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EL BABEURRE (*)

.

HISTORIA'

Desde el siglo XVIII, los habitantes de la Frisia (Ho-
landa) empleaban una sopa preparada con leche semides-
cremada ácida, en la alimentación de [os lactante s, y NILS
ROSEN DE ROSENSTEIN (1793), señaló el Babeu'rre
entre los alimentos ,que convienen mejor a los niños atacados
de. diarrea purulenta (colitis disenteriforme).

En 1865, el médico Ballot de Roterdah, manifestó que
los niños toleran perfectamente bien las sopas preparadas
con Babeurre, sobre todo aquellos atacados de trastornos
digestivos, prescribiéndolo desde luego a 10slactantes dis-
pépsicos e hipotrépsicos y recomendando su uso.

Treinta años más tarde, el holandés De J ager, emprende
estudios acerca del uso del Babeurre, empleáridolo crudo,
haciendo ingerir de esta manera, cultivos de Bacillus Lac-
ticus.

En 1900, HOUWINGY TEIXEIRADE MATTOS,
. proclamaron que la sopa preparada con Babeurre daba muy

buenos resultados en el tratamiento de los trastornos diges-
tivos de los lactantes sometidos a la alimentación artificial,
sobre todo enlas diversas formas de diarrea que atacan a
los niños y los conducen a la hipotrepsia.

Por esa misma época, emprendieron también trabajos
que condujeron al mismo fin, en Alemania : SOLTMANN,
SCHLOSSMANN, HEUBNER y SALGE, BAGINSKY y
CARO; en Rumanía: J ACOBSON y en, Francia, MERY
y Q-UILLEMOT, DECHERF y PEHU. Todos ellos han
estudiado los efectos benéficos del Babeurre en los tras-
tornos digestivos del lactante.

Actualmente su uso se ha extendido a todo el mundo,
principalmente a Suiza, Francia, Alemania, Holanda y
América. Preconizada en Francia por los profesores MAR-
FAN, NOBECOURT y RIBADEAU DU~fAS.

(*) Adoptamos esta palabra por no haber una en español apropiada, para
designar la leche descremada, ácida, usada en dietética infantil.
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. La introdúéción de las leches ácidaseÍl dietética infan-
til,resulta de los trabajos que se han hecho sobre la flora
intestinal, en relación con las fermentaciones intestinales
a la cabeza de los cuales mencionaremos los de TISSIER'
quien estudió 'las relaciones de los microbios del intestin¿
c°!-l dichas fermentaciones, llegapdo en seguida al estudio
mIcroscópico de las deposiCiopes de los niños lactados al
seno, con leche de vaca, o sometidos a la lactancia mixta
Describe en primer lugar, la flora normal del intestino dei
~,i?5>l,acta~o ~l seno y observa que la especie predominante
'esta. constItmda por el B~cil}us Bífidus Comunis, que en
'ocaSIOnes r:presenta por ~I ~olo la flora enteral y en otras
se acompana de otros aCldofilos como el Bacillus Lactis
Aeróg~nes, el B.. A~idófilus, el Enterococo, el Estreptococo
,IntestI:r:al y el BacIlo Coli Cornmune. El Bacillus Bífidús
Co~ums es un anaerobio estricto, que se desarrolla en los
medIOs azucarados, causando la fermentación de la lactosa
ynoes p~tógeno.., Dicha flora permanece inalterada, mien-
tras la ahmentaclOn no cambia.

E,n segui~a p~sa al estudio de las deposiciones del niño
some~Ido albIbero~, en las cuales demuestra que ninguna
especIe es p.redomlllante, encontrándose gran número de
mlC~o-org~msmos: el Bacillus Acidófilus, el Enterococo, el
BacIlo ~~h COl~mune, el Bacillus Lactis Aerógenes, el Baci-
~lus ~x~hs, el Estafilococo Blanco, el . Bacilo Perfringens.
P?r ultImo, tenemos que en el niño sometido a la lactancia
illlxta, la flora microbiana se aproxima mucho a la del niño
lactado al pecho, siempre que la cantidad de leche de mujer
sea mayor qúe la de vaca.

La rel~ci?n que guarda la flora intestinal, varía en
e~tos~~es tIpos de lacta~te. En el niño. amamantado, la
dIgestIOn~scomple~a, los desechos de ella provenientes, son
pobres ensu?stanClasputrefactas; la bacteria predomi-
nantees el 13,:fidus ~omU1:is, secundado por otros acidófilos,
cura, evolucIOn ~s ~mpedIda por la presencia del primero,
eXIs~Iendo e~tos ~ltImos en tan pequeño número que su pre-
S.enClano tIene Importancia.

'

En el ni~o creado con el biberón, la digestión es incom-
pleta, los resIduos digestívosso:nmá$ ricos en substancias
putr~fact~sy, por consiguientése encuéntra gran núfuero
de illlcrobI~~ 9-~e obransobte'e~~:osresiduos de la digestión
con produc'Clon o no deg ',1{?:.}' ','
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Desde hace mucho tiempo se conoce el' antagonismo que
las substancias ácidas oponen a las putrefacciones.

En efecto BIENSTOCK, después de numerosos tra-
baj os, demost;ó en 1~01, que la leche en, sí misma.n° im:r;ide
las putrefacciones SlIlO que son el BaClllus Lachs Aeroge-
nes y otros acidificantes, quienes invadiendo la leche ~? el

momento y después del ordeño, impiden su putrefaccIOn Y
deben por co.nsiguiente ser considerados como la ver~adera
causa del poder antipútrido. de la leche; pues la sIembra
de estos microbios en leche esterilizada, a la cual agregamos
bacteriasputrefacientes, por ejemplo: el Bacillus Putrí~-
cus, impiden .la proliferación de éste y ~omo co~~ecuenc~a
directa la inalterabilidad de las substancIas protelCas.

TISSIER y MARTELL Y, en 1902, co.mprobaro.n estos
experimentos, notaron que la acción iI?-pediente,lleva~a a
cabo por la fuerza antagonista, del BaClllus LactIs, Aeroge-
nes, fermento. activo de los azucares sobre el BacÜlu~Pu-
tríficus, se parece a !a acción frenad ora de las booterIas de
la flora normal del intestino de los lactante s al seno, en con-
tra de ciertas especies accidentales. Pero ellos piensan, que
la causa impediente de esa putrefacción se dene exclusi::~-
mente a la acidificación del medio debido a la fermentacIon
de lo.s azúcares. Eféctivamente, cuando suprimen la lac-
tosa de un medio de cultivo que co.ntenga fibrina,' sémbrado
con Bacillus Putrífi:cus, la putrefacción se hace o~tensible.

TISSIER, observó también que el Bacillus Bífidus no
aparecía o se presentaba en desarrollo insuficiente ~n, ~odas
las enfermedades de los lactantes y que su reaparIcIon en
las deyecciones, constituye un signo de curación. Este
anaerobio, ejerce, pu'es, una función prote~t~ra, ~e ~a

cual

participan otros microbios, productores de aCIdo lactIco.,,
.

Los micro.bios lácticos desempeñan así, un papel Im-
'portante en la lucha contra las putrefacciones intestinales.
El antagonismo de la flora sacarolítica y de la flora pro-
teolítica, condujo a TISSIER a la }nstit1!Ción de la Bacte-
rioterapia láctica en las diarreas mfantlles. .

Los bacilos lácticos han sido. sometidos a estudIOs pro-
fundo.s tendientes a determinar su valor fermentativo, en-
tre ellds, podemos citar en primer lugar, al Bacilo Búlgaro
que ha sid,o reconocido como el más potente productor de
ácido. láctico; en seguida mencionaremos al Bacillus Lactis
Aerógenes, al S. 4 .9-e1Instituto .Pasteur c1eParís y otros
cuya capacidad acidificante es .de menos imp9rtancia. '

,. "-:-',:' .'.



QUE ES EL BABEURRE I
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.A su vez,-~!tUN])Sii~,m:;¡.JiO.i¡[~'y SINGER, es-
tudIaron la aCClOn del ácido láctico ingerido en substancia
yl1egaron a laconclusión<dequeeste' ácido disminuye de
una manera notable, las putrefacciones intestinales. así
co~o la ca~ti.dad de. éie.ressulfoconjugados quep~r. la
orma se ehmman, constItuyendo estas substancias para
HERY:ER, los mejores testigos de la putrefacción ; estas
cOIwlusiones nos hacen ver la manera tan favorable cómo
el.~ido láctico obra en las diarreas infantiles. '

Como resultado, de todas estas investigaciones, MET-
QHNIKOFF, inaugura la Bacterioterapia de los trastornos
intestinales, con el auxilio dejas leches ácidas, que permitan
la introducción demicro-organismos productores de ácido
láctico en el tubo digestivo.

- En efecto, estas bacterias introducidas en la economía

encuent;an en rel tractus intestinal, las materias azucarada~
necesarIas para su sostenimiento y multiplicación y como
consecuenCIa observaremos la aparición en el intestino de
ácido láctico en estado naciente. Este ácido expandié~do.,
se en el contenido enteral, impide de manera eficiente su
putrefacción.

--
Basándonos en la importancia del empleo de la leche

ácida en die~ética infantil,. como acabamos de ver, pasare-
~os en segUIda.. al estudio del Babeurre, para lo cual divi-
dlmas el tema en varias partes:

,

. El Babeurre es un líquido blanco amarillento, de sabor
ido de aspecto pulverulento, que queda después de 1¡:t
bri~ación de la mantequilla, es por consiguiente una leche

~.scremada que ha sufrido la fermentación láctica" El ba-
r.;-arre médico difiere del que se .obtiene en las mantequL-
érías después del batido de la leche, en ql1e es. un líquid.o. composición constante, puesto que ~s sometIdo am~ll1~
ulaciones bien reglamentadas, no aSI el que se obtIene
: -spuésde la fabricaciónd~ela mantequilla que es un líqu~-

expuesto a todas las impurezas, por lo que su compOSI-
'ónes muy variable y su grado de fermentación incons-
~,nte, por estos motivos no debe ser utilizado en dietética:.

.

.PROCEDIMIENTOS DE PREPARACION

1Q--'-Definidón del Babeurre ;
2Q-Procedimientos de preparación;
3Q~Propiedades físicas del Babeurre', ,
4Q~Composiciónquímicay método de dosifieaciónde

sus elementos; ,

5Q~V alorenergético o alimenticio .
6

Q
. F . '. .. '- ormas en que se puede administrar'

7Q~Acción del Babeurre' "
,

. . . ,
8Q~Objeciones al empleo del Babeurre ;
9Q~ Indicaciones para su' uso;
10.~Contraindicaciones; .

.11.-Técnica.' de la dietética con Babeurte'
12.-0bserVf1ciones elínicas; y

,

13;~Conclusio:qés.' -.,

¡. Existen varios métodos de preparación del Babeurre,
'.s que describiremos en seguida: ..

~ }9-Procedimiento de Marfán.-El procedim'iento em-
~eado por Marfán en el Hospital" des Enfants Malades"
e París, es el siguiente: "La leche es recogida eldíaan-
~rior de las granjas situadas en las afueras de la ciudad,
: pasteúrizada a 75° C., y llevada en seguida al Hospital.
.'esde su llegada es puesta en reposo en un recipiente de
reilla bien cubierto, a una temperatura q\1e oscila entre
5° y 20° C., después de haberla sembradb contm poco d~
.che agria de la víspera, (una cucharada de las de cafe
'ara un litro de leche), esta siembra sería inútil si no se

.~rviera de leche pasteurizada, pero a consecuencia de la
"asteurización todos los fermentos lácticos han sido des~
~uig,os;..además, este procedimiento tiene la ventaja de em-
-leal' siempre un fermento láctico seleccionado que ha sido
,:ien controlado. Después de un período,de reposo, que varía
.'esde luego con la temperatura ambiente, (si oscila entre
~5° y 20°, el reposo debe ser de 24 horas) los glóbulos de
.~rasa de la leche suben a la superficie y la lactosa ha sufrido
J;a fermentación que la transforma parcialmente en á.cido
ílictico. En el caso por ejemplo, que la temperatura am-
~piente sea más baja, el tiempo .de cultivo debe prolon-
¡garse; durante los fuer~es calores, debe ser más corto a
:e[~cto.que la transformación del azúcar de leche en...ácido. ,

.. ~'<'. ""°0---.
""
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láctico, no S€amuy considerable y que el.g;rndo de acidez del
líquido no determine laprecipitacián completa de la caseí-
na. Es necesario que el Babeurre no contenga más de 5
grs. deiicido láctico .por litro.

. Una vez que el tiempo de reposo ha llegado a su tér-
mmo, se substrae la crema colectada en la superficie' la
lech~ magra. q~e queda y gu.e co:r;ti~ne pequeños copos' de
casema preCIp,Itada por el aCIdo lactIco, es batida en segui-
da en u~ ~~tId?ra durante. .40 min'utos aproximadamente'.
Esta ag;tacIOntIenepor obJeto romper los pequeños copos
dec~sema que se h~n formado y aglutinar una pequeña
cant,rdad de m~~teqUllla. Después del batido, el líquido es

, tamIzado y adlCIOnado de una pulgarada de sal, entonces se
cuece a fuego lento hasta la aparición de las primeras bur-
buja:s! necesitando ,más o menos de 20 á 25 minutos y re-
movIendolo constantemente' para evitar la formación de
grumos.

2Q~Proced'imie.nto de N obecourt. - Con el auxilio de
este segundo.:rrétodo se centrifuga o bate la leche pasteuri-
zada o estenhzadapor sobre calentamiento con el objeto
de separar la crema; después el líquido que queda se vierte
en un ,recipieute de arcilla, sembrándolo en seguida con
Bab~urre de la víspera (una cucharada de las d:e café p~ra
un htro de leche) o con un cultivo puro de bacilos lácticos
seleccionados, ,Quese encuentran en el comercio bajo la for-
m~ de polvo o d.e líquido, agregándolo, desde luego, en las
mIsmas proporcIOnes. Se coloca la leche así tratada en un
10c~1 cUY,a~emperatura sea lo más constante posible. Los
bacIlos lactIcos pululan y transforman el azúcar de leche
en parte, en ácido láctico. '

.
Se interrumpe la fermentación al cabo de un tiempo

varIable, de acuerdo con la temperatura, generalmente d,es~
pués de 24 horas si la temperatura oscila entre 15 y 20
grados.

, El producto debe ser conservado en un lugar fres-
co, en refrigeradora si es posible, y consumido en 24 horas.

8u~omposición es variable según sea el grado de des-
crema:rrlento y d~~fermentación. Pwra obtener un produc-
to sensIb~emente Igual en su composición, hay que esforzarse
en practIcar eldescremamiento en las mismas condiciones

' es deéi~, someter la materia 'prima 'a las IOOnipulacione~
necesarIas para obtener una lec'he magra, de riqueza simi-

. . :.-~

lar en grasa y en seguida, hacer-uso de los 1nismos fermentos
lácticos, en igual cantidad, manteniendo la leche des cremada
a una temperatura constante. ' ,

3Q-Procedimie'nto usado por nos~tros.-N?s serVImos
de leche fresca, obtenida po:~ el.orden,o de vanas vacas ~
las 5 de la mañana y sometIda mmedultamente al descre-
mamiento parcial por medio, de u~a separag.ora de cre~a
(de las que hay en el comercIO varIOS mode~os) que le deJa
aún la cantidad de 7 grms. de gr~sa por htro. . Luego ,es

sometida a la ebullición con elobJeto de des~r:llrlos ,ger-
menes que pudiera contener; dadas las con~lCIOne~ chma-
téricas de los países tropicales,tememos que dIchos ge~e~es
se desarrollen favorecidos por la tenweratura am len, e,
transformando la leche en alimento mad~cuado en dIe-
tética. Enfriándola a continuación enla refrIg'erado~a hast~
la temperatura de 20° C., Y procediendo en segUld~ a la
siembra, para lo cual usamos inie~almente un CUltIVO,~e
cocobaeilos en leche: S. 4. del InstItuto Pasteur de ParIs
(suministr:ada amablemente por el Doctor Rafael ,Morales)
en la proporción de una cuchar~da de las de ~fe para, un
litro de leche, empleando ulterIOrmente pa:~ este obJeto

Babeurre de la víspera en la misma proporc~on; eolocando
entonces el recipiente a la temperatura ambIente ~ellocal
elegido para el efecto que es de 25° C. y permaneCIendo en
estas condiciones durante 17 ho~as al ca~)O~e las ~,uales, la
batimos por medio de una batIdora elect:;Ica dur~nte 40
minutos, con el objeto de reducir a pequenos corpusculo,s,
los grumos de caseína que se han formado" a consecuenCIa
de la acción del ácido láctico sobre las protemas de la leche.
En seguida es sometida a la coceión a fue~o lento dur~nte
25 minutos, colocándola después en la refrIgeradora,mIen-
tras dure su uso..

Es sujetándonos a todos estos requi~itos como se pu:de
ahorrar la titulación cuotidiana de la aCIdez, ya que es este
el único procedimiento para juzgar la bondad del Ba?eurre.

PROPIEDADES FISICAS DEL BABEURRE

El Babeurre es una leche descremada, ácida, de color
blanco.,amarillento, de olor agrio y de aspecto pulverulento,
debido a la formación de grumos de caseína que llega a
depositarse en el foñdo del trasto que la ,contenga.
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, "ÜSI caClOn de sus elementüs
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Su riqueza en caseína es casi' .
sübre tüdü es la cantidad de cYI~stan!e, .10,que varía

, grasa, aCldü lactIcü y lactüsa~

TECNICA QUE SEGUIM
LA COMPOSICIONQUI~i::R D

A
EL

DETERMINAR

BABEURRE

DOSIFICACION DE LA GRASA

Para determinar la c . .,
emplea:nüs el métüdü deü~~~clOn qUÍ'mi,ca del Babeurre,
cümü sIgue: La muestra a e .f para es~ü, prücedimüs

mente cün el übjetü de f xammar la agItamos previa-

luego, pür medio' del galactÍ:~~~ dunÁdmezcla' .hümügénea y
de Babeurre en se uida

'

e, am asplramüs 10c c

la marca 32,' invir~iendüa~~:g~~ÜS licür de Adam (*) ha~t~

mezclar ~a muestracün el'reactiv~esl
veces cün el übjetüde

(3nunapmza-süporte en püsición v~ ~ c11ü
d
ca~üs en seguida

po' necesario, para que se f
rIca, eJandülü el tiem-

,

' ' ',ürmen düs ca p
' 1 .,

'

as, ,a. superIOr,

(*) Fórmula del reactivo de Adam':

Am:onfaco puro. . .
Alcühola 90°. . . ."

.
'.'

. . . .
"

6. c. c.

Agua c.s. tÍ. .
"

""""'"
166. c. c.

Eter a65°.
. . . . . . .

'" ..200. c. c.. . . . . . . . . . . . '. ..200. C.Co-

(.".
,"'~

1.~-

(

etérea en la cualse encuentra disuelta la grasa a la que
denüminaremüs capa" A" Y la inferiür que cüntiene lüs
ütros elementos de la leche y a la, quellamaremO,s capa" B."

Deca:ntandücuidadO,samente la capa "B", recibiéndüla
enuna copa de 125 c. c., agregamüs a la capa" A" una sülu-
ción de ácido, acético' al 15 % hasta la marca 32, mezclando,
ambüs líquidüs y cülücándülü de nuevüen reposo' de manera
que se separe O,tra vez en düs capas, decantamüs la ~apa "B"
recibiéndola en la misma copa, agregamüs agua destilada
hasta la marca 32 y después de mezclado" dejamüs en repüsO,
el tiempo' necesario, para que se fórmen las düscapas antes
dichas y decantando' la eapa: "B ", no, recibiendo' este líquido'
en lacüpa. En seguida recügemüs la capa" A"enun .cris-
talizadür perfectamente limpio' y seco, y pünemüs en el
galactímetrü 10 c. c. de éter, düs veces sucesivas cün el
übjetO, de recüger tüdüs lGSrestüs de la capa" A" que hubie-
ran quedado' adheridüs al aparato" recügiéndülüs natural-
mente en el cristalizador; acto, cüntinuO, lo' llevamüs a la

estufa a la temperatura de 30°, 35° C. y al haberse evapü-
radü el éter, elevamüs la temperatura a 100° C. hasta obte-
ner, un peso' cO,nstante. El peso' übtenidü representa. la
cantidad de grasa cüntenida en lüs 10 c. c. de Ba beurre y
multiplicando' esta cantidad pür 100, obtendremüsla can-
tidad de grasa cürrespündiente a un'litrü.

DOSIFICACION DE LA CA~EINA

Al agregar ellicO,r acético' a la capa "B", éste precipita
la caseína que se ha separado' en gruesüs cüágulüs, prüce-
demGs a la filtración pür médiü de un filtro' tarado', al que se
le hace suficieíltes pliegues para favürecer la filtración, re-
cibimüsellíquidü filtrado, en un balón graduado' de 100 c. c.
Lav,amüs el filtro' pür medio, de agua destilada düs veces,
permitiendo' que el a~lapase cümpletamente después de
cadar adición, estüs líquidüs de lavado' deben ser r,ecibidüs
en el mismo' balón. Cülocamüs el filtro' en la estufa a 100° C.
hastaübtener un peso' cünstante y el peso' así übtenidü cü-
rrespünderáala cantidad de caseína en 10 c. c. de Babeurre,
la que multiplicada por 100, nüs dará la cantidad d:e caseína
cüntenida en un litro,.



Caseína Lactosa Acido Láctico
Por litro Grasa

_.

37 grs. 34 grs. 6 grs,
Babeurre ,

'
.
"1

7 grs.

DOSIFICACIONDE LALA~A

Ellicar que hemas recibida en el balón de 100c. c. se
campletará hasta la graduación (100 c. c.) can agua, desti-
lada, después de mezcladas perfectamente, panemas una
parte de este líquida en una bureta graduada en décimas
dIe c. c. Par 'Otra parte vertemas en una cápsula de par-
celana 5. c. c. de Lic'Or de Fehling A y 5 c. c. de Licar de
Fehling B, agregam'Os a ésta, 30 c. c. de agua destilada,
hervimas para camprabar el valar del reactiva (na reduc-
ción) y en este casa pracedemas a la adición de la salución
contenida en la bureta par' c. c. al principia de la 'Operación,
disminuyenda las cantidades a ,medida que el Licarde
Fehling va perdienda su calar azul; calentamas el cante-
nidade la cápsU!la hasta la ebullición después de cada
adición. La 'Operación se habrá terminada cuanda ellíqui-
da de la cápsula aparezca incalora, en casa que este lí'quida
tomara un calar amarillenta, habrá que empezar la apera-
cíón de nueva p'Orque la cantidad de Fehling es superiar a
la cantidad necesitada.

Cálcula: carrespandiend'O las 5 c. c. de Fehling A,' a
0.025 grs. de gluc'Osa, na hay más que hacer una simple pro-
parción para encantrar la cantidad cantenida en 100 c. c.
a sea la cantidad c'Orrespondiente a l'Os10 C. c. de Babeurre.
Supangamas que hemas gastada 9.3 c. c. de salución de la
bureta para decalorar ellicar de Fehling, tendremas:

9.3: 0.025 :: 100: X = 0.268, sienda este última númera
la cantidad de gluc'Osa cantenida en las 10 c. c. de Babeurre,
la que multiplicada par 100, nas dará la cantidad de lactasa
representada en glucasa par mil de Babeurre; ahara bien,
para referir las resultad'Os a lactasa tendremos que mul-
tiplicar la cantidad expresada en gramas de glucasa par
litro, par 1.4 y en este casa será 26.8 X 1.4 = 37.53.grs.
cantidad de lactasa cantenida en 1,000 c. c. de Babeurre.

DETERMINA!CION DE LA ACIDEZ

Ponemos en un vaso de precipitad9s Qc.c.de Babeurre
y agregam'Os 50 c. c. de agua destilada" además dos gotas
defenalftaleína, a1.1 % y vertemasen. seguida en una bu-
reta graduada al décima de c.c. una' salución décima-nar-
m.al de hidróxida desadio,dejanda Gt},erg{}ta:a~g{)ta' en .eiL

,
.' '.~ .
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1 T is de veinte muestras de BabeurrepracedImIento en e ana lS
d el ramedia denas dió él siguiente resultada, taman 'O p .

tadasellas :

VALORENERGETICO O ALIMENTICIO
.

Su valor energética es par término media segúri'E\lp~~-
fesar Marfán de 350 calarías por litro, sie

d
nda el .vala

d\c~OÓ
h d' Y de la leche e mUJer, , .rígeno de la lec e e; aca ,

t . 1 del Babeurrecalarías y de ~50 cal'OrIas resp~~~~v~~e~oede~ energética de

~:r:s~s~~1~ :~ h~;;:~~e:e;npresente para el cálcula de la
ración' alimenticia.

FORMAS EN QUE SE PUEDE ADMINISTRAR.

EL BABEURRE
.

r-Se puede admin~tr;r c;l~d~a:~l scé:n::~~l~e:~:\~agregándale una pulgara a ,e sa
,d' mienta me-

zándola can azúcar de caña. Este es el prace 1

nas~~p~~~i~o -Es esta la manera como generalmente se
d

., t, el 'Baheurre, endulzándolo desde luega, c~n
:z~n:sd~~eaña'y resi>ectoa 1a manera de prepararla es a



siguiente: se toma lllllitr6,cleBabeurre, ~ués de haber
transcurrido el tiempo necesario de cultivo y de sufrir el
batido de rigor que es de 40 minutos, agrégasele en seguida
tres cucharadas grandes rasadas de azúcar de caña '. que
ha,.cenmás o menos 30 gramos; se pone a fuego lento du~ante
25 minutos, batiéndol() constantemente con el objeto de
evitar la formación de grumos de caseína. Una vez trans-
cunridoeste tiempo de cocción, se coloca en la refrigeradora
y se debe usar en las 24 horas.

.3Q---,En..for~a de papilla. - Describiremos detallada-
mente este procedimiento, que es el empleado por Marfán
en el Hospital" des Enfants Malades" de Pads y el que
nos ha servido para nuestras observaciones:

Se toma un litro de Babeurre crudo, después de haber
sufrido el batido necesario (40 minutos), se le agrega una
cucharada grande de harina de arroz (preferimos la harina.
de GLrrozpor su po~er constipante) batiéndola en seguida
perfectamente con el objeto de que no se formen grumos
a,dicionándole luego tres cucharadas rasadas de-azúcar:
Acto continuo, se somete la mezcla al calentamiento. a fuego
lento, batiéndola constantemente durante 25 minutos que es
el tiempo requerido por la cocción; en seguida se coloca en
la refrigeradora para ser usada en las 24 horas. La adi-
ción de azúcar y de harina, tiene por objeto aumentar el
poder calorigeno del Babeurre y por ende, su valor ali-
menticio.

VALOR ENERGETICO DE LA PAPILLA
DE BABEURRE

,Al habilar delBabeuri:e simple, dijimos, cuál era su valor
cálorígeno; ahora refiri~ndonos a la papilla, de Babeurre,
debemos decir que cada una de las substancias agregadas
tiene por objeto aumentar su capacidad'calorígena en la
proporción siguiente: cada gramo de azúcar produce4ca-
lorías y cada gramo de harina de arroz, produce3.50calo-
rías; tenemos que al agregar 30 gramos de azúcar aumenta

, 120 calorías y al agregar una cucharada de harina, de arroz
que pesa 12 gramos, sumaremos de este modo 42 calorías
más ;dándonos en resumen por litro de papilla: 512 calorías.

ACCION-,-

La acidificación de las leches debe ser considerada
desde el triple punto de vista:

p-:MODIFICACIONDE LA COMPOSICION DE

LA LECHE;
2Q---,ACIDIFICACION DEL CONTENIDO GAS-

TRIGO E INTESTINAL;
3Q-CO:M:O UN PROCEDIMIENTO DE BACTE-

RIOTERAPIA.

P-Modificación de la composición de la leche.-La aci-
dificación tiene un doble efecto; por una parte, disminuye
la cantidad de lactosa, y por otra, hace sufrir transforma-
ciones físico-químicas a la caseína. Sabemos que en el in-
testino sano, la lactosa desempeña un papel antipútrido,
merced a la fermentación que sufre en el medio entérico,
facilitando a la vez la asimilación de la albúmina.

La caseína sufre varias modifiéaciones, baj o ,.la acción
del ácido láctico: en primer lugar, es precipitada,fenómenó
distinto al de la caseificación, el cual se lleva a cabo mediante
la coagulación de la proteína, bajo la influencia del fer-
mento lab. En el Babeurre, la caseína precipitada; es re-
ducida a partículas más tenues con el auxilio del batido.
La caseína así transformada, es atacada con más facilidad,
por lapepsina gástrica; además, una parte de la caseína
precipitada es peptonizada' por la acción del ácido láctico.

Podemos concluir que la acidificación de la leche, faci-
lita mU0ho su digestión por los jugos gástricos e intestinales,
que es también facilitada por el' descremamiento previo de
la leche. .

2Q'-Aeidijicación del contenido gastro-.intestinal..:..-Sa-
bemos que la acidez del contenido gástrico está disminuida
en el niño enfermo, desempeñando dicha acidez un papel
muy importante en los fenómenos físico-químicos que cons-

,tituyen la digestión estomacal, se explica la necesidad de
llevar esta acidez a un título normal, con el auxilio de un
ácido agregado a la alimentación láctea.

En efecto: laacidezgástrica, debe tener una concen-
tración en ionesH que p.ermita realizar la digestiónpépsica
delas,proteínas,siep.doésta óptima cuando el pH alcanza
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Los referidos microbios proteohhcos, no podran VIVIr
ya en un medio ácido y por lo tanto desaparecen; esta des-
aparición es activada por la proliferación rápida de los
microbios sacarolíticos, sus adversarios. Estos se desarro-
llan con predilección en el intestino delgado, contrariamente
a los proteolíticos qu'e pululan en la porción terminal del
delgado y sobre todo, a nivel del intestino grueso. Esta
medicación ácida, engendra por consiguiente una transfor-
mación completa de la flora intestinal, que tiene como ma-
nifestación clínica, la mejoría de la diarrea.

La acción antiséptica del ácido láctico es comparable
a la del ácido clorhídrico contenido en el quimo, acción que
se verifica en una gran extensión del intestino delgado; su
intensidad es, sin embargo, mucho más grande.

El ácido láctico posée alIado de su acción antidiarréica,
una acción marcada contra el estreñimiento, cuando es ad-
ministrado a pequeñas dosis; esta manifestación inversa es
debida a un estímülo sobre las fibras lisas del intestino.,

3Q-Como procedimiento de bacterioterapia.-Acaba-
mos de .ver que la acción del ácido láctico sobre la flora mi,.
crobiana enteral, es indirecta, pues modificando la reacción
del medio intestinal en ácida, impide el desarrollo de los
microbios proteolíticos.'

En cuanto a la suerte que les cabe a los micro-organis-
mos lácticos en el intestino, en caso de ser administrado el
Babeurre crudo, es la siguiente: encontrándose estos micro-
organismos en cOJ;ldiciones propicias para su desarrollo, pu-
lulan, atacan los carbo-hidratos introducidos en la econoTIÚa
y dan lugar a la formación de ácidos de fermentación, entre
los cuales ocupa el primer ran.go el ácido láctico.

Los gérmenes láctico s suhstituyen rápidamente a los
microbios anaerobiQs causantes de la putrefacción, contri-
buyendo por concurrencia vital a interrumpir su desarrollo;

, su acción consiste por tanto, en una modificación &e.1aflora
intestinal, que está subordinada a la modificación en el sen-
tido de la acidez del contenido entérico.

La acción de las leches ácidas, es más bien de ord~n
químico, ,que' de 'orden bacteriológico y se puede concluir
con Ribadeau-Dumas: que esta bacterioterapia DO es indis-
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INDICACIONES DEL EMPLEO DEL BABP:URRE

Las dividiremos en dos grupos :

l:-INDICACIONES PRINCIPALES
2 -INDICACIONES ACCESORIAS,

, Y

,
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2<>~También está indicado el Babeurre en los trasto,r-
nos gastro-intestinales de los niños sometidos a la lactancia
mixta. En estos casos se alternará el empleo del Babeurré
con la lactancia al seno hasta volver al estado normal.

3<>~EI Babeurre encuentra S11principal y más impor-
tante aplieación en los trastornos. gastro~intestinales del
niño alimentado al biberón. El Babeurre constituye el es-
labón indispensable entre la, dieta hídrica que, realiza la
cicatrización o reparación de las lesiones gastro,-intestinales
y el régimen completo que realiza la reparación de laspér-
didasnutritivas. Constituye el elemento intermediario que
por la facilidad, de su digestión y otras propiedades que ya
estudiamos, permite al organismo la reparación de sus
lesiones, al mismo tiempo que inicia ,cambios nutritivos fa-
vorables a la restauración orgánica y funcional. Fácil, es
comprender que el Babeurre está particularmente indicado:

A) En la diarrea común de los niños alimentados al
biberón.

B) En la diarrea coleriforme o cólera infantil.
c) En las .diversas formas de di&pepsia producidas por

leche de vaca, ya sea que se trate de dispepsia pri-
mitiva por insuficiencia congénita del aparato, di-
gestivo, o bien de dispepsias, presentáÚ~ose como
secuelas de afecciones gastro'-intestinales'agudas.
En todos -estos casos, el Babeurre deberá ser em-
pleado sea inmediatamente, sea después de una dieta
hídrica o de una dieta de caldo de legumbres o de
agua de arroz.

4<>-EI Babeurre está particularmente 'indicado en los
trastornos gastro-intestinales de la 2~y 3~infancias que por
causas diversas sobrevienen en los niños y que tienenten~
dencia a prolongarse indefinidamente, ya sea evolucionand:o
de manera constante, ya sea bajo la forma de, reca1das sin
causa aparente o bajo la influencia de causas de poca im-
portancia. Muy a menudo en ,estos niños no es raro obser-
var ~ntolerancia por la leche de vaca, la cual provoca tras-
tornos serios desde que se trata de emplearla en cantidades
suficientes ;en estos casos está indicado el BabeUíITe,pe'r-
ItI.itiendo 'la 'realización dé un régimen' que' comprende .la
mayoría de los material~s nutritivos para la vida del niño.



.
5Q-También encontrará sus indiCaciones el Babeurre

en las colitis, simples o disenteriformes, en las afecciones
específicas como las causadas por la amiba disentérica . tri-
comonas y lamblias, por los gérmenes de la disentería baci-
lar o en afecciones, cuya localización predominante sea el
intestino, como en la fiebre tifoidea. En todos estos casos
el Babeurre será un precioso elemento dietético, puesto que
reÚne a su fácil digestibilidad la ausencia de desechos que
podrían ser irritantes para una mucosa ya lesionada.

INDIOACIONES ACCESORIAS

r-En los vómitos habituales está indicada la leche
:privada de una parte de su manteca. Podemos emplear el
Babeurre mezclado con agua de cal.oficinal ya que la acidez
no conviene a estos enfermitos.

'

2Q-En la atrepsia verdadera de Parrot que se O'bserva
solamente en los niños que no han pasado los 4 meses.

3Q-En algunas dermatosis: eczema, prÚrigo.

CONTRAINDICACIONES PARA EL' EMPLEO
DEL BABEURRE

Se deduce de todo lo que hemos expuesto anteriormente
que nO'se debe dar Babeurre en el caso siguiente: en la fase
aguda de las diarreas comunes y coleriformes, durante esta
fase el Babeurre está contraindicado d.e la misma manera
que cualquiera otra leche, aÚn la leche de mujer, a pesar
de ser ésta el alimento digerible por excelencia; por lo tanto
se trata más bien de una contraindicación relativa. El Ba-
beurre ocupará el lugar que le corresponde después de la
'dieta hídrica y la de cocción de cereales.

'

TECNICA ¡DE LA DIETETICA CONBABEURRE

Antes de pasar adelante' y hablar de la manera cómo
se administra el Babeurre, 'nos permitiremos insistir sobre
la dieta hídrica,el caldo de legumbres y eLagua de arroz,

.preparaciones, que. muy a menudo preceden, aL empleo del
Babeurre y son .,elementos indispensables para' e(buen éxito
de éste. '

u-
. I

. Es así como se procede en el tratamiento de las 'afec-
ciones gastro-intestinales agudas y ha sido ésta la técnica
empleada por nosotros en los casos a que se refiere el pre-
sente trabajo de tesis,.

DIETAHIDRICA

La dieta hídrica consiste en la supresión de todo ali-
mento y en la administración exclu~iva ~e a~ua pura. .-

En algunas afecciones de las Vlas d.lgestIvas del n~no,
es casi siempre Útil empezar. el tratamIento por ~a dIeta
hídrica transitoria. Lo es, ante todo, en el tratamIento de
la diarrea coleriforme y se ha llegado a decir que la intro-
ducción de este recurso en la terapéutica de esta grave enfer-
medad ha mejorado su pronóstico.

S~s indicaciones no están limitadas a las diarrea s tó-
xicas e hipertóricas, sino debe ser aplicada a todas las
diarreas.

Efectos y ma.nerade obrar.-Indudable~~nte la dieta
hídrica determina modificaciones en el orgamsmo, que va-
rían con cada estado mórbido, teniendo los caracteres gene-
rales que vamos. a enumerar: calma la sed, disminuye la
diarrea volviendo las deposiciones menos numerosas, me-
nos líq~idas y después de 24 horas ya no contien~n rest?s
alimenticios ni grumos de leche; disminuye con frecuencIa
la cantidad de moco, que es una manifestación favorable y
en ciertos casos los asientos recuperan sus caracteres nor-
males; atenÚa los vómitos y algunas veces hasta los llega a
supri~r ; determina además un desce:.:so d~ la ,fiebr~ si la
hay, favorece la diuresis, calma a los mnos SI estan agItados
y mejora el estado .general. .

.
La dietahídrica imprime modificaciones:

r-Al funcionamiento del aparato digestivo de tres
órdenes:

A) Poniéndolo en reposo, evitando así, trab~jo y
cualquier excitación debida a la presencIa .de
alimentos.

B) Evitando la acción nociva de productos tóxicos
..

originados de UIía digestión defectuosa.
o) Impidiendo laaccÍón nociva de, productos de

. descomposición' microbiana.' .



2Q-A los éambios nutritivos,' de tres maneras:

A) ,Permitiendo al niño soportar el ayuno y alejan..
do de esta manera los efectos de.lainanición.

B) Impidiendo en las diarreas que se acompañan
de deshidrataG~ón de los tejidos y de los humo-
res, hasta cierto límite esta desecación.

e) ]favoreciendo "la desintoxicación del organismo,
permeabilizandoJos enmntorios; provoca la diu-
resis,eliminándose por el riñón desechos de una
digestión yde una nutrición viciadas. Excita la
transpiración cutánea y exhalación pulmonar.

REGLAS DE ADMINISTRACION

lQ~Oalidad delagua.-Debe ser estéril, si posible, agua
pura de fuente y en su defecto, agua sometida a la ebulli-
ción, que aunque pierde su gusto es aceptada sin dificultad
por los niños. Sin embargo, puede presentarse alguno que
no la tome, teniendo que recurrir entonces al agua mineral,
al agua de té muy rala, sin azúcar ni ninguna otra snbstap-
cia. Respecto a la temperatura parece sér la más indicada
la que oscile alrededor de 30° C. -

2Q-Oantidad 11administraciÓn del agua.- Para que la
dieta hídrica realice una de sus indicaciones más salientes,
que es la de impedir la inanición, es neceSario que el niño
ingiera una cantidad suficiente de agua; lo mejor sería
reemplazar la cantidad de leche por su equivalente ,en agua.
Recordemos que a medida que el niño es mayor en edad
resiste mejor la dieta hídrica. Generalmente se toma com¿
término medio, 'que un niño. menor' de un, año,dehe ingerir
125 grs. d~aguaporkilo de pesoen24 horas yquelln niño
mayor de un 'año tiene' suficiente con' un litro'de'aglia.

3Q-Tiempo que debe durar la dieta hídrica.- Varía con
la Daturaleza y, gravedad de la afecció~, varía también con
la edad y el estado general del niño; hay ci:J,sosen que no
se debe pasar de algunas horas, pero de una lnan era general
no debe pasar de cuatro días.

'
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mero reducido con pers

,

,

"istencia de
,

fiébr
,
é';1ll

,
O

,
derada no ha y'

, ,,' .'

"
.',

'" '"

,
.,' ,.,.' '..

, ,

contraindicación para instituir lá':gettti~tilieta. ,,' .

",..'. .'"
~!,,_. ~~).- ;t. .

I

c.ALDO DELEGUMBR,ES

Se prepara de la siguiente manera: después d~ lavar
y de rodajar en pequeños fragmentos una zanahorIa, una
patata, un güisqnil, diez ejotes, agregamos una cucharada
grande de lentejas, otra de arroz, una de ~ebada y una cu-
charadita de sal de cocina, se pone a hervIr a fuego lent?,
en dos litros de agua, durante tres horas, hasta consumIr
un litro. Se tamiza a través de un lienzo y agregamos por
último él jugo de untomate, queentre?trasventajas tieI~e
la de adicionar vitaminas, quedando lIsto para ser admI-
nistrado.

AGUA DE A~ROZ

El agua, de ,arroz que usamos, tiene la siguiente pre-
paración: se limpian y se dejan reblandecer dos cucharadas
grandes de arroz en agua, durante medi~, hora, en se~ida
las colocamos en dos litros de agua, pomendolo a hervIr a
fuego lento durante dos horas,. hasta consumir un litro;
después se tamiza a través de un lienzo y se pueden agregar
según sean las condiciones de~ enfermito, de dos ~ tres cu-
charadas de azúcar para un htro (que hacen 20 0.30 grs.)
estando desde este' momento, listo para ser dado al niño.

.'~
,

REGLAS PARA CALCULAR LA CANTIDAD DE
B,ABEURRE A ADMINISTRAR, SEGUN TERRIEN

Debemos seguir dos procedimientos :

r-TOMANDO EN CUENTA LA EDAD DEL NIÑO.
2Y-'-TOMANDO EN CUENTA EL PESO DEL NIÑO.

PRIMERO: SEGUN LA EDAD DEL NIÑO

r-Prilner mes: Se divide, en niño' de la primera se-
. ,

lllana y niño de las tres últimas Semanas.

A) En la primera semana el número de comidas es
de seis recibiendo e11cada una de estas tantas.
veces 10 grs. como número de días tenga. Ej~m-
plo : niño de seis días, recibirá por cada comIda
60 gramos.



Oantidad de Oantidad en
Edad Peso en grs. ]eche en grs. 24 horas

por comida

3250 O. O.ler. día........
10 grs. 40 grs.

29
" 120,"',",,'.'." 20

""
3er.

" '."
'o..

" 40 320
" "109

"
........

" 75 6003700
" "30

"
........

80 640
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" 7205100 90
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......
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"5 {j500
""
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... ,.....,.. 24040
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4¡¡' ...,.....
"" 120 '120

"29 mes...........
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"
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B) Enlás tres semanas siguientes, recibirá 10 grs.
más por comida y por semana. Ejemplo: niño
de 4 semanas, recibirá 70 grs. correspondientes
a la 'primera semana más 30 grs.,' de las tres
semanas siguientes, lo que hace 100 grs. por
comida, y 600 grs. por día.

2Q- En los meses siguientes, hasta el quinto mes, la pro-
gresión continúa aumentando 10 grs. por comida y por mes.
A partir de15Q mes, hose aumentará 'la ración alimenticia.
Ejemplo: niño del 5Qmes, recibirá 150 gramos por comida
y 900 gramos por día.

SEGUNDO: SEGUN EL PESO DEL NIÑO

De12Q al 5Qmes, para calcular rápidamente la cantidad
global de alimento dado en 24 horas, es suficiente tomar la
décima parte del peso del niño expresado en gramos y agre-
garle 250 grs.

Ejemplo: niño de 4 meses que pesa 6,000 grs., tomará
600 grs., más 250 grs. que dá un total de 850 grs. por dí~.

Ahora para calcular lo que debe recibir e11cada comida,
no hay más que multiplicar las dos primeras cifras del peso
en gramos por 2, y agregar 20.

Ejemplo: niño de 6,000 grs., tomará 60 X 2 = 120+
20 = 140 grs. .

.

Estas reglas no deben ser utilizadas nada más que como
un punto de referencia, pues son susceptibles de variar se-
gún las condiciones particulares a cada caso, además dichas
reglas fueron concebidas para niños normales cuyo peso co-
rresponde a la: edad o viceversa; en nuestro caso, se trata de
niños cuyo peso no corresponde a la edad, pue§to que la
desnutrición'.es la consecuencia forzosa de lost'rastornos
digestivos, en estos casos para calcular la ración alimenticia
tomando en cuenta la edad, resultaría muy elevada; si se
toma en cuenta el peso, resultaría muy escasa; para salvar
estas dificultades, lo mejor es tomar el promedio de los dos
resultados anteric#res. .

Ejemplo: sUpongamos un niño que tiene 5 meses de
edad,que pesaA,600grs., según la edad, le correspondería
150 grs. que es .una ración muy grande; según el peso, le

,." .'.;...'.".",,',
" "

~4 ,
O', ',.'

112 rs ue es una--ración p~queña; ahora sicorresponden.
d
g. .

d
q

tas dos cifras
'

tendremos 130 grs.
tomamos el prome 10 "e es

'
-,

.' es la ración más adecuada. , '.
-

., 1 '-que
A continuación cito dos cuadros de ahmentaCl?n, e prl

mero del Profesor Marfán y el segundo de Terrlen.

Según Marfán:

Según Terrien, conforme a la edad:

Edad Por comida Por 24 horas



Según Terrien, conformeaI peso:

Peso Décima parte
del peso En 24 horas

Cantidad
agregada

Edad
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"
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,"
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OBSERVACIONES CLÍNICAS

Observación Número 1.

J.F., de 1 año, ,7 meses de edad, es llevado a la Oon-
~mlta Externa de la Oasa del Niño

NQ1, el 31 de Marzo de

1936, por padecer de "diarrea."
Historia relatada por la madre.-Hace 23 días, prin-

cipió a padecer de asientos liquidos, abundantes, de color
amarillento al principio y después verduzcos, conteniendo
grumos que semejaban leche coagulada, fétidos, en número
de cinco al día. Hace cuatro días presentó fiebre que en
la mañana alcanzaba 38° O. y por la tarde, 38°50. Esta
fiebre se ha presentado con los mismos caracteres todos los
días. No ha perdido del todo el apetito, se ha enflaquecido
y se ha puesto muy pálido.

Antecedentes hereditarios.-Sin importancia~
Antecedentes Persona le s.-N ació el 21 de Ag.osto de

1934, parto a término, eutócico. Fué amamantado por su
madre durante ocho meses, suspendiéndose a causa de un
nuevo embarazo; mamaba cada tres horas, durante veinte
minutos, diez en cada pecho. Dió los primeros pasos a los
quince meses y empezó a hablar a los diez y seis. Los pri-
meros dientes hicieron su aparición a los 18 meses; se han
venido presentando, normalmente. Desarrollo mental : nor-
mal.'Duerme bien, con la boca cerrada Y no ronca. No ha
padeCíd() sinola actual enfermedad. No' :recuerda la madre
cuanto pesó al nacer. Su alimentacíónha consistidpdes-
pués del período de lactancia materna, en caldos, sopa~ Y
lec:Q.ede vaca.

Examen CUnico.-Niño pálido, desnutrido y agotado.
Pesa 9 kilos,400 grs., estatura: 75 centímetros. Tempera-
tura por la mañana": 38° C..y por la tarde 38° 50.

Pulso': 94', de caráct~r depresibl~; respiración: 25.'.



Abdornen: blando, depresible, con ligero dolol'a la pal-
pación en los cuatro cuadrantes, nohay gorgoteo.

Boca: l'engua sucia, aliento fétido.
Los demás órganos y aparatos, nDrmales.
Caracteres macroscópicos de una deyección: color verde

líquid~, mu,Y ~étida ~abundante, con grumos blanquecinos~
D2agnosttCo.-Dlarrea común muco-grumosa.
Tr~tarn.iento.-El primer día se le dió un purgante de

lna.gneslahldratada y se le impuso dieta hídrica. Al s -
gundo día la fiebre descendió medio grado y se le administ:ó
agua de árroz, jugo de naranja yagua hervida. El tercer

d~a las deyecciones fueron en número de tres, líquidas, he-
dlOndasy verduzcas. Se continúa administrando agua de
arroz, jugo de naranja y se agrega 6 onzas de caldo de le-
gumbres repartido en tres comidas. El cuarto día la fiebr
d d " 3 o. ' e

:~cen 10 a 6 6 C. ; !os afnentos continúan en igual número,
fetIdos y verde amarIllentos. Se continúa con la misma die-
ta de~ día an~erior.El quinto día se agrega a la dieta
del dla anterIOr 6 onzas de papil[a de Babeurre 6 onzas

d~ ~gua de caloficinal y 3 onzas de agua simple h~rvida, di~
vldle~do el total en tres tantos, tomando por consiguiente
ademas del caldo de legumbres y por comida 2 onzas de papi-
lla de ~abeurre, 2 onzas de agua de cal oficinal y 1 onza' de
a~uq. slmple con tres horas de intervalo cada una. El sexto
dla toma la misma semi-dieta. El séptimo día la fiebre ha-
bía desapare~ido, lo~ asientos son menos fétidos, líquidos,
decol.or amarIllo SUCIO,continuándose con e1régimen del día
anterIOr.. Oct~vo día: los asientos son líquidos, en, número

d~ t::es, sm fetIdez, de color amarillo sucio. Este día se le ad-
mllllstr.a 9 onzas de papilla de Babeurre, 6 onzas de agua de
cal oficmal y 3 onzas de agua simple hervida repartiendo el
to~o ~n tres comidas con tres horas de intervalo cada una' se '

le daad~Il1ás jugo de naranja, agua de arroz y caldo de 'le-
gumbres. ~o:"eno día: se le da 12 onzas de papilla deBa-
beurr~ suprImIendo el agua de cal oficinal; además jugo de
naranJa, agua .de arroz y caldo de legumbres. Décimo,día:
las deyecciones son de color amarillo sueio semi-sólidas ~in
fetidez; Elp~c}ellteha recobrad~el apetlto;~s:te,di~~e le

,

' --".' '/", -"',",~, :
,..;,.

-.

'"

I

administran 16 onzas de papilla de Babeurre, 8 onzas de
agua simple hervida en cuatro comidas iguale.s. Sé le ,si~ue
,dando caldo de legumbres y jugo de naranJa. UndeClmo
día: se le administra 24 onzas de papilla de Babeurre, 8 on~
zas de agua simple hervida, con el mismo ritmo alimenticio
del día anterior. Duodécimo día: los asientos continúan lo

'mismo d estado general mejora ostensiblemente. Se le da
la mis~a semi-dieta del día ant'erior. Décimo tercer día: la
misma cantidad de papilla de Babeurre yagua, caldo de le-
gumbres, jugo de naranjay agua de arroz. Este día se pes,a
al niño y da 9 kilos 500 grms., aumentando 100 grms. De-
cima-cuarto día: se continúa con el mismo régimen y exa-
minando las materias fecales observamos macroscópicamen-
te que son sólidas, bien moldeadas, de color amarillo obscu:
ro. Décimo-quinto día: 16 onzas de papilla de Babeurre, o
onzas de leche descremada, caldo de legumbres, jugo de na-
~anja yagua de arroz. Décimo-sexto día: se da 14 onzas de
papilla de Babeurre, 8 onzas de leche descremada.~Décimo-
séptimo día: 10 onzas de papilla de Babeurre, 12 onzas de
lechedescremada, caldo de legumbres y jugo de naranja.

Así se continuó hasta reemplazar la papilla de Babeu-
rre con leche descr,emada y-ésta ~ su vez poco a poco :eor le-
che entera de vaca. El caldo de legumbr,es fué reemplazado
a su vez con sopas. Se le da por curado el 27 de abril de
1936, pesando 10 kilos 400 grms., aumentando 900 grms.

Observación Número 2.

R. C. de un año 3 meses de edad, ingresa al Hospital
de la Casa del Niño, el 16 de marzo de 1936 a cUrarse de

" diarrea." "

Historia relatada por la rnadre.-Hace 15 días comenzó
a tener asientos abundantes, líquidos, verduzcos a veces y
ótras amarillentos, estriados de sangre y muy fétidos; el pri;..
merdía fueron 7 yel segundo en número de 6, presentando el
aspect~ "de leche cuajada", sin coincidencia d,e fiebre; los
a'sientos han continuado hasta la fecha, con los mismos ca-
racteres~.Haperdidó -el 'apetito yha enflaquecido..

,
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sin cambio alguno del régimen alimenticio. No habiéndose
notado mejoría se instituy.eun tratamiento con esencia de
trementina Y se aumenta el contenido de la alimentación has-
ta 6 onzas de papilla de Babeurre en cada

comida.J)esde

este día hasta mediados de la segunda semana se constató
una mejoría lenta. En lo~ primeros días de la tercera se~
mana notamos un cambio notable en las deyecciones, ql1e
adquirieron consistencia, de fetidez reducida, de color ama-
rillo obscuro Y en número de tres en 24 horas. Aprinéipios
de la cuarta semana se modifica la dieta de lasiguientemá:-
nera : se substituyen dos comidas de papilla de Babeurre por
igual número de lechedescremada

administrando en cada

una de ellas 4 onzas de ésta,
Se fué aumentando la cantidad de leche descremada,

hasta mediados de la quinta semana en que se reempla~a por
leche pura las comidas constituidas por leche descremada.
Al mismo tiempo se le permite la alimentación por medio
de sopas.

T erminación.-Sale curado el día 25 de abril de 1936,
pesando 9 kilos 200 grms" aumentando 1 kilo 300 gramos.

Observación Número 3.

F. M. de 2 años de edad, ingresa al Consultorio ,de la
Casa del Niñ(\ No. 1 el 6 de abril de 1936 a curarse de "dia-
rI'lea."

Historia relatada por la madre,-Hace 8 días que se
presentaronvómitos Y asientos. Los vómitos fueron prece-

didos de náuseas, acompañados de eSIuerzo; alimenticios al
principio, luego líquidos y amarillentos. Se repitieron es-
paciadamente durante 12 horas. Los asientos que apare-
cieron algunas horas después de cesados los vómitos, eran
líquidos, :muy fétidos, amariHentos, en nú:merode 10 en 24
,horas. Dos días después pI'lesentó fiebre continua hasta hoy.

An~ecede.ntes hereditarios.-Sin importancia.

4-ntecedentes personales.-Nació e19 de marzo de 1934;'

parto a término, eutósico. Fué amamantado por la madre
durante un año; los primeros dientes hicieron su aparición
a lQ57 meses;,empezóa habla~ a los 13 meses, Y dió suspri-
meros pasos a-los 14.

' Desarrollo mental, normal.
, ,



Ha sido alimentado con leche de VaM;-sopas y atoles.
Examen clínico.,-,-Niño hipotrófico; temperatura por la

mañana 37° C. y porJa tarde 38° C.; pulso 89 por minuto;
respiraciones 28 por minuto ; peso 8 kilos 250 grms.

Abdomen: normal. a la inspección ; palpació'n: dolorosa
en los cuatro cuadrantes y gorgoteo en ambas fosas ilíacas.

Boca ~.,lengua sucia, aliento f~tido.
Los demás órganos y aparatos normales.
Examenmacroscópico de Una deyección: color amarillo

sucio, líquida, muy fétida y abundante.
DidgnÓstico Gastro-enteritis, aguda.
Tratainiento.--'Losdos primeros días se le somete a die..

ta hídrica. El tercer día se le administra agua de arroz y
jugo de naranja. El cuarto día la fiebre ha cedido medio
'grado. -Las deyecciones son en número de cinco, líquidas,
amarillentas y fétidas. 8e prosigue la misma dieta del día
anterior. El quinto día la fi'ebre ha desaparecido; este día
se le da 6 onzas de caldo de legumbres, además agua de arroz
y jugo de naranja. El sexto día los asientos son en número
de tres, líquidos y fétidos; este día se le administra 6 onza~
de papilla de Babeurre, 4 onzas de agua de cal oficinal di-
vidido el todo en dos comidas iguales. Además agua de
arroz, jugo de naranja y caldo de legumbres. El séptimo
día: tres deyecciones. Se le da 9 onzas de papilla de Babeu-
rre, 6 onzas de agua de cal repartido' todo en t.res comidas
iguales, además agua de arroz, jugo de naranja y caldo de
legumbres. El octavo día dos dey,ecciones, semi-sólidas,
amarIllentas, fétidas; se le dan 12 onzas de papilla de Ba-
beurre, 6 onzas de agua de cal oficinal, repartido en tres co-
midas iguales; además jugo .de naranja, agua de arroz y
caldo de legumbre8:

'

Noveno día: se le administra 12 onzas de papilla de
,Babeurre. Agua de arroz y jugo de naranja.

,

Décimo día: 16 onzas de papilla de Babeurre repartido
en cuatro comidas iguales, además caldo de ~egumbres, agua
de ,arroz y jugo de naranja.

, Undécimo día : 16 onzas de papilla de Babeurre reparti.,.
do-en cuatro comidas 'Ígua1es,además caldo de legulIlbres,
agua de arrOz y,jlitg(}(d'«J¡.~n~ta:~».(h'"; '.,',
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CONCLUSIONES

, l~-La composición misma del Babeurre: supresión casi
total de la mantequilla, modificación favorable de la

. .caseína, hace de .él, un alimento de fácil digestión.
2~-La fermentación de la lactosa, dando origen a una can-

tida(l determinada de áGido láctico, hace que el Babeurre
participe de las propiedades que tiene este ácido láctico
en el tratamiento de las diarreas.

3~-:-Por estas condiciones el Babeurreconstituye el elemen-
to intermediario entre la dieta de restriccióÚ más o me-
nos absoluta y la. realimentación en el tratamiento de
las afecciones gastro-intestinales de la infancia.

4~~La dietética por el Babeurre, siguiendo la técnica que
ya indicamos, contribuye a la rápida curación de los
trastornos gastro-intestinales de la infancia. .

5~-La mortalidad infantil, cuya causa principal son las
afecciones gastro-intestinales, se verá disminuida por el
empleo racional del Babeurre., .

6~-La preparación del Babeurre deberá ponerse a cargo
. de personas especializadas, como existen en los centros
. hospitalarios o "Casas del Niño."
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