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INTRODUCCION

- La revisién de. 100 casos de Alcoholismo en el Hos-
al Neuropsiquiatrico, tratados por Electro-Shock, lo hi-
inspirado en el deseo de concluir hasta que punto la
nvulsivo-terapia eléctrica, es un medio terapéutico pa-
ciertos estados mentales provocados' por el aleoholismo,’
colaborar en alguna forma a yugular la resolucién de al-

ina fase de este serio problema que afecta a la familia -
atemalteca.

He contado con la colaboracién del Psiquiatra Dr. Jo- A
A. Campo, pionero de esta lucha en Guatemala, para
ve con su guia y experiencia, pueda este modesto traba-

iniciar una fase terapéutica efectiva en la patologia del
@lcoholismo.

- Durante mi practica en el Hospital N europsiquiatrico,
Blgunos alcohélicos asilados me indicaron “Que el apara-
io” no les habia producido ningln provecho, sino por el,
Fontrario les habia estimulado el deseo de ingerir aleohol; o
Esta confidencia me inspiré el deseo de analizar 100 casos '
en los archivos del Hospital, y dar pie a una investigacién

foosterior.

Escogi casos agudos, o crénicos en periodo de agudi-
zacion, porque el alcohélico crénico necesita de. un tra-
amiento prolongado, de drogas, psicoterapico y socio-am-




| ~ ELECTROSHOCK
BREVE HISTORIA Y DESCRIPCION

La idea de curar un desorden mental, por un cambio
sco total, pero breve, del conjunto de las funciones or-

icas y psiquicas no es idea nueva. Desde la antigiie-
bad los padres del Templo de Apolo, lanzaban a los locos
Hesde lo alto de una roca a las aguas del Mar Tirreno,
fados a pajaros marinos, con el objeto de suavizar la cai-

En la Edad Media se sumergia bajo el agua la cabe-
7a de un paciente “el tiempo que se tardaba en rezar el
fMiserere”. es decir hasta que comenzaba la asfixia. Més
jtarde Erasmo Darwin, abuelo del ilustre naturalista, pre-
conizé el método de los vértigos rotatorios, ayudados de
méquinas rotatorias, hasta aparicién de una crisis nauseo-
sa, que hoy dia podemos interpretarlo como una- crisis
vagal

Todos estos métodos no tienen ahora mas que un in-
:‘I.'eS anecdotico. La técnica del Electroshock, consiste
len provocar una crisis epiléptica por una corriente eléc-
ftrica, de manera que al lanzar la corriente sobreviene una y
¥pérdida de conciencia inmediata y total, seguida de con-
jvulsiones. Este es el método usado actualmente, pero pa-

kra Hegar a la: Electro-convulsién, para €l”tratamiento de
pciertas enfermedades mentales, pasamos por el tratamien-

fto por la Piretoterapia prolongada por medios fisicos y

E biologicos, 1a Convulsivoterapia por el Cardiazol de Von
gMeduna, que di6 magnificos resultados y al que sustituy6

fel Electroshock, por su benignidad y mnguna consecueri-
Ecia pehgrosa para el paciente. =/ h
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En Junio de 1944 siendo Director del Hospital Neuro- N

~ psiquiatrico el Dr. Miguel F. Molina. se introdujo a Guate-
mala el Electroshock habiéndose usado entonces por pri-

mera vez. Unicamente se contaba con la experiencia y .

las instrucciones de las fabricas, pero la experiencia ha
ensefiado que sus indicaciones son precisas y ha dado co-

mo resultado varios trabajos de colegas sobre esta tera- -

- péutica. Igualmente se han hecho investigaciones con dro-

gas modificadoras para reducir al minimo los peligros del

tratamiento.

INDICACIONES

‘ El Electroshock estd indicado en algunas formas de
Esquizofrenia Psicosis Maniaco-Depresivas y en todos los
estados de tension psiquica con trastornos de la conducta
y de la esfera efectiva, es decir, en todo el cuadro de las
personalidades psicopaticas, entre las que entra desde lue-
go el Alcoholismo, con sus sindromes cerebrales tan varia-
dos.

TECNICA DEL ELECTROSHOCK

El aparato de Electroshock en términos generales cons-
ta de dos Circuitos, el de resistencia y el de Choque, sien-
do este ultimo. el fundamental. El convulsiémetro toma
la corriente de la calle, permitiendo las adecuadas varia-

ciones de tensién. Corrientemente se emplea corriente al- |

terna de 400 a 800 miliamperios con 60 a 110 voltios de
tensién. Hay un dispositivo que permite que se gradie
previamente en décimas de segundo, €l tiempo de paso de
la corriente. Otro dispositivo especial determina la re-
sistencia del créneo y desconecta automaticamente al pa-
sar por dicho craneo méas corriente de la requerida en can-
tldad o en tiempo.
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El aparato tiene dos Electrodos, que se aplican con-
tra las sienes del enfermo, con pasta conductora para me-
jor contacto. EIl paciente estara acostado en una cama
sin nada metélico en ella, sujeto por varios ayudantes,
para evitar lujaciones o fracturas y se aplica un taco de

#algodén en la boca, para evitar mordeduras de la lengua.

El médico estara alerta para que se reinicien las respira-
ciones correctamente y se envia a un cuarto especial al

paciente.

La cantidad de corriente varia seglin la edad del pa-
ciente, contextura, peso, grado de exitabilidad o natu-
raleza psiquiatrica del caso. -

AN




CONSIDERACIONES SOBRE ALCOHOLISMO

La etiologia del alcoholismo estid todavia en su fase:
bde investigacion: Se consideran entre otras causas, am-
bientales, sociales, educatwas, profesionales, biotipolbgicas,
ipsiquicas, etc., pero en realidad el alcoholismo es la forma
exagerada de ingerir bebidas alcohdlicas con repercusm-
gnes socio-familares.

Entre estas repercusiones tenemos:

1.—Accidentes de trabajo con un 40% de alcohélicos.
2.—Accidentes de Trans1to con un 40 a 50% de al-
jeohdlicos.

3.~—Repercusiones familiares con esas tragedias que
jorigina un alcohdlico, con sus consecuencias de prostitu-
;16n vagancia, desnutricion, ete., que repercuten en pro-

Slemas pard la asistencia social y la iniciativa en general.

- Como consecuencia de esos problemas, se ha tratado
e ‘encontrar un remedio magico que cure el alcoholismo,
hasta la fecha algo se ha logrado y en estos esfuerzos te-
rapéuticos se ha ensayado desde los eméticos hasta la psi-
toterapia, desde el alcohol endovenoso usado en 1946 por
0s doctores Carlos Salvad6 y-José A. Campo, hasta el
tabuse que es la droga de predlleccmn actualmente.

PSICOSIS -ALCOHOLICAS
~ INTOXICACION ALCOHOLICA AGUDA

Llamase asi cuando se ingieren cantidades de alechol
periores a la capacidad de tolerancia. Se considera una
poncentracion de 0.30 gr. a 0.40 gr.% como: estupor, sue-
o y vomito y 0.50 gr.% como intoxicacién fatal. Hay,
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pero con tope, no como sucede con la morfina en que la
tolerancia es mayor. ' ’

EMBRIAGUEZ PATOLOGICA

Llamase asi cuando ciertas dosis del téxico que en
personas corrientes no provocan ning(n trastorno, en
otras si los provocan, dando estados crepusculares, agre-
sividad o liberaciéon de otros instintos de tipo sexual o
criminal. Puede haber amnesia total o parcial y su origen
puede ser congénito o adquirido, como en ciertas enfer-

- medades como la Sifilis, la Desnhutricion, etc. ‘

ALCOHOLISMO CRONICO

El uso y -abuso del alcohol logicamente lo va determi-
nando, hay teorias de una cierta Alcohofilia en los indivi-
duos, que actiia como predisponente. En estos casos el pa-

- ciente empieza con anomalias de la conducta y cada dia apa-
_rece un nuevo sintoma, como temblores, pesadillas, irri-
tabilidad extrema, falta de persistencia en sus afectos y
asi va perdiendo la responsabilidad, hasta llegar a un esta-
‘do de Abulia Alcohélica. El paciente pierde la vergiienza y

- la Entereza, que los transforma al reducirles su horizonte
psiquico en seres ya nocivos a la sociedad. Naturalmente,
‘cuando el alcoholismo injerta en una personalidad psicopa-
tica, el problema se agrava, pudiendo llegar a las peores
degradaciones. ' ' B

DIPSOMANIA
Se denomina asi a cierto grupo que se separa del Al-
coholismo cronico en los que una personalidad psicopa-
tica, forma la base, en su mayoria se caracteriza por una
-sed especial de’ alcohol de los pacientes, los cuales con
cualquier pretexto ingiéren licor (distimias primariasj,
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eso si, un factor de tolerancia entre unas personas y otras,.

2 DEMENCIA ALCOHOLICA.

Qtnibuyén:dolo_ a disfputaé familiares, nostalgias, etc. El

E dipsémano en si quisiera dejar de tomar pero no pu;.ede, ‘
3 pues siempre estd buscando un motive. Hay dos tipos
I de dipsémano, el Solitario y el ‘ambulatorio, en ambos ca-

' sos puede dejar temporadas sin tomar, pero recaen y al

i final de cuentas terminan en Alcohdlicos.

SINDROMES CON DANO DIRECTO AL SISTEMA
' ‘ NERVIOSO CENTRAL

1 DELIRIUM TREMENS.

Estado que se observa en bebedores créonicos, en los

cuales la supresién de alcohol puede actuar como desen-

cadenante, aunque hay otras causas cOmo enfermedades

v:' infecciosas, ete. Se caracteriza por temblores y alucina-~

ciones, principalmente de tipo visual o tactil, hay confu-

f - sion de ideas, taquicardia, insomnio y el ftipo aparece com-
i [plletamente transformado. Plede evolucionar hacja la

curacién o hacia la muerte, en caso de una complicacion

L de tipo vascular cerebral.

ALUCINOSIS

Afeccién caracterizada porque si hay lucidez del sen~

8 sorio, el sujeto oye que lo persiguen, que se bur?an de él,
8 que lo Tlaman, etc., pero aparte de estas molestias, hasta

puede atender su trabajo, con la natural. injr.ranqu-ilidad
de su estado. Las alucinaciones son predominantemente |
auditivas, aunque también pueden ser visuales. - “
Hay ciertos casos de encefalopatia A.icoh.c’ﬂioa,v con
reblandecimiento Cerebral y ataques eplleptrformes y
trastornos de la conducta, agrupados bajo el nombre de
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SINDROME DE KORSAKOFF

- Es una asociaci6n. de sintomas neurolégicos y psiqui-
. €08, créese -que son sujetos. con sistemas nerviosos. debili-
tados, hay pérdida de la memoria y desorientacién en tiem-

po y espacio. Hay trastornos musculares y en la deglu- .

cién, crisis convulsivas, dando un Sindrome Cerebral Cré-
nico. '

Es para tratar estos estados mentales del aleoholis-
mo que hemos usado €l Electro-Shock, y en los casos exa-
.minados los resultados han sido de curacién del estado
psicotico agudo, y en algunos casos de curacién al al-
coholismo.

, Quiero hacer constar que los paciéntes que ademas
del alcoholismo padecen de alguna afeccién psiquica, la
curacién es negativa o hay reincidencia.. ' |

100 CASOS EXAMINADOS

1.—J. D. D- 42 afios. Diagnéstico: Alcoholismo Agudo.

Tratamiento: 3 aplicaciones de Electroshock. Caso

Negativo. . ‘ )

2.—E. D. P. 35 afios. Diagnéstico: Alcoholismo cronico.
Ha tenido 6 ingresos al hospital. Tratamiento: 20
" aplicaciones de Electroshock. Resultado: Mejoria
con reincidencia. !

Tratamiento: 6 aplicaciones de Electroshock, tera-

cion. ‘

4—0. S. 39 afios. Diagnéstico: Alucinosis Alcohdlica.
Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock. Resul-

~ tado: Curacién. ‘ , T

5.—0. R. 30 afios. Alcoholismo Agudo. Tratamiento: 4
aplicaciones de Electroshock. Resultado: Curado.

6—R. R. 37 afios. Diagnéstico: Alucinosis Alcohdlica.
Tratamiento: 5 aplicaciones de Electroshock. Re-
‘sultado: Curacion. :

7—T. A. 24 afios. Diagnostico: Alcoholismo cronico. 5
ingresos al hospital. Tratamiento: 24 aplicaciones
de Electroshock. Resultado: Mejoria con reinciden-

cia. ‘ _

8.—F. M. 38 afios. Diagnéstico: Alucinosis Alcohdlica.
Tratamiento: 5 aplicaciones de Electroshoc. Resul-
tado: Curacién. .

9.—C. C- 41 afios. Diagnéstico: Alucinosis Alcohdlica.

tado: Curacidn.

asociado a Epilepsia Jacksoniana, 6 ingresos al hos-
pital. Tratamiento: 25 aplicaciones de Electroshock.
Resultado: Mejoria con reincidencia.

Tratamiento: 20 aplicaciones de Electroshock. Este
paciente entra en estado alucinatorio- Ha tenido 8
ingresos, Resultado: Mejoria con reincidencia.

12.—R. M. 45 afios. Diagnéstico: Alcoholismo crénico.

asociado a una reaccién psiconeurética. Resultado:

3.—J. A- S. 36 afios. Diagnostico: Alcdholiémo Agudo. |

pia medicamentosa e hidrataciéon. Resultado: Cura-.

Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock. Resul-

10.—V. L. 38 afios. Diagnoéstico: Alcoholismo cronico,

11.—M. C. 50 afios. Diagnéstico: Alcoholismoe crénico.
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Tratamiento: 14 aplicaciones de Eleciroshock. Re-

sultado: Curacion.

13.—J. B. 37 afios. Diagndstico: Delirium Tfemen‘s, Mis-
ticismo. Tratamiento: 8 aplicaciones de Electro-
shock. Resultado: Curacién,

14—R. B. 35 afios- Diagnéstico: Alucinosis Alcohélica. .
Tratamiento: 6 aplicaciones de Electroshock. Resul- . §

tado: Curacion. .
15—J. F. G. 41 afios. Diagnoéstico: Alcoholismo Crénico.
4 ingresos al hospital. Tratamiento: 12 aplicacio-

nes de Electroshock. Resultado: Mejoria con reinci-

dencia. ‘

16—M. G. 24 afios: Diagnostico:  Alcoholismo Agudo .

asociado a Desnutricién y Pneumonia. - Tratamien-
to Somaético y 16 aplicaciones de Electroshock. Re-
sultado: Curacién. ‘ :
17—B. A. 38 afios. Diagnéstico: Alcoholismo crénico.
Trqtamiento-: 12 aplicaciones de Electroshock. Ha
- ;clemd.o 3 ingresos. Resultado: Mejoria con reinci-
encia. ' -

18.—R- M. 35 afios.” Diagnéstico: Alucinosis Alcohélica.

Tratamiento: 3 aplicaciones de Electroshock. Re. |

sultado: Curacién.
19.—A. J. 36 afios. Diagnéstico: Alucinosis ‘Aleohélica.

Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock. Resul- l"

tado: Curacién.
| 20.—M. C. 43 afos. Diagnéstico: Alucinosis Alcohélica.

Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock. Resul-

tado: Curacion-

'21—J. D. L. 45 afios. Diagnéstico: Alcoholismo crémico.
Tratamiento: 11 aplicaciones de Electroshock. Re-
sultado: Sale mejorado.

22—D. A. 37 afios. Diagndstico: Alcoholismo crénico.
Trgtarruer_lto: 8 aplicaciones de Electroshock. Ha
tenido 6 ingresos. Resultado: Mejoria con reinci-
dencia. ‘

23—R. M. 34 afios. Diagndstico: Alcoholismo crénico.
Tratamiento: 10 aplicaciones de Electroshock. Re-
sultado: Mejoria con reincidencia.

24—G. G. 28 afios. Diagnéstico: Alucinosis Aleohélica,
Tratamiiento: 6 aplicaciones de . Electroshock. Re-

’ sultado: Curacién.
-

{ . 25_A. S. A. 30 afios. Diagnéstico: Alcoholismo Agudo. -

Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroschock. Re-
sultado: Curacion. ‘ :
26.—J. M. P. 43 afos. Diagnostico: Alecoholismo crénico.
4 ingresos al hospital. Tratamiento: 13 aplicaciones -
de Electroshock. Resultado: Mejoria con reinci-
dencia. - e

27.—J. A. B. 38 anos. Diagnostico: Alcoholismo Agude.

* " Tratamiento: 6 aplicaciones de Electroshock. Re-
sultado: Curacién. \

28.—J. S. 40 afios. Diagnéstico: Alcoholismo croénico aso-

- ciado a Psicosis-Maniaco-Depresiva: Tratamiento: 5
aplicaciones de Electroshock. Resultado: Mejoria.

'29.—A. R. A. 28 afios. Diagnéstico: Alcoholismo Agudo.
Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock.. Re-
sultado: Curacién. _

30—V. R. M. 26 afios. Diagnoéstico: Alucinosis Alcoho-
lica. Tendencia al suicidio. Tratamiento: 4 aplica-
ciones de Electroshock. Resultado: Curacién. \

31— J. M. V. 41 afios. Diagnostico: Alcoholismo Agudo.
Tratamiento: 3 aplicaciones de Electroshock, asocia-
do a hidratacién y medicamentos. Resultado: Cu-
racion,

32.—M. A. M. 43 afios. Diagnostico: Alucinosis Alcoho-
lica. - Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock.
Resultado: Curacion- : , v

33.—B. Q. 39 afios. Diagnéstico: Alucinosis Alcohélica.

' Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock. Resul-
tado: Curacion.

34.—R. P. 26 anos. Diagndstico: Alcoholismo croénico. -5

ingresos al hospital. Tratamiento: 10 electroshocks.
Resultado: Mejoria con reincidencia. ‘

35—A. O. 37 anos. Diagnoéstico: Alcoholismo Agudo.

Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock. Re-'~

sultado: Curacion.

36.—V. T. 36 afios. Diagnéstico: Alucinosis Alcohoélica.
Tratamiento: 5 aplicaciones de Electroshock.  Re-
sultado: Curacion. ‘

37.—A. S. 43 afios. Diagnéstico: Alucinosis Alcohélica.
Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock. Re-
-sultado: Curacién. ' - L
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38.~—~R. R. 53 anos. DiagnéStico: Alcoholismo Agudo. Tra-

tamiento: 5 -aplicaciones Electroshock. Resultado:
Curacién. : ‘

- '39+—C. R. 60 afios. - Diagnéstico:’ Alcoholismo crénico.
Tratamiento: 1 6aplicaciones de Electroshock. 4 in-
gresos al hospital. Resultado: Mejoria con reinci-
dencia.

40.—T. C. 22 afos. Alcoholismo crénico. 3 ingresos al
hospital. Tratamiento: 8 aplicaciones de Electro-
shock. Resultado: Mejoria. ‘ )

41.—J. A. 34 afios. Diagnoéstico: Alucinosis aleohdlica:
Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock. Resul-
tado: Mejorado. -

42—L. E. R. 33 afios. Dagnéstico: Alucinosis alcohdlica.
Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock Resul-
tado: Curacidn. o

43.—H. V. 35 afios. Diagnéstico: Alucinosis Alcohélica.
Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock. Re-~

sultado: Curacion.

 44—FE. V. 43 afios. Diagnéstico: Alucinosis alcohélica.
Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock. Re-
sultado: Curacién.

45.—R. A. 52 afos. Diagnoéstico: Alcoholismo crénico.
8 ingresos al hospital. Tratamiento: 24 aplicaciones
de Electroshock. Resultados: Leve mejoria con re-
cincidenecia pronta. T

46.—S. F. 27 afios. Diagnéstico: Alcoholismo crénico, aso-
ciado a desnutriciéon y deshidratacién. Tratamien-
to: 8 aplicaciones de Electroshock. Resultado: Mue-
re en el servicio a consecuencia de su estado caren-
cial, o

47—J- M. V. 38 afios. Diagnéstico: Alucinosis alcoh6li-
ca. Tratamiento: 6 aplicaciones de Electroshock.
Resultado: Curacién.

48.—R. N. 38 afos. Diagnéstico: Alcoholismo erénico.
Tratamiento: 12 aplicaciones de Electroshock. 6 in-
gresos al hospital. Resultado: Mejorado pero rein-
cide. ;

49.—M. L. 32 afios. Diagnéstico: = Alcoholismo crénico,
Tratamiento: 10 aplicaciones de Electroshock. Re-
sultado: Sale mejorado pero reincide. o

50—S. C. 37 afios. Diagnéstico: Alcoholismo crénico -
o8 — ' ‘ '

acompa»ﬁa&o de psicosis Senil. 6 ingres@s -al hospi-

tal. Resultado: Mejoria. Alncirs. 61 hh

—P. C. C. 39 afios. Diagnéstico: Alucinosis alconol-

51‘- ‘Ea.CTratamiento‘: 4 aplicaciones de Electroshqak_
Resultado: Curacion. A1 . : o

; . B. C. 32 afios. Diagnostico: Alcoholismo €ronico.

52'_.(15 ingresos al hospital. Tratamiento: 12 aplicacio-

nes de Electroshock. Resultado: Mejoria pero con.

_reincidencia- ' A.l o . h,élica~

s M. P. 37 afios. Diagnéstico: Alucinosis alconolica. .
%3 %atamiento; 3 aplicaciones de Electroshock. ‘Resul-

tado: Curacion.

54.—F. B. 38 afios. Diagnostico: Alucinosis alcohélica.

Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock. Resul-
tado: Curacion. . 4 :

' -~ . . r . . ’ .v‘- . Dhéhca.
s5.—J. G. A. 43 afios. Diagnostico: Alecinosis ale :
B —"'}mataﬂﬁento: 3 aplicaciones de Electroshock. Re-

_ sultado: Curacion. , et ohalica
% " (. A. 43 afios. Diagnoéstico: Alucinosis alcoholica.
‘55‘_"}.‘ratamient0: 4 aplicaciones de Electroshock. Resul-

tado: Curacion. g o
—RB. B. 53 afios. Alcoholismo cronico. 12 Ingresos
5 _Ahoswpita‘l, 20 aplicaciones de Elgctrpshqgk. Resulta-
do: Leve mejoria en cada lrlospl‘r,al1zax:19n.1 .
8.—A. T. J. 29 afios. Diagnoéstico: Alucinosis alconolica.
o8 "-%ratamiento: 3 aplicaciopes de Electroshock. Re-
sultado: Curacién. - - Aucinosis h’lic;
59.—R. S. 28 aftos. Diagnostico: Alucinosls aiconolica.
% lrEt’atsaumen‘;::l'o: 4 aplicaciones de Electroshock. Resul-
tado: Curacion. Alucinosis aleohélica
—E. R. 44 anos. Diagnostico: Alucinosis alconoiica.
o Tratamiento: 5 aplicaciones de E;lectroshock. ‘Resul-
tado: Curacion. e Jeohéica

" g1.—E. S. 19 afios. Diagnéstico: Alucinosis alcoholca.

' o %ratacrm’emd: 2 aplicaciones de Electroshock. Re

sultado: Curado. ” ad won

- 62— . 35 afios. Alucinosis aleohélica asociada Lt
ﬁzrﬁlgi‘%ogas.ss'l‘aratamiemoz 5 aplicaciones de Electro-

 shock. Resultado: Leve mejoria. it rond
63.—L. L. P. 34 afios. Diagnostice; Delirium lremens -
. gsocia-d@ a Esquizofrenia. Tratamiento: 10 aplica-

ciones de Electroshoek: - Resultado: Poca mejoria.




"64.—M. -P. :59 -afios.’ Diagnostico: Alcohohsmo crénico.
Tratamiento: 7 aplicaciones de Electroshock. Re-

, sultado: Mejorado.

65.—M. V. M. 36 afios. Diagnéstico: Alucinosis alcohéli-

: ca. - Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock.
Resultado: Curacién. ‘

- 66.—A. V. 38 afios. Diagnoéstico: Alucinosis alcohélica.
Tratamiento: 5 aplicaciones de Electroshock. Re-
sultado: Curacién.

67.—B. G. 41 afios. Diagnéstico:” Alucinosis alcohdlica.
Tratamiento: 5 aplicaciones de Electroshock. Resul-
tado: Curacién.

68.—J. D. G. 48 aiios. Dlagnostlco Alucm6s1s alcohdli-
ca. Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock.
Resultado: Curacién.

69.—J. G. 29 afios. Diagnéstico: Alcoholismo crénico.
Tratamiento: 12 aplicaciones de Electroshock " Re-
sultado: Sale mejorado.

70.—H. M. C. 41 aifios. Diagnéstico: Alcoholismo agudo.

‘Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock Resul-
tado: Curacién.

71.—E. G. 41 afios. Dlagnostlco Alcahohsmo cronico. . §
Tiene 7 ingresos al hospital. 14 aplicaciones de Elec- = §

troshock. Resultado: Mejoria pero.con reincidencia.
72.—J. M. 62 afios. Diagnéstico: Alcoholismo crénico.

Tratamiento: 10 aplicaciones de Electroshock. Re- -

sultado: Mejoria pero con reincidencia.
73.—E. D. 45 afios. Diagnéstico: Alucinosis alcohélica.

Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock. Resul-
tado: Curacidn.

74—-JE V. 26 anos. Diagndstico: Alcohollsmo cronico.
Tratamiento: 12 aplicaciones de Electroshock Re-
- sultado: Mejorado.

75.—J. C. U. 37 afios. Diagnéstico: De11r1um Tremens.
Tratamiento: 8 aplicaciones de Electroshock. Re-
sultado: Curacidn.

76.—A. T. A. 56 afios. Diagnostico: Alucinosis alccyhollca

Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock Resul-
tado: Curacion.

77—J P, S. 38 afios. Dlagnostlco Alcohohsmo crénico,
- asociado a Epilepsia. Tratamiento: 6 aplicaciones
de Electroshock Resultado: Mejorado.

78.—V. S. 53 afios. Diégriéstic:o: Alucinosis alcohélica. Tra- .
tamiento: 6 aplicaciones de Electroshock. Resulta- .. d

do: Curacion.

79.—V. M. S. 36 afios. Diagnostico: Alucinosis alcohohca. -
Tratamiento: 7 aplicaciones de Electroslhock Re-
sultado: Curacmn

80.—F. R. 57 afios. Diagnéstico: Alucinosis alcohdlica.. . .

Tratamiento: 5 aphcacmnes de Electroshock Re-
sultado: Curacion. ‘
81.—C. P. 38 afios. Diagnoéstico: Alcoholismo crénico. 3 -
ingresos al hospital. Tratamiento: 12 aplicaciones
de Electroshock. Resultado: Paciente sale bien.
82.—38 anos. Diagnéstico: Alcoholismo crénico. Trata~
miento: 10 aplicaciones de Electroshock. Resulta-
do: Paciente cura. o
83.—M. P. T. 28 aftios. Diagnoéstico: Alcohélico crénico.
10 ingresos al hospital. Tratamiento: 14 aplicacio- -

nes de Electroshock. Resultado: Mejorado pero rein- o

cide.
84.—H. R. O. 43 afios. Dlagnostlco Alucinosis alcohélica,
asociada a Epilepsia. Tratamiento: 4 aphcacmnes de
Electroshock. Resultado: Curacion. \

. 85.—M. O. 34 afios. Diagnoéstico: Alcoholismo crénico.’

Tratamiento: 10 aplicaciones de Electroshock. 3 in-
gresos al hospital. Resultado: Mejorado.

86.—J. M. O. 46 afios. Diagnéstico: Alucinosis alcohdlica.
Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock. Resul-
tado: Curacion.

87—M. A. N. 33 afios. Dlagnostlco Alcoholismo crénico.
3 ingresos al hospital. Tratamiento: 15 aplicaciones
de Electroshock. Resultado: Me]orla con reinci-
dencia. :

88.—D. M. 27 afios. Diagnéstico: Alucinosis alcohollca

Tratamiento: 6 aplicaciones de Electroshock. Resul-

tado: Mejorado. .,

89.—C. M. 55 afios. Diagnéstico: Alcoholismo crénico.

© Tratamiento: 9 aplicaciones de Electroshock. 4 in-
gresos al hospital. Resultado: Sale mejorado.

90.—H. M. 38 afios. Diagnéstico: Alcoholismo crénico.
Tratamiento: 10 aplicaciones de Electroshock. 6 in-
gresos al hosp1ta1 Resultado Me] oria pero con rein-.
cidencia.

-3




91.—H. M. 57 afies. Alcoholismo crénico con alucinacio-

nes. Tratamiento: 15 aplicaciones de Electroshock. g ° o ° .
6 ingresos. Resultado: Mejoria pero .con reinciden- B
\ cia. : T o 3
. 92—M. L. C, 27 afos. Diagnoéstico: Alucinosis aleohéli- e &y © |sg
ca. Tratamiento; 4 aplicaciones de Electroshock. 2 E i , s ¢ 8 ; &
 Resultado: Curacién, - :g 35 ° o |8 5 8 g 52
93.—O0. D. R. 19 afios. Diagnéstico: Alcoholismo crénico. 0] 2 2 < é‘m <8 ) g =
Tratamiento: 10 aplicaciones de Electroshock. 3 in- 0 a ™ hal d o il
gresos. al hospital. Resultado: Mejorado. (& z @ .
94.—D. B. 37. afios. Diagnoéstico: Delirium Tremens. Tra~ g 3 o - o ol
) tamiento: 6 aplicaciones de Electroshock.  Resulta- Z| % i SRR
do: Curacién. E § 5 ~ 0o GG o
95.—F. D. P. 34 afios. Diagnostico: Alcoholismo crénico. < ~ R
4 ingresos al hospital. 13 aplicaciones de Electro- % | é ° o - ° Poro g
‘ ‘shock. Resultado: Mejoria pero con reincidencia. ) i g R :
06.—V. B. Diagnéstieo: Alucinosis aleohélica. Tratamien- “ & i a b
: to: 4 aplicaciones de Electroshock. Resultado: Cu- 0 : 3 o
- racién. _ ‘ O g g g8 1 3
97.—V. C. 45 afios. Diagnéstico: Alucinosis alcohodlica. 2 ® ’,:; i §, - o olm I i
Tratamiento: 4 aplicaciones de Electroshock.. Re- g |98 A b
, sultado: Curaci6n. « U ﬁ 2 g I I
98.— R. L. 36 afios. Diagnéstico: -Alcoholismo crénico. W | g BRI
‘ Tratamiento: 6 aplicaciones de Electroshock. 3 in- (o) ,§ £ 388238
gresos al hospital. Resultado: Mejoria pero con re- _| _ ~ « ] 299999
incidencia. - ‘ . ) B L8888
- 99.—E. L. 34 afios. Diagnéstico: Alucinosis alcohélica. - g 2 RN
Tratamiento: 6 aplicaciones de Electroshock. Re- 2 28838
‘sultado: Curacién. Z|l 3 2 w o L SN, 32
100.—P. C. V. 58 afios. Diagnoéstico: Alucinosis Alcohdli- B[ B | ARAA
' ca. Tratamiento: 5 aplicaciones de Electroshock. bR °
Resultado: Curacidn. ) §
wl o | ®| A 8| C
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CONCLUSIONES

1—El electroshock, en los 100 casos examinados no pro-
vocé complicacion alguna, es pues un método seguro
‘en los casos mentales téxico-alcohélicos.

2—Es francamente beneficioso su empleo en los casos de
alucinaciones en los cuales con un promedio de 4 apli-
caciones se obtuvo curacién.

3.—El resultado es eficaz en las intoxicaciones alcohélicas
agudas para mejorar la excitacién psico-motriz provo-
cada por el alcohol.

/

~4—Fn los casos de alcoholismo crénico, en estado de ac-
' ceso agudo les mejora pero no les cura el alcoholismo.

5.—En los casos de alcoholismo asociado a otras afeccio-
nes mentales tuvo efecto doble, al mejorar ambos as-
pectos del pac1ente

6.—El electroshock no es curativo del alcoholismo, pero si
auxiliar de los cuadros mentales provocados por éste.

l‘:17.¥—La terapéutica del Alcoholismo es esencialmente psi-

- quiatrico, con el que se han obtenido magnificos re-
sultados.

<., Vo. Bo.
Dr. José A. Campo. ' Imprimase .
: ' Dr. Ernesto Alarcén
Log ‘Decano
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