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El mal de los aviadores - "Le mal des aviateurs,según los franoeses'"

Ca.da vez que el hombre se subs.trae á la:s condiciones meteoro16-
.' �

- )
" . ,;i:

g í.c as promedias de su vida normal, e;x:per}rrf,é,rlta transtornos morbosos
'." ,

que atacan á sus diversos órganos: funciones vegetativas y funciones

intel ectuales resultan más ó menos alteradas, y el conjunto de és-

tas pbrturbaciones constituye un mal especial, uno de cuyos tipos

-por ejemplO,�.!. mal de las montañas - nos es perfectamente conocido.

Enfermedad de los buzos y de los obreros que trabajan en los

compartimi6ntos sumergidos, enfermed3d de los ascensionistas y de
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los aer-onaut.as s f'o rmari otros tantos síndromes clinicos más 6 menos

e omp í.e jo s , relacionados con diversas' .causas, entre las cuales predo-

minan,al parecer, las variaciones de presión atmosférica.

A medida Que los progresos científicos tien� separar al hom-

bre de sus costumbres primitivas y lo transportan más ó menos brus-

c amerit.e lejos del suelo en donde nac t
ó

j nueve.s enfermedades aparecen,

siendo la última en fecha la Que concierne á los hombres pájaros -

triunfantes. En efecto, si bien es cierto que l'as alturas poco con-

siderable"s á q.u� se elevaban lo s priIneros aviadores no acarreaban

_
li

ningún trastorno apreciable de la salud gen�!al: y de las funciones

fisio16gicas, otra cosa distinta bS lo que ocurre ahora en Que la

velocidad de los aparatos empleados,la considerable altura á que se

" ,-

e�evan,la rapidez,la misma brusquedad con que se efectua el descen-

j

so, son poderosos "factores fisiológicos y causas ev
í

o.errt.ea capaces de

engendrar un nU6VO mal, EL M..A..L DE LOS AVIADORES. Ne dejarán de mul-



tiplicarse á é

s t.e respecto las obscilaciones, y los muy recientes

concursos así como los que van á. ser continuados el pr6ximo verano,

..I

enriquecerán sin duda nuestros conoci�ientos sobre la materia. BUeno

é

s adelarrt.ar , que los Que poseemos actualmente distan de ser insig-

nificantes, y La nueva enfermedad tiene ya su primer capitulo escri-

to en un trabajo presentado por el Sr. Dastre y el publicado por los

�res.Cruchet y Maulinier, del cual tOlno a.l.guno s d.e los detalles que

daré á continuación.

En un pr-Lnc Lp
í

o j Los iranstornos exper-Lmerrt.ados por los aviadores

fueron asimilados á los que son caract6ri.stdcos del }JINL DE LAS MON-

TANAS, y esa as í.mí.Lací.ón se halla perfectamente justificada. Sin em-

bargo,uria rest.Lr-icció;n se impone. En el mal de las montañas existen

efectivam.ente do a- t.r-anrrt.or-no a muy distintos, ó, mejor, dos causas

muy diferentes de perturbaciones fisiológicas. El primer grupo de

accidentes es debido al hecho de la altura que se a.lcanza,y esa a1-
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;J
tura �o es preciso que sea muy consicterable,por lo menos en ciertos

sujetos,para que los transtornos revistan cierta intensidad. El se-

gundo grupo de accidentes es debido al trabaja intensivo, y hasta bru-

. f tal impuesto por el ascensionista á sus músculos á su corazón. Es

obvio, ,decir que ésta clase de aoc í.derrt ea pueden evitarse si la as­

censi6n se hace lentamente ó si Be recurre á un procedimiento de

tracción especial pera efectuarla -los suj etos que emp l.e en , por ej em-
.. ::-., . .

.,-

l '_
plo,un -funicular, un mulo, etc. (obf:::erv8ciórt:-cfel' Sr.Jáusen en el Mont-

Blanc) esca.parán á esos transtornos. En lo� aeronautas solo existen

la primera clase de accidentes, los debidos á La altura. En el MAL

DE LOS AVIADORES ocurre lo mismo,y éstos no eA�eri�entarán,por con-

siguiente,sinó una fracción de los transtornos que constituyen el

( Dos palabras acerca del- Mal de montaña. No se puede subir á

grandes altitudes sin experimentar cierto número de transtornos,va-
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riables según el individuo y las regiones exploradas. Los accidentes

son nulos 6 ligeros hasta 3.000 y á veces hasta 4.000 metros. Prime-

ro se observa una laxitud dOlorosa,rápidam6nte creciente,un poco de

a:n.,..'1elación, una debil ac el er-ac í.ón del pulso y una lijera c!3�8Iea.
A partir de 4.000 metros se siente una.. asteni.a extrema,á veces tem-

blor, con mucha frecuencia sensaciones vertiginos8.s. (Este vértigo

de altura es muy diferente del Cj_ue e Lgune.s 'person8s experimentan mi-

r-andc desde cierta altura en el vao
í

o j ya se.a;: al fondo de un precipi-

Oio,Y8;. desde 18 cima de uha construcción elevada). La vista puede

velarse; el escursionista siente ca18111bres.Este cuadro se cOmplica

\ .

con palpitaciones y náuseas. Por ú.í t.tmo j cuando la situación se agra-
'_

va sobreviene unB. intensísima cefalea, lipotimias 6 una somnolencia

resignada é invencible, vómi tos, diarrea, hemorragias diversas (cutá,-

neas,nasales, conjuntivales, awticulares, etc) o La muerte puede abreviar
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todos estos sufrimientos; es rara fuera de las causas coadyuvantes,

de las cuales la principal es el frio. Consecutivamente á los accidelJ-.

---

tes graves puede coriat.t tuirse una sordera drirabl e.

Diversas causas se han invocado para explicar estos fenómenos.

Algunos son accesorios; descenso de la presión barométrica, desplaza-

miento del diafragma por los g�ses abdominales distendidos; otros son

dudosos y hasta desconocidos, tal como la aut.o í.nt.ox
í

cac í.ón , La. r-az ón
"

,/��:"��7�\
� (� r �:, :\

i
..

' !\

\¡;:¡¡{i;;). �.

primordial de todos 6stos fenómenos és la anoxihemia ó disminución

de la presión del oxigeno; pero,segÚTI Moso., por lo 'meno s en los trans

tornos de pequeña altura (por debajo de 9 -.'900.,. met.roa}, hay que consi­

derar como muy Lmpor-t.ant.e el descenso de lá···.:treti'si6n del ácido carbó.­

nico en la sangre (Acapnia)

El tratamiento es sencillo.,por lo menos t.eor-Lc ement.e , Basta res-

pirar oxigeno al cual se añadirá,según Moso, de ocho á veinte por

clento de écido carbónico. Este últiIDo suprime muy especialmente la
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sorrÜ1.olenciEt y r'egulariza la respiración. La experiencia ha demostra-

do á Agazoti Que para combatir los fenómenos del mal de montaña hay

que emplear por persona y por hora ,509 litros de una mezcla que con-

tenga., en 100 partes, 63 de oxigeno, 13 de ácido carbónico y 20 de

nitrógeno. Por otra parte, desde el punto de vista profiláctico,l1.ay

que tener en cuenta r-e s t st.enc í.as individuales., evitar fatigas inúti-

I •

les y ponerse en condiciones de luchar eficazmente eonto-a el frio.

l/�:'
·

<'�".:�\'
J/ . ...::

',,!

;¡ ". , �
I �, ", �'f}

* .: :'
•

� ••�•.

�

>'�

;., ;(�:L./�-'"-

Se prohibirán las ascensiones á los cardiaco9.,á los tuberculosos, á

los arteria,-esclerosos y á los hipertensos.

El vuelo necesita un constante esfuerzo físico é intelectual

efectuado err condiciones en las Que el or'garrismo no está. de antema-

no adaptado. En general puede de c
í

r-ae j que los vuelos á grandes altu-

ras,tales como los aviadores los pr-ac t.Lcan actualmente,t:i,.enen uno du­

(-1 )

ración de cuarenta y 'Jinco minutos corno máximo. La a.Ltnrr a ae 2.000,
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-
, ta altura el aparato se precipita hacia el suelo en cinco ó siete mi-

nut.o s , Cha,Vet durante la trétgica travesia del Simplon, se eleva des-

de 800 metros. (Brieg) hasta 2.000 (Kulm) en diecinueve minutos.

Morane en el l�avre a.Lcanz
ó 2.600 met.r-oa en veinticuatro minutos y des

r • >.. cendi6 en seis; en Burdeos a.Loanzó 1.500 metros en v�intidos minutos

y bajó 6n cinco.Le Gañeux en Pau se elevó á 3.200 metros en la. misma
-_._-

. , cantidad de tiempo.

Chavet, Legañeux y Morane que c í.t.amos , p
í

L.. ot�ban monoplanos. So-
.

�
. , ""-.:

bre aparatos biplanos, las grandes alturas ,se' alc��_'ian mas lentarnen-
., :,

te y necesitan por parte del aviador un trabajo mas pr-of.ongado , La

" .;

c_
C'.�_.""".... � _ � ;�;.

..... baj ada Ó el descenso en uno y otro C8S0 se hace ·r&pidamente. La velo-

cidad de descenso siendo dirigido por el procedimiento empleado para

el aterrizag_e, procedimiento con el nombre de vuelo planeado,y al

qUE. recurren los aví ador-es , portl.'ee no les parece práctico con ,l-Os

.. aparatos Clue hoy poseen efectuar un aterrizage con. I!1otor completsmeri-
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u te tendido 6 con mot.or' parado (Morane). Aderná.s si los aviadores uti-

lizaran el primer procedimiento verian su vreocidad de descenso acele-

( -

rarse,por el ne cho j que .á la acción del peso,se añadf.r ta la acci6n

propulsiva de la hélice "Velocidad de ascenso rápido, de descenso

vertlginosa'i tal es La condición mecánica especial á. los vue Lo a de

grandes alturas.

Esta condición de un caracter muy particular á la acción bio16-

(lt��\\
�."\':.. ': .,�.

g
í c'a de estas 2scensiones. Es un nuevo é importante factor, que se

añade á la acción de las variaciones de presión- '{760\ milimetros r:.g.

á, O '.p9l: á. 2. 000 metros; 521 á 3.000 metros-'; .á las ro�'odificaciones de
--- --- .' ',,"

,_ .'�.:

La composición q"Úímica .del aire,á las oscilaci'ó'nes de la temperatu­

ra ( 20 á 25 grados, en el suelo; .E gr8dos á. 3. 000 metros etc. ordina-

r-Lo s factores que contienen las variaciones fisiológicas á las que

está. expuesto un organí.amo vivo trabajando á una. elevada altitud; y

es probablemente este nuevo factor el que de sus caracteres especia-
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les al "Mal de los aviadores" y á éste respecto Moulinier y Crnchet

se expresen del wodo siguiente: Nosotros hemos procura.do estudiarlo

en el curso de la gran semana de Burdeos Que ha tenido lugar del once

al dieciocho de Septiembre de miro novecientos diez en las landas del'

Meriñac- .. Con este obj et.o, dicen, durante este' periodo hemos podido se-

guir cada dia las evoluciones de los principales aviadores psrticular

mente del t.errí errt.e de navio Byason, de los tenientes 2ammerman y Remy

(pilotando b
í

p'í.ano.a) de los Sres.Morane, Lé'gañ�x y Tyck (pilotando
'.. .....

---

monoplanos etc.; todos ellos han tenido la atención de c ont.e.st.az- á

nuestras preguntas y de prestarse á nuestras esperiencias. Los resul-

tQ-,dos .de la inÍorTIlación son:

En la. subida, la respiración se hace mas corta alrededor de los

�.500 metros. El corazón late mas aprisa (t€Vguicardia) pero ha.bitual

mente no hay palpitaciones; no existen 6e ordinario náuseas ni sen-

'sación de tener el vientre inchado,fenómenos frecuentes en las ascen-
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I � siones de montañas, pero sí un ligero ma'í.es Lar-, Que i/lorane atribuye

..

. -

á "la angustia y á la gran sol edad que se siente". :r:acia los 1:.200 me

tros aparece la hipoacusia; 61 temblar ó trepidación del motor dismi-

puye y este fenómeno ya apreciable en tiempo seco,aumenta en tiem-

po nublado 6 nebuloso. El ,zumbido de oidos de todas maneras ligero

"

no se nota, hasta llegar á una altitud mas elevada.,.;á.,l.200 metros,

apr-ox ímadamerrt e hacia los 1'.800 metros "Morane'i;';' 'sin' emb ar-go Lega-

ñeux acusa chasquido �n los oidos á una altitud mas baja (es verdad

dice 'Moulinier que era la pr ímer-a vez que se elevaba á semejante a1-

tura); y un pasaj ero que también subia por prim8ra vez sobre un bi-

p l.ano Que se elevó á trescientos 6 cuatrocientos metros,experiment6

,..,.:
' \ �

[ el mismo fenómeno; es seguraID.ente una cue s td ón de co st.umcre ; este fe-

n6meno se pr-oduce en altitudes mas bajas que en las ascEmsiones ordi

nar-Las en mont.añaa , Ningún av í, ador ha notado vértigo. }[orane die e,

"La vista eB siempre muy clara. La rapidez con la cual los objetos
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l����
to

••,�¡" "l • ;

•
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.�'

.:

1.'2

disminuyen y se alej an parece indicar lo contrario". Además por tiem-

pe c l ar-c ó ligeramente brumoso, el sol al reflejarse sobre la bruma

como sobre un espejo,llega á difiaultar considerablemente,sobre todo

en los vaivenes,la dirección del monoplano (Morane)

otro aviador ha presentado verdaderas alucinaoiones visuales du-

rante la duración del. circuito del Este, vehia á cada instante dibu-

jarse á su ,izquierda, dos veletas de catedrales,cuand�L',en verdad no

existian.

Una lijera cefalea que rodea las sienes, se exper-frnerrt.a á partir

de mil quinientos metros (en los aví ador-ea entrenados);' en los no­

vicios ó nobeles aquella aparece á una altitud ';;inferior.

El frio se hace pronto penoso á partir de los do s mil' metros;lo

fu€; particularmente en Burdeos. };[orane en el IDeS de Septiembre en

Burdeos manifiesta lo siguiente: No tuve frio hasta los mil quinien-

tos metros; pasada esta altura la t.emper-s t.ur-a bajó muy rápidamente y
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r .,' ti

á los do s mil metros estaba seguramente á quince bajo. cero. En la

Ba..�ia del Sena el fenómerio de la di smí.nuc
í

ón de la temperatura,fué

notablemente menor y solo lo puedo explicar por La estación; está.ba-

I -

f . mos errt.omc e s en pleno verano y quizás el c al.o.rs t'ues e mas penetrante

y atravesaría mas intensarnente las capas atmosféricas.

En cuanto se pasan los mil q'Q.inientos metros, hay violentos de-

seos de orinar.

Por encima doe los mil metros,sobre todo mas arriba de los mil

(���;\,-.. !:"::-*-!:-" •.•. ,

t?� ;: ,;,'
, , !

quinientos, los movtmt errt.oa voluntarios son lIlas: 'hewiosos y por �a-
'\ cud í.daa ; los movimientos ref'lejos tienen mas aniplittid; el frio, la

lij era fatiga que SG produce en este momento, las contracciones más

rápidas del coraz6n, el reflejo del sol y las _Eerturbaciones del -º1-

do,á.1as cuales hay que añadir La tensión nervios8!l y .La fatiga,bas-

tan para explicar estas moóificaciones motrices.

En el descenso el corazón late con mas fuerza sin acelerarse,
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.

pero Las palp! taciones q_UE'; no tardan en sentirse, aumentan, a medida

que el descenso se hace mas rápidamente. Es dificil darse cuenta de

que ac orrt.ece con .La respiracióp á causa de la rapidez de la ce.td.a en

vuelo planeado Que hace recorrer de trescientos á cuatrocientos me-

tros por mf.nut,o y que proboca una especie de angustia comparable á

la sensación de vaoio que se experirnenta al encontrarse en un ascen-

tie!1�n á aumentar al final del descenso, lo wi stno-'bqu;t:'r-e'i con el de-

sor que desciende rápidamente. Los ruidos y z'umb ído s eh�::tos oidos.

�

�'�.�f-:--· ..�
-

seo de orinar, que se nace m.as y más imperioso; perO""los fenómenos

partioularmente intensos que dominan y aumentan claramente á med
í

d a

que se aproxima uno al eue l.o , son: 1 °
una sensaoión de escozor agudo

en el rostro,como de q_uemaduras,con rojez de la o�,pic'azones desa-

gradables en los ojos Ins cual es se hallan mas 6 menos invectados,
1 as fosas nasales dilatadas (sin epistasis ordinariamente): 20 la

cefalea; 3° una, gran t.end enc í.a al sueño de tal modo intensa, Que los
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ojos se cierran por momentos, á. pesar de la firme volUntad de tener-

los abiertos. S'e puede comprobar este hecho, con lo que sucede en

los descensos de las mcnt.añaa en funicular. En el descenso de La

Jungfran, por ejemplo, es un hecho bien sabido,que todos los viaje-

J
-

ros que d8sciencien de tres mil doscientos ó dos mil metros,se duer-

men en los departamentos uno tras oDro,aunque el t.r-avect,o no dure

mas allá de quince á veinte minutos. Casi todos notan "en este desc'en
" _g ,

� ·;,£"·,7':­
, ,';

so ruido ó zUIrlbido de oidos. Recientemente un joven aviador que sar-

.
, lió de excursi6n, fué encontrado dorrrido s obr-e su aerojüano en ple-

no campo; cuando le despertaron no recordaba como habia efectuado el

aterri zaj e •

Añadí.r-é una ob servación que me ha sido confiada por un aviador

experimentado cuya gran energia y cuya sangre fria han causado siem-

, v, �
(

\ pre la admiración de todos; me refi.ero al tncompar-am e Vedrines, al

que tuve el gusto de interrogar en el pr6ximo pasado Septiembre en
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La Ciudad de Vigo en 18 <lue efectu6 vuelos magi strales y patentizó
una vex más su gran pericia en el deport que no e ocupa.- Dice: "En
éste descenso vertiginoso la angustia y el temor influencian y depri
men al hombre mas fUerte,el miedo mismo se apodera del aviador (fe-

-,

lizmente esto dura muy poco), pero el pensamiento y la imagen de la

muerte están presentes en el espiritu.1f

(:::��f�
;' .. ;¡

...

"

:.te

'1'��f."�

El aviador Renaux recientemente,en el momento de tOIDaT tierra

en el Puig de Dóme, dice, se vehia asaltado por pensamientos análo-

gos; la silueta de las montañas .desgarradas se levantaba ante mí y.

á pesé3X mio yo no podia, impedir librarme de pensar en el infort'lIDado

Qhavez, que pagó con su vida su gran victoria."

'.

Los movimientos voluntarios son lentos,perezosos de una torpeza
que está en oposición con la vivacidad física é intelectual ,del suje-
to. Algunos aviadores tienen c'onciencia de éste sopor f'isico y de

éste abfuLdono que no les permite ejecutar tan rápidamente como ellos
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quisiera�l los actos mecánicos necesarios. Otros al contrario no tie-

nen 'conciencia de ello.

Al t.omar tierra el Bviador,á pesar de toda :-m energia,salta de

...... -

su'aeroplano con marcada pensantez; sin embargo,se dirige con paso

_I firme,aunq_ue algo lento,á su hangar situado á e Lgurio s metros del pun

to de aterrizage; pero en este Irlomento los zUlTIbid6s en los oidos ad-

quiere� una intensidad que hasta entomces no tenianf el :q.éroe está

como sordo, oye con vaguedad á. los que le hablan ó las aclemaciones

r
' de que

é

a objeto; algunas veces tiene vértigos y 18, cabeza le dá

vueltas,como le sucedió á un a7iador que se cayó en brazos de sus

amigos al volver á su riangar-,

La cef801ea persi st.e no solamente al tomar tierra, s
í nó que á V8-

ces muchas hor-ae después: lo mismo acontece con la sonmol'encia. Uri

comisario del ¥iiting de aV:laGión de Burdeos,que estaba al cuidado

I,
de un av

í

ador- joven, que por primEra" ve
"

.

z nac18 ascensiones de altu-
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ra, manifiesta que, su patrocinado continuaba somnoliente cinco ó seis

horas después de haber efectuado sus raids; no contestaba á Iss per-
s on.aa que le interrogabam, pareoia estar- tristón, encogido y atontado,
en la mesa no c omí a , En otros pilotos, a:�"'1,.que de un modo transi torio,
se advierte mas bien una verdadera sobreescitación al descend.er al

suelo,sin dud a bajo la influencia dé' un. estado de tensión de ánimo y
de enervamiento. (Estas observaciones me han sido confirmadas por Ve-

drines). Los nov tmí ent.o« respiratorios tienen desde el momento en que
se toma tierra á normalizar su ri tmo habitual; no sucede lo mismo con

el' aparato circulatori o en el examen fiel cual insistiremos particu-
larmente.

Se observa la cianosis de las extremidades,los dedos están violá-

�. Vfyemalen, qUE- a.Lo anz
ó

do s mil setecientos met.r-os, dice "sen:""
ti 1'0 sangre correr á. través de la.s ufiaa en m

í

s guant.es de abrigo y
perlas rojas humedeci2.A.l1 mis labios"
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:Morane jamás ha exper-í.ment.año semejante fenómeno, que además p ue-.

de relacionarse con la temperatura baja <le las e Lt.as regiones atmosfé

ricas y que se aprecia más por loa velocidad del aeroplano; esta re-

"frigeración ó enfriamiento es muy penoso y "todos los aviadores s e

quejan de ello. Las epi1tasis son muy raras,pero cas
í

siempre las con-

juntivan se ofrecen hiperhemicas,á pesar de hallarse los ojos bien

resguardados por lentes apropiados.

El pulso se acelera ligeramente; el dicrotismo en 18 arteria ra-

dial se nota poco. Los movimientos de la aguja del Oscillómetro de

Pachan tienen una debil amplitud!J No hay palpit8ciones. El valor de

la tensión arterial está constantemente aumentado en el momento de

tomar tierra"después de vu.el.o s á alturas que varien entre mil y dos

mil metros.

Entre los datos que han recojido Cruchet y Mou.l í.n í.er- en el trans

curso de sus informaciones señalan con relación La tensión arterial
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las siguientes cant.Ldade s ,
- Informaciones hechas e:1:1 La arteria ra-

dial, con ayuda del Oscilometro de Pachon.

Aviador. Y.AntE:s del vuelo (c'inco y media, tarde)
, 7 Tensión minima ---------------------7- 9 e.m. Lg.

Tensd.ón máxima -----------------------18 e .m , �:g.
I,

Pulsaciones, setenta por minuto.

A las seis de la'tarde después de un vuelo .de veinte minutos á, una al

tura de mil cien metros (registrada por el barómetro que llevaba e_l

aviador)

r '

Tensión minima -------------------- ....---12 e.m • .t:..g.

Tensión máxima 19 C.ID

Pulsaciones, ochenta por minuto.

Después de un vuelo de veintiocho minutos, al tura máxima. mil quinien-

tos metros.



'_

Tensión minima. -------------------�- 12 1.
O.ID. :t:g.�

Tensi.ón máxima --------------------- 19 � o vm , £g.

� _

Esta hipertensión es tanto mas notable,cuanto mas �t:te_k� y más entre

Pulsaciones, setenta y cinco por minuto.

En otro aviador después de un vuelo á mil cien metros ·de altura.

Tensión mínima --------------------- o.m.• Eg.

Tensión máxima 16 t.-, O .ill.

PulsacIones, ochenta y ·cuatro por minuto.

riado s se hallan los suj et.os obj eto del examen,o'ondición necesaria pa-

!fa obtener. da.t,o s útil'E:is.

Esta hipertensión es pUE.S meno s apar-errt.e en los suj etos muy can-

sados que en este caso presenta.n. palpi t.ac t ones cardiaca.s y una alte-

ración muy acentuada del pulso (ciento ocho pul aao t orrea por minuto)
Esta taquicardia penosa,sintomática,en éste caso,de una. insuficiencia

cardiaca ha sido ·observada en un joven aviador que acababa de s.Lc an-.

21
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zar mil me-tros después de un vuelo aac ens í.o naf que dur6 una hora.

El aumento de la presión ar-t.er-í aj es común. en los aviadores que

desciemd'en de grandes al t.ur-ae , No se observa en cambio casi nunca en

) lOB aviadores que se mantienen entre cien y cient€) 'cincu.enta metros

de altura.

l:e aquí corno el teniente Z se presenta á La sa,lidSJ.,

Tensión minima ---------------- 9 C.ID. Eg.

Tensión máxima ----------------19 e .m. �=g.

Pulsaciones, ochenta por minuto.

Al t.omar tierra después de un vuelo de cincuenta y cinco minutos,con
una altura m6dia de cienmetros.

TenR>i6n mínima 9 � c ,m ..

Tensi ón máxima 18 1.
2'" c.m.

Pu]saciones, cien por minuto

Si tuviéramos Que :-ormular una hip6tesis sobre las camsas de la IDodi-,
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ficaoión del valor de la presión sanguinea,que puede tener por conse-

cuencia graves perturbaciones en sujetos obliga.dos á un trabajo cere-

bral-muy activo y á una atención continuada, podria admitirse facil-

mente, que el organismo que cae sobre el suelo en cuatro 6 cinco minu-

tos, después de haber alcanzado mil 6 do s mil metros en veinte ó veinti
cinco minutos, no ha tenido materialmente tiempo de adaptar su apar-a-.
t.o circulat.orio á las presiones var í.abj es (quini errt.o s novent.a y un mi-¡limetros �=g. á do s mil metros, setecientos sesenta milímetros l.=g. en

el suelo) que recorre el aeroplano en un lapso de tiempo harto rápido. I

La hipertensión observada al aterrizar,es una reacción v�-mo-
triz del mí.smo órden que la dismñmuci6n de presión general pasagera
y que las perturbaciones en la 'circulación encefálica,observadas por

L"Lapique, en el transcurso de una rápida ascensión (dos mil setecien-
tos metros de altura alcanzados. en cuarenta minutos)

Las perturbaciones que hemos señalado,se presentan según modali-
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'.

dades,variables para los distintos sujetos, sucediendo lo mismo en el
Mal de los aviadores que en el l!!a� de J\.�onta£ia.

Algunos se verán qu
í

z áa casi siempre libres de dichas perturba-
ciones como J-á_usen por ejemplo; otros serán sensibles á alturas rela-
tivamente baj as •

"Muchas personas hay que se ponen enfermas á alturas que no e.Lean

zan dos mil met.r-on , Los síntoma.s podr,?J:l' ser más ó menos intensos se­

gún las disposiciones individUales,pe-ro de 'una manera genera.l puede
establecerse, que aparecen frecuentemente á a.Lt.ur-aa más bajas que en

las ascensiones á pié y aun en las en globo esférico.
¿ Cual es la patogenia de los accidentes que señalarnos?
Las numero.sas controversias que nacen de las investigaciones que

. se están haciendo sobre el mal de Las montañas, no nos permiten de--_ ----

terminar Ó juzge� sobre la génesis de la.s perturbaciones qUE:: hemos
observado en el mal 2e los aviadlil'res y Que por algunos puntos se apr__Q



25

xfman á éstos des6rdenes.

/����
," .: ,�t

Pero en lo que más debemos fijarnos es en 19 constancia. é impor-
t.anc

í

a de las variaciones de La presi6n arterial, que son p8rticular-
mente acusadas después de ascensiones y descensos rápidos desde gr��-

des altitudes: aun cuando los vuelos en éüturas medias y en sujetos
entrenados no se aoompañan de re8Dciones netas.

Reacciones vaso-motrices con hipelitenst ón, vértigos, cefalea, sueño

consecutivo á las ascensiones y acentu?n_oose sobre todo en el suelo

y algún tiempo después del aterrizage,ta�es son los fenómenos que

tinguen el MAL DE LOS AVIA.DORES" del "MAL DE MONTAr:1A", 108 cuales dan

un aspecto muy particular á éstas perturbaciones cuya causa eaenc
í

aj

es muy probablemente la rB,pidez con la que el aviador se mueve en el

espacio. Es probable que este sea el factor que interviene para hacer
-.

penosas y hasta peligrosas Lae variaciones de presión atmosférica, cu-

yo valor es relat.ivament.e débil,cuando =e I e compara con las variacio_
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nes de presión á_ las que están sometidos Lo.s Buzos, por ejemplo, e,n

v.

quienes por otra parte este faotor, "rapidez de descomprestón" ipter-

-,
viene t.ano

í

én en La génesis de las perturbaciones q_ue estos presentan
Tales soD- los prinoipales fenómenos que se r.egistran en cierto

número de aviadores q_ue tomaron recientemente porte en el ITlitin de

Burdeos. Pero, los trastornos 'fisiológiGOS enumerados no son 10r-5 ú.ni-
COB importantes; hay otros de órden psíquico en los cuales la formi-

dable tensión de animo á Que se halla sujeto el av
í

ador- desempeña un

papeI muy importante. Para estos casos y para los precedentes, es de

desear que se hag ari nuevas observaciones hasta el dia en que un méc í

co experimentado,que haya hecho un astudio minucioso del nuevo depor-
te redacte su auto-observación completa y efectue,ora como piloto,
ora como pasajero, investiga.ciones -fisiológicas persona.les de inte-

rés indiscutible. o {¿o�� 'i I, �� t <d..-e__ -tí i-:

éfb-\���� Cñ.ep



',�"¡;�'
..

� ��tA_'� �¡:/); /f P'(_
.

.%� ,<'�';;;,/?/I'2_ ..-> r':: /�;r:.--�

. � '=-----;-
.

.,

�. �.
/

�¿'d�
..

..._ ......
<"�'...;

'\ ,._

,
....

,

.•
o"

"..,.,
-o.,

... �

;�.


