alimentar

amb suficient nombre do calories per a tacilitar la resistencia

contra la infeceio.

Esta ja abandonada la teorfa de que amb dosis suficients do

calomel pot, si no abortar-se, facilitar el curs de 1'infeccio;

si's to ocasio de tractar al malalt durant els primers dies, pot

prescriure's un purgant absolutament indiferent prescriu-

rer el maravellos calomel, o el mes inofensiu oli do rici.

L'alinlentacio durant els primer dies sera a base de nlucilacs,llot

dilu'id t at 'i3 o al '/, i abundant quantitat de liquids,cada hora 6

2 bores. Passat ja els 5-6 primers dies poden comensar a doiiar-

se sopes de fariua,eseullint una o altra clase de la mateixa, segons

l'estat del budell, si hi ha constipacio se prefereixen les farines

facilment fermentables d'ordi, civada, sopa de malta; si hi ha

diarrees les menys fermentables, com farina do blat, mondami-

na, fecula de patata, creula d'arrilc. Els feculents poden tambe

dar-se en forma do puddings o papilles. Junt amb les farines

s'administra Ilet diluida amb poc de sucre o farinetes amb Ilet.

Per enlla a les 2 setmanes, pot comengar-se a donar sue de earn,

gelatina, polvos de verdura del Dr. Friedenthal (Klutz, 35 i 50).

A les copes de farina pot afegir-s'hi el 3 6 4 °/o de plasmon o

nutrosa, tambe pot donar-se cacau quan hi hagi diarrees. Res-

pecte a I'administracio d'ous, earn i regim miss consistent, tree

corn )'Ewald, (76), que this passats els 5-6 dies despres de la

desaparicio de la febro, es millor atenir-se al regisme fluid

eneara que'n 1'infancia les lesions locals del budell no tinguin

do molt, l'importancia que'n edats mes adelantades.

Respecto a complications, les enteroragies son poc fre-
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giients on l'infancia, tractant-se dieteticament del mateix modo
que en els adults. En cassos d'adinamia intensa es convenient
administrar alcohol en forma de Jerez, cognac, etz., tambe es
precis procurar que als malalts beguin en abundancia aigua
poe mineralitzada o be aigua bullida barrojada amh orxata
d'atmetlles preparada per la familia, 13aginsky, (77), Czorny i
Keller, 3), Vogt, 78),

Regisme de l'escarlatina.--Es l'escarlatina una iufeccio en
la qual el regisine ha representat de temps intnemorial un pa-
per important, doncs una de les sever principals complications,
la nefriti hemorragica, se creia poguer evitar-la o quan menys
fer-la menys greu, administrant durant tota Ia malaltia dieta
litetea absoluta. Aixi com a un dogma s'acatava aquests regisme
quan en I'any 1911 Popischill y Weiss (79) varen comunicar que
en 2,372 malalts alimentats la mitat d'ells amb un reorisme quo hi
liavia earn i I'altra mitat sense, s'havia presentat el mateix taut
per cent de nefritis i aquestes ltavien seguit un curs igual. No
obstant hi ha que for notar, segons Benjamin (80) que'n els
1,180 malals que eren alimentats amb regisme sense earn els
hi donaren ademes do llet, cacau, sopa no do brow, verdura,
i alguns ous, i segons Ascoli, l'albumina del ou es in quo amb
mes facilitat atravessa el filtre intestinal i el renal. Des do
IJ11 fins avui dia s'han augntentat on gran hombre ols eassos
d'escarlatina alimentats durant tota la malaltia anlb un regis-
me mixte, Jochmann (74), entre altres ne cita 1,000 do per-
sonals, i el parer de quasi tots els pediatres es de quo'l regisme
lacti exclusiu no evita, ni molt lnenys la nefriti. De tots mo-
dos en la practica es prudent prescriuror durant les dues o tres
primeres setmanes un regisme a base de Ilet comhinada amb
altres aliments, els productos do descomposicio de la qual no
irriten al rouyo. El regisme quo podria eonsiderar-se corn un
ternle mitj entre els de Popischill i el lacti pur quo cis el quo
recomanen ontre altres pediatres eminonts Salge (81). Benj a-
men (80), Feer (87) i altres, consisteix en administrar, durant el
periode febril, llet, sopa de llet, cacau. farinetes. Des do la sego-
na setmana pod-n ja donar-se, en cas de quo no hi hagi compli-
cations, sues do fruita, compotes, verdura lleugera on forma de
pures (pastanaga, espinacs, colifior, patata). Quan a ultims de la
tercera setmana no hi ha complications renals pot donar-se ja
earn picada.

Entre les afeccions que avui dia s'anomenen del segon
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periods de 1'escarlatina, la nefriti hemorragica os en la que

to m6s importancia el regisme. No hi ha necessitat de do-

nar tampoc una dieta lactea absoluta, el mateix regisme quo

havom indicat per l'escarlatina, pero sense sal, es el mes apro-

piat per a la nefriti. La earn no's donara als nefritics fins a

quo no's trobi el mes lieu indici de sang ni albumina en l'orina.

Regisme de la tubercu/osi.-Aquesta afeeeio s'ha tractat sem-

pro tradieionalment per medi de cures d'engreix, creient que so-

bro-alimentant als malalts se resolvia un dels punts m6s princi-

pals del tractament de la tuberculosi. Mes la sobrealimentaeio en

sos diferents aspeetes to tambe el seus perills; la sobrealimen-

tacio amb Ilet presenta corn a ineonvenients constipacio, anore-

xia, perdua de sals en el metabolisms; la sobre-alimentacio pels

hidrats de carbo, hem ja vist al tractar de I'escrofulosi que a la

Ilarga provoca un descens de l'immunitat; la sobre-alimentacio

amb earn recomanada amb motiu d'haverse observat que'ls

animals carnivoros son poc sensibles al virus tuberculos, no ha

trohat reso en els pediatres per no responder a les esperances

on ella posades. Sots la sobre-alimentacio grassa sempre quo

no's tracti de nens amb diatesi exudativa,sembla la mes apropo-

sit per a aixecar la immunitat, siguent avui dia recomanada per

molts pediatres, Muller (1:3), Engel (lil). Tots els que s'lian ocu-

pat del regisme de la tuberculosi on els infants, admeten

que'n el primer any de la vida ]a criant;.a at pit es el regisme

millor per a sostenir l'organisme en;sa Iluita contra el baccii de

Koch. Quan no's pugui criar els nens al pit Langstein' (84), que

ha let estudis espeeials sobre aquesta gi9esti6, recomana amb

insistencia la Ilet albuminosa. En edads mes adelantades, pocs

datos bibliografics se troben per a fonamentar una opinio

hamburger (85) en sa espl'endida monografia diu que'l traeta-

ment den ser fisiodietetic; Schlossmann (86), parla sols on gene-

ral. Muller i Engel, ja citats abans, recomanen les grasses i

Czerny (3) recomana un regim mixte refusant el regim lacto-

vegetal corn a contraindicat, siguent curios, referent an±^aquest

punt, el trehall do Hiittig (87) tot amb nens de 2 assilos vegeta-

rians, en el qual es pot observar que la tuberculosi amb el re-

gisme lacto-vogetal no era infiuida en cap sentit. I)o l'estudi dels

datos bibliogritfies, corn hem dit ja relativament abans, s'en de-

dueix que'l millor regisme es el mixte; donant preferencia a les

grasses i adoptant una raccio maxima. Un tipu de regisme qua's

ben tolerat i de bons resultats, es el segiient:
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1. Llet amb cacau i un borrogo o pa.

2. Pa amb mantega o formatge, fruita.

3. Sopa, earn, verdura.

4. Igual que 1.

5. Sopa d'arr64 o de pa, earn, patates.

Per a variar pot donar-se un ou en lloc de tarn.
Al mati i vespre una cullerada de cafe o de sopa d'oli de

fetge de bacalla.

Malgrat to haver empleat molt mes espai que'l prescrit, el

treball resulta molt incomplet degut a 1'extensi6 que ha pres

avui on dia el regisme en les malalties infantils, el qual es en

moltes d'elles la base principal de tractament. He deixat do par-

lar entre altres, del regisme dels nens nerviosos i de totes les

rnanifestacions que s'observon en els mateixos; una do les mes

ilnportants, la colitis muco-tnelnbrauosa, qual regisme on Iin-

fancia s'assembla moltissim al dels adults. En resum, he procu-

rat tragar sots linies generals per at regisme, font remarcar

to mes nou e iuteressant i circunscribint-me at detallar a to quo

jo personalment he fet i fait, en la mova practica cltulca i pri-

vada.

CONCLUSIONS

1.°' Des de els G als 9 mesos to de comenSar-se a substituir

I'alletament at pit per altres aliments.

2.a Els aliments quo tenon de eomencar a substituir a Valle-

tament natural han d'esser preparats en forma fitcilment di-

gerible (pures, papilles).

:3.a Els aliments ahans indicats tenon d'osser rics en sals,

sobre tot do call i ferro, i abundants on hidrats do carbo, si-

guent convenient escullir aliments quo, ademes d'aquestes qua-

litats, facilitin el bon fuucionalisme del aparell digestiu.

4.1 Tinguent en compte lo abans dit, els millors aliments

per a comengar, son o bo la sopa, la verdura, y Is fruita, o be
la papilla de Ilet, sempre que adem©s d'aquestes se dongui

verdura i fruits.
5.a L'i•poca de desmamar als nons no pot reglar-se esque-

maticament, depen de l'estacio del any, de les condicions indi-

viduals i de les condicions de l'alletantent; en termes generals,

pot donar-se com a ben fonamentat to desmarnar its nens entre
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els 12-14 mesos, sempre que des de 7 mesos se'ls dongui alimen-

tacio suplementaria.

6.a El regisme dels Hens des de'ls 12 inesos fins als 24,

to de constar principal meut de llet, que represents el 70 ° ° del

total de calories administrades. La sobrealimentacio amb Ilet

no es tan perillosa si s'administren simultaniament vegetals. Lit

quantitat de Ilet en aquesta edat pot oscilar entre 750-1000 gr.,

sense passar mai d'aquesta ultima xif'ra.

7." Desde el 3.er any de la vida la raecio d'albumina, quo

fins allavores s administrava alnb la ]let pot, ja donar-se en forma

de earn.

d." En el regisme dels transtorns digestius dels nens on la

epoca do desmamar-los s'lta de tenir en compte la naturalesa

dels niateixos, infections enterals i parenterals, alimentacio in-

adequada, defectes constitutionals, necessitant cada un Wells un

regisme especial.

¶).a En els transtorns digestius cronies to do procurar-se

esbrinar, a esser possible, el grau de tolerancia de l'aparell di-

gestiu respecte als diversos elements; els aliments mes sovint

mat soportats son els abundants en grassa e hidrats de carbo.

10.a F.n els estats constitutionals patologics. 1'atimentaeio

hi represents el paper mes important, en el linl'atisme o diate-

si exudative, amb sa manifostacio mes important I eczema, s'im-

posa la reduccio de la llet en tots els cassos; respecte a la rac-

cio alimenticia s'ha de distingir entre'ls grassos i els magres,

sostenint sols el pes dels primers i procurant for augmentar als

altres.

11." En la escrofulosi s'ha de tenir en compte el factor

constitutional i l'infeccios, les limes generals (let regisme son

les mateixes que'n In dfatesi exudativa.

12.a En el raquitisme s'lian de considerar, ademes del re-

gisme. les conditions en que s'ha desenrotllat aquest, s'han de

normarlitzar les funcions digestives si estan alterades, i s'ha de

prescriure un regisme mixto, lacti-vegetal, abundant on sals

de cats assimilables, s'ha d'evitar sobretot la sobrealimentacio

amb Ilet de vaca que roba sals a l'organisme i resulta un regisme

pobrissim en ferro.
13.1 En les malalties infeccioses ha de tenir-so en compte

l'estat de les vies digestives, de l'aparell circulatori i renal.

En el tifus el regisme sera a base de Ilet i papilles fiuides,

abundants begudes; fins passats 6-7 dies despres del descens
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de la febre no's donara res consistent. L'alcohol es molt util en
'as d'adinamia intensa.

En l'escarlatina el regisme sera a base de Ilet, permetent ade-
mes papilles, verdura i fruita en compota i al natural. La tarn
no s'administrara fins passades les 3 setmanes.

En la tuberculosi of regisme serif 1'alletament natural du-
rant els 12 primers mesos de la vida, mes tard s'administrara

un regisme mixte, amb predomini dels aliments grassos.
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