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Desoérdenes funcionales del higado.

Croonian ILectures, por el doctor C. Murchison.

Leccion 3.8 Parte 2. ®

. 9. Provision deficiente de oxig .—El ejercicio muscular insu-
iente al aire libre puede desarreglar las funciones del higado.
e sabe que los hdbitos sedentarios y la habitacion de cuartos
ventilados tienen tendencia 4 inducir desérdenes funcionales
idel higado. Es tambien una observacion comun, que personas
‘que ban comido y bebido abundantemente no han sufrido del
higado miéntras ‘que han llevado una vida activa al aive libre;
que tan pronto como por cambio de ocupacion 6 por otras
usas, adquieren hibitos sedentarios, sin un cambio correspon-
fdiente en la dieta, el desérden hepitico es la consecuencia. Todo
zador, por ejemplo, que ha sufrido de desérden hepitico, sabe
1 es el efecto, aun de un solo dia de caza para limpiar su tez
aliviar sus sintomas. La falta de e¢jercicio regular al aire libre
‘produce desérdenes en el higado de dos modos, i saber: (a) cau-
do una provision insuficiente de oxigeno para el organismo,
ymo resultado de la cual la oxidacion que tiene lugar en el hi-
do y en otras partes, se ejecuta imperfectamente, y hay una
dencia 4 la acumulacion en el organismo de grasa y de los ma-
riales imperfectamente oxidados, provenientes de la desinte-
acion de la albumina. El oxigeno es, por decirlo asi, el anti-
Ldoto necesario para la destruccion de una maleries morbi (dicido
irico) producida por la albumina imperfectamente oxidada. (b)
‘Retardando 1a circulacion de la sangre al traves del higado. Des-
e el tiempo de Haller los fisi6logos han reconocido la influencia
Jos movimientos respiratorios para promover la circulacion de
sangre al traves del higado ; pero hace mis de treinta afnos que
el doctor Alexander Shaw demostré claramente que la circula-
on de la sangre al traves del higado era poderosamente influen-
ciada por la expansion y contraccion alternadas del torax durante
respiracion. El doctor Shaw hizo notar que la vena porta, sin
vision alguna para aumentar su poder, sin mas auxilio que la
t-ergo que tiene en comun con las demas venas, y destituida
aparato valvular, como el que en otras venas del cuerpo im-
e Ia regurgitacion de la sangre, tiene que hacer las funciones
unmente ejecutadas por una arteria, que recibiendo el im-
ulso del corazon distribuye ademas la sangre por la contracti-
dad y elasticidad de sus capas. Sugirié enténces que la debi-
dad con la cual la vena porta impulsa la sangre estd compen-
da por una especie de aspiracion que los actos respiratorios
unican 4 la corriente sanguinea: miéntras mas profunda es
Ja inspiracion, mayor tambien es la fuerza con la cual la sangre
anza 4 la auricula derecha. Estos razonamientos han sido con-
nados por algunas experiencias de Claude Bernard, quien ha
ncontrado que cuando se hace un corte en uno de los l6bulos
higado en un animal vivo, se ve la sangre brotar de las
de las venas hepiticas durante la expiracion y aspirar aire
m la sangre con cada inspiracion, de modo que el animal pronto
were por el paso del aire al corazon. En personas, por consi-
jente, que llevan una vida sedentaria, esta fuerza auxi-
r que promueve la circulacion de la sangre al traves del
do, estd disminuida ; la sangre se estanca en la glindula, y
funciones del 6rgano se perturban, resultados mds probables
in si el higado se encuentra demasiado estimulado por errores
la alimentacion.
 Una temperatura elevada favorece ciertos desérdenes funcio-
es del higado, especialmente los relacionados con la sanguifi-
ion y desintegracion de la albumina. Los desérdenes funcio-
es, asi como la congestion y la inflamacion del higado, tienen

mas tendencia 4 producirse en los climas tropicales que en los
templados, y en nuestro pais el higado se desarregla con més fre-
cuencia en el estio y el otofio que en el invierno. La alimenta-
cion conveniente en un clima frio 6 templado, en los trépicos
produce desérden hepdtico. Estos resultados de una atmésfera
caliente, se deben indudablementene en parte 4 la rarefaccion del
aire y 4 una consiguiente diminucion en la proporcion del oxige-
no sumimstrado al organismo. Miéntras mds calicnte es el aire,
menor serd la cantidad de oxigeno inhalado por los pulmones en
un volimen dado ; pero esto quizd no sea la tnica causa, si bien
la principal. La experiencia ha demostrado que uno de los efec-
tos de la temperatura elevada sobre los animales inferiores, es
producir una degeneracion del parenquina del higado, cuyas cé-
lulas secretantes se llenan de granulaciones muy pequefias y pre-
sentan un aspecto semejante al que se encuentra despues de la
muerte en las afecciones febriles. Es posible por consiguiente,
que algunos de los desérdenes funcionales del higado de que
adolecen los habitantes de los climas tropicales, provengan de
una degeneracion semejante, pero no necesariamente permanente
de las células secretantes.

4 Influencias nerviosas. Muchos hechos demuestran la grande
influencia del sistema nervioso sobre los érganos secretantes. El
temor repentino, 6 cualquiera otra emocion mental fuerte, pro-
duce, como se sabe la supresion de la secrecion de la leche y de
la saliva, y ya hemos visto que las lesiones y enfermcdades del
tejido mervioso pueden ser crigen de la diabétes turbando la
accion glicogénica del higado ; y muchos otros desérdencs hepd-
ticos reconocen un origen nervioso. La ansiedad mental prolon-
gada, la angustia, el ejercicio mental incesante, no solo embarazan
la secrecion biliar, sino que demasiado frecuentemente entorpecen
la sanguificacion y la metamérfosis sanguinea, en que el higado
tiene una parte tan activa, é inducen la litemia con el cortejo de
sintomas ya descritos. Estos resultados tienen mas probabilidades
de presentarse si la alimentacion es tal que favorezca el desérden
hepitico ; si por ejemplo para ahogar el dolor el enfermo se ha en-
tregado 4 los estimulantes y ha adoptado una vida sedentaria.
Hay pruebas tambien de que los agentes nerviosos nosolo pueden
causar desérdenes funcionales sino tambien lesiones orgdnicas
del higado. La atrofia aguda, en la que las células secretantes se
desintegran rdapidamente y las funciones del 6rgano se suspenden,
parece en muchos ejemplos tener un origen puramente nervioso ;
frecuentemente los primeros sintomas de la enfermedad se presen-
tan en personas préviamente sanas despues de un susto grande 6
de un acceso de célera. La impresion cerebral parece reflejarse
sobre el higado y turbar su nutricion. Muchas observaciones me
han convencido de que la expulsion de cilculos biliares, asi como
su formacion, pueden depender de una influencia nerviosa. El
doctor Budd tambien ha observado que los cuidados mentales y
la zozobra tienen una grande influencia en la produccion de cdl-
culos biliares ; y por mi parte he observado repetidas veces la
aparicion de cdlicos biliares ocasionados por cédlculos biliares y
despertados por una emocion siibita. Finalmente, hasta el cincer
del higado parcce algunas veces ser consecuencia del desérden
funcional iniciado por golpes morales. Me ha sorprendido la fre-
cuencia con que enfermos de cdncer primitivo del higado atri-
bayen el principio de su mala salud 4 una indigestion consecutiva
4 sufrimientos morales prolongados. Estos casos son demasiado
numerosos para que se puedan explicar bajo la suposicion de que
la tribulacion mental y el cincer hayan sido meras coincidencias.
Observaciones semejantes han sido registradas por Sir Robert
Christison y por otras autoridades eminentes.

5 Peculiaridades itucionales. Al considerar las causas de
desérden funcional del higado no debe olvidarse que hay peculia-
ridades constitucionales, heredadas 6 adquiridas en virtud de las
cuales el higado se perturba por causas que en las circunstancias
ordinarias serian inofensivas. La mayor parte de las personas,
dice el doctor Budd tienen mas higado, asi como tienen mas
pulmon de lo absolutamente necesario. Una parte de su higado,
puede ser destruida por enfcrmedad, 6 ser ménos activa sin desér-
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den de la salud general ; en otras personas el higado apénas parece
capaz de ejecutar sus funciones en las condiciones mas favorables,
-desfalleciendo en circunstancias adversas de alimnentacion, habitos
6 clima. Esta debilidad innata del higado, frecuentemente se
hereda: la persona nace con tendencia & desordenes biliares.
La gota y la diabétes que tiencn su origen segun bemos visto en
desarreglo hepitico, son enfermedades hereditarias y el bigado
-es muy propenso 4 sufrir en personas gque heredan una tendencia
4 la gota. Esta tendencia constitucional 4 desérden hepitico se
desatiende con demasiada frecuencia, no sélo por los pacientes,
sino algunas veces tambicn por el médico. El uso consuetudinario
~del alcohol se recomienda frecuentemente para varias dolencias,
por el prictico, sin pensar suficientemente en tendencia del
individuo al desorden hepitico, y de este modo graves males
pueden resultar ulteriormente del alcohol usado con un objeto
mwedicinal. Por otra parte, el enfermo muchas veces insiste en
. ~que su malestar hepatico no puede provenir de lo que come 6

bebe, porque es sumamente cuidadoso en comparacion de sus
amigos que tienen una alimentacion abundante olvidando asi el
adagio de que ‘“¢l alimento de un bombre cs el veneno de otro. »
Un individuo por ejemplo, puede tomarse una botella de vino
sin incoveniente, miéntras que otro sufre del higado al tomar
solo una copa.

6 Los venenos de varias especies pueden turbar el higado, Ia
persistencia de la turbacion siendo dependiente del tiempo du-
rante el cual la causa persiste. Uno de los primeros efectos de
Jos venenos de las varias fiebres especificas es sobre el higado.
Por otra parte, la exposicion prolongada 4 los midsmas paladicos
frecuentemente desordena el higado, produciendo la anemia y la
litemia. Miéntras que algunos casos de atrofia aguda del higado
tienen un origen nervioso, existen pruebas de que otros provienen
de un veneno que entra al cuerpo del exterior, 6 algunas veces
segun el doctor Budd, * se engendra en cl cuerpo por una diges-
tion y asimilacion defectuosas.” El fésforo tambien, 4 dési
ficientes, desarregla las funciones«lel higado ; y uno de los resul-
tados del envenenamiento fosférico es la produccion de sintomas
¥y alteraciones esiructurales del bigado muy semejantes 4 las de
Ia atrofia aguda. * Varias sustancias usadas como alimento 6 in-
geridas por equivocacion con ¢l, pueden producir desérden
funcional del higado, el efecto nocivo siendo determinado mu-

--chas veces por alguna peculiaridad constitucional del individuo.

Estas causas de desérden funcional del higado, obrarin, por
supuess), con mis actividad si existe ya una enfermedad orgdni-
ca del higado 6 si hay enfermedad del corazon 6 los pulmones,
6 desarreglo del estémago y los intestinos.

D Tratamiento de los desdrdenes funcionales del higado

El tiempo de que dispongo apénas me permite el bosquejar los
~principios generales que nos guian en el tratamiento de los desor-
«denes funcionales hepdticos ; y mis observaciones en gran parte
se limitardn 4 aquellos desérdenes que resultan de una desinte-
gracion y eliminacion anormales.

1 Alimentacion. En los desérdenes funcionales del higado se
debe esperar un beneficio mds permanente, reglamentando los
ingesta que con el uso de los medicamentos. Es necesario tener
siempre presente que lo que puede destruir el cuerpo con dema-
siada frecuencia entra por la misma puerta que lo que lo que se
intenta que lonutra y lo coserve. Tambien se debe recordar que
el desérden hepitico que proviene de la litemis, puede existir por
-afios sin otro sintoma que el depdsito de uratos 6 dcido drico en
la orina, y que enténces es curable atendiendo a la alimentacion;
pero _que si se descuida puede producir la gota, lesiones orgdini-
cas del higado 6 los rifones, 6 algun otro resultado grave. La

Jditemia habitual se debe por consiguiente contrarrestar; y por

Jo dicho es evidente que hay que evitar principalmente los sa-
carinos y oleaginosos, y sobre todo platos sazonados con estas
«dos sustancias. Esta clase de enfermos debe siempre abstenerse
de platos muy coudimentados. En los casos graves habrd que
abandonar las papas, el arroz, el sagai y Ias frutas y aun el pan
«deberd usarse con moderacion® Es conveniente cerciorarse de si
Ja litemia depende de una de esas idios cracias en
de las cuales ciertos ‘articulos tienden i desarreglar el higa-
do. En la mayor parte de los casos de litemina, una alimentacion
que consista principalinente de pan viejo, cordero cocinado sen-
<cillamente, pescado blanco, pollo, pequeiia caza, huevos, una

ad moderada de lezumbres y té 6 café débil, es la mejor.
Es importante atender 4 la cantidad asi como 4 la  calidad del
alimento. La litemia habitual resulta frecuentemente de que el
enfermo toma mds alimento del que se puede convertir en tejido
6 desintegrar por el higado. Lo que el doctor Bence Jones dice
con respecto i la gota, es aplicable i 1a litemia habitual : *“ Una
cantidad minima de alimento albuminoso conviene para producir

virtud

la menor cantidad de dcido urico, é igualmente de ali \
bonaceo para que el dcido tirico se oxide tanto cuanto sea p
En los casos cbstinados, el enfermo debe hacer su comida
cipal por la mafiana cuando el poder digestivo es mas_fu
uso abundante de diluentes como de la soda, es muy util
promueven Ia eliminacion del organismo de los produc
dos de desintegracion.
Mayores precauciones son a@in necesarias en todss las
de litemia acerca de los estimulantes alcohélicos. Licon
cebada germinada, el oporto, el champafia ¥ muchos of
serin estrictamente prohibidos. El burdeos 6 una peju
dad de aguardiente muy diluida, es en general lo mejor;
estos se deben usar con mucha moderacion, y muchos @
se encuentran mejor sin ellos. No es esta la ocasion de
si el alcohol es necesario para la nutricion del cuerpo de
que tienen mucho trabajo mental 6 corporal, 6 si examin
conjunto todas las estaciones de la vida, el tipo normal
mejor con la abstinencia total 6 con el uso moderado del
El punto sobre que deseo insistir es gue en muchas pe
salud se deteriora por el desérden hepidtico que acarrea €
bebidas aleohélicas, consideradas como compatibles con
y aun favorables 4 ella, aunque la cantidad usada esté m
de afectar el cerebro; y que para algunas personas aun en cal
des exiguas son muy perjudiciales. En individu
cho, creo que la sustraccion de los estimulantes es ménos
de lo que en generzl se cree. A no ser que haya manifesta
evidentes de un corazon muy débil, que puede resultar de
mismo, los Gnicos efectos que he observado de la absting
bita y completa, son sensacion de fatiga en el epigastrio
de alcohol, transitoriamente aliviados, pero volviéndose
sistentes con la repeticion del estimulo.

2 Provision abundante de ozigeno.— Al lado de la reg
en la alimentacion, es este el objeto mds importante g
tener en mira el tratamiento de los desérdencs funcic
higado, muy especialmente con respecto i la desinu
perfecta de ia albumina. Un exceso de aire libre en
contraresta los malos efectos de una cantidad éxcesiva deal
to. Aunque observaciones recientes, especialmente Ias de
han demostrado que la creencia comun de que el eje
cular aumenta materialmeute la eliminacion del 4zoe es

Y& €Xp s
lacion en el or;

litemia. Las observaciones de Beneke y de otros autere
demostrado que el aire del mar es un poderoso agente dé
cion, y que los tejidos que contienen dzoe y azufre sede
rapidamente bajo su influencia. De acuerdo con esto, ob
que muchos enfermos que padecen del higado y de lites
ben un inmenso beneficio de su residencia en un puerto
y de los bafios, aunque por desgracia, los buenos efecto
del mar estan a veces mas que contrabalanzados por lo m
las habitaciones y por los alimentos inadecuados 6 mal a2
3. Lazantes y colagogos.—En un gran namero de cas
sérden funcional hepatico, hay mucha ventajs en usar
mente medicinas laxantes, haya 6 no tendencia al estrel
Los laxantes eliminan no solamente la bilis, sino ta
productos de desintegracion contenidos en el liquido que
en el higado y el intestino dntes de su elaboracion pos
su eliminacion por el pulmon y los rifiones. Los laxan
son los mis adecuados para este objeto, porque tienen
rédpida y producen una exhalacion acuosa abundante pors
tino. En general se usa el sulfato de magnes
da, el tartrato de soda y potasa, 6 combinaciones de s
con el cloruro de sodio, €l carbonato de soda y otrass
linas como las que se encucntran en las aguas minerales
Isbad, Friederichshall &c. La experiencia diaria dem
gran beneficio que derivan los enfermos con litemia de’
de banios en una de estas fuentes minerales, 6 de alguna
artificial de estas aguas, que debe tomarse en agua tibia
mafiana en ayunas. Todas estas sales tienen poca 6 ni
nidad por los tejidos animales, de manera que produ
cambios en ellos ; causan muy poca irritacion en la
mucosa del intestino, 3 no excitan la peristdlsiz, de man
purgan sin dolores ni retortijones. Aparentemente ob;
diendo Ia reabsorcion del liquido que constantemente
de los vasos y penetra al intestino.
Hay otra clase de laxantes que, hace mucho, gozan d
reput,acic;n para promover la secrecion y la eliminacion

* El plomo causa una acumulacion de acido trico, en el i p
rque emb: su ion por los rifiones mAs bien que porque
aumente su formacion en el higado. (Garrod) Bence iJones, por otra parte, 80s-
tiene que ls acumulacion de uratos producidos por ¢l plomo cn el organismo
D e ln e la dacis

Yy que i pdo favorablemente los desérdenes b
designan con cl nombre de colagogos. Entre estos
mercurio tiene el primer lugar. Hoy el mercurio ha

cho de su antigua reputacion como colagogo y alteran
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cha disidencia existe con respecto i su influencia sobre ¢l higado.
El médico priictico administra una dosis de ealomel, nota ¢l aua-
‘mento considerable de la cantidad de bilis en las cimaras, y el
‘enfermo acusa una mejoria marcada. Concluye de aqui que el
mercurio ha estimulado ¢l higado 4 un aumento de secrecion bi-
iar, 4 Ia cual debe atribuirse la mejoria del enfermo. Por otra
parte, el fisiélogo liga el conducto biliar comun cn uno de los
imales inferiores, establece la fistula con la vesicula biliar, y
observa que el calomel no tiene efecto sobre la cantidad de bili
ue fluye al traves de la fistula 4 no ser que la disminuya. Pu
e ser interesante para algunos de los presentes el que refiera
as ncipales de estas experiencias.
Kolliker y Miiller en 1855 ensayaron los efectos del calomel
obre la secrecion biliar de un perro con una fistula biliar. Los
resaltados fueron algo contradictorios. En una ocasion la bilis
ecia aumentada, y en dos disminuida por la administracion
del calomel.
~ En cuatro experiencias hechas en 1858 sobre un perro en una
fistula biliar, el doctor G. Scott observd que en todas la adminis-
acion de grandes dosis de calomel producia una diminucion de
bilis liquida y de sus sélidos.
En el mismo afio el doctor Mosler hizo experiencias semejan-
sobre dos perros con fistulas biliares. La administracion de
lomel no cfectué aumento alguno de la bilis, en la caal fué im-
ible descubrir la presencia del mercurio.
' Diez afios mis tarde, una comision de la “ British medical
Association ” con el profesor Hughes Bennett como Presidente,
prendié un numero de experiencias sobre perros y llegé 4 la
conclusion de que * el mercurio no aumenta el flujo de la bilis,
sino que mis bien le disminuye.”
~ Las experiencias mas recientes, hechas en el Instituto patolé-
co de Viena, $on las del doctor Rohrig. Observé que aunque
désis elevidas de calomel parecian aumentar la secrecion de la
ilis, su eficiencia era inferior 4 la del aceite de Croton, de la
cologuintida, de la jalapa, del aloes, del ruibarbo, del sen y el
sulfato de magnesia, disminuyendo las propiedades cologogas de
estos medicamentos en el érden en que estin enumerados y ocu-
do el calomel el altimo lugar ‘{.os resultados de estas expe-
encias sobre los animales inferiores han acrecentado grande-
" mente el descrédito préviamente arrojado sobre el mercurio,
empre que la observacion clinica le ha puesto 4 prueba por su
capacidad para producir la absorcion de linfa plistica en la
mayor parte de las formas de la inflamacion ; y algunos médicos
1 rcurio y sus preparaciones

S

minentes opinan porque se borre el m
'de la farmacopea. Por otaa parte, se ha objetado con justicia 4 los
‘resultados de estas experiencias que ellas no justifican las con-
usiones anteriores no debiendo aplicarse al hombre; y aun ad-
‘mitiendo que en el hombre el mercurio no aumente la cantidad
‘de bilis segregada por el hizado en el estado de salud, no se de-
ace que en el patolégico no pueda haber alguna condicion ad-
ersa 4 la formacion de bilis que el mercurio tenga la facultad de
‘anular. Puede, sinembargo, reconciliarse hasta cierto punto esta
iversidad de opinion entre el fisi6logo y el médico prictico, te-
‘niendo presente la circulacion osmética que constantemente
‘tiene lugar cntre el contenido intestinal y la sangre, de la cual
hablé en mi primer leccion. Una gran parte de la bilis segregada
por el higado que penetra en el intestino, se reabsorbe continna-
‘mente y vuelve al higado ; y de acuerdo con esto, cuando se liga
‘conducto biliav comun, y se establece una fistula
que con la vesicula biliar la cantidad de bilis que inmedi
ente despues de la operacion pasa por la fistula, es mucho ma-
or que en cualquier época posterior. (Schiff). El mercurio y los

antes scmejantes, producen cimaras biliosas itando la par-
superior del intestino y arrastrando la bilis 4ntes de que haya
ara su absorcion. El hecho de que el mercurio se encuen-
e'al fin de la lista de colagogos, segun las experiencias de
hrig, se explica porque supera & los otros colagngos en esta
jedad, pues miéntras mayor es la cantidad de bilis arrastrada
1 intestino, menor eantidad sera reabsorbida y saldra por la
la biliar. El mercurio obra especialmente sobre el duodeno
mo se ha probado, no solamente por la gran cantidad de bilis
ue sigue su accion, sino tambien por el hecho descubierto por
adzijewski, de que la leucina y la tirosina, produttos de la
tion pancredtica, descompuestos en circunstancias ordinarias
el intestino, aparecen en las heces despues de la administra-
n de mercuriales. Resulta, pues, que el mercurio al aumentar
. eliminacion de la bilis y disminuir su cantidad asi como tam-
iem la de otros productos de la desintegracion albuminosa que
ulan en la vena porta, es despues de todo un colagogo ver-

ro, que alivia el estado congestivo del higado, mucho mas
:azmente que si obrase solamente estimulando sus funciones
secretorias en lugar de dismin la congestion hepatica. Tampoco
s imposible el que la irritacion del duodeno por el calomel y
otros purgantes se refleje hicia la vesicula biliar y la haga
traer sobre su contenido explicando asi en parte el incremen-

to de la bilis en las heces.

Hay razones tambien para creer que aparte del incremento
del flujo biliar por el intestino, el mercurio ejerce una accion
benéfica en muchos desérdenes funcionales del hizado, cualquiers
que sea la explicacion que de clla se haga. Enfermos sumamen-
te inteligentes que sufren de desdérdenes hepiticos, constante-
mente nos aseguran que obtienen mucho alivio con el uso ocasio-
nal 6 repetido de mercuriales, y que ningun otro medicamento ¢
tratamiento da igual resultado; creo que las dudas de los médicos
excépticos se disiparian si desgraciadamente tuvieran que poner &«
prueba la verdad de sus opiniones en su propia persona. No es
imposible que los buenos efectos el mercurio sobre el higado, y
en algunas formas de inflamacion, se deban 4 su propiedad de pro
mover la desintegracion. El mercuriv parece tener el poder de
disminuir la cohesion de la fibrina fuera de los vasos, y por con-
siguiente de hacer que se absorba con mds facilidad. Médicos
modernos de posicion muy elevada, 4 quienes no se puede acusar
de credulidad con respecto 4 la accion benéfica de medicamen-
tos, han pensado que el mercurio es util en el crup porque causa
la degradacion y desintegracion de las membranas pldsticas. Si
asi fuere no es improbable, que el mercurio gue por experiencia
sabemos que atraviesa el higado, pueda ¢n ciertas sircunstancias
obrar benéficamente, bien promoviendo 6 influenciando de alzgunz
manera la desintegracion de la albumina. El efecto notable de:
mercurio en la sifilis constitucional, admite probablemente una
explicacion semejante. Pero cualquicra que esta sea, las pruebas
clinicas de la eficacia del mercuario en ciertos desérdenes liepd-
ticos, son en mi concepto perentorias. Digo esto deliberadamente
porque se e enseiié 4 mirar el mercurio como un remedio algo
ménos que 1til en los desérdenes hepiticos y tambien en la sifi-
lis; y por consiguiente no pnede decirse que las convicciones
que me ha impuesto la experiencia sean el resultado de nociones
preconcebidas. La podofilina es un remedio que parece obrar de
un modo semejante al mercurio. El doctor Anstie ha hecho
experiencias sobre perros y gatos que prueban que tiene una
afininidad especial por los intestinos pequefios, y muy especial-
mente por el duodeno. Segun mi experiencia, la creo ménos se-
gura en su accion, y aun 4 désis moderadas tiene mayor tenden-
cia 4 causar cdlicos y cimaras mucosas que las preparaciones de
mercurio. Es un buen sustituto, sinembargo, cuando el mercu-
rio estd contraindicado por algun motivo.

La coloquintida, el aloes, el ruibabo, el sen y la jalapa, son
tambien laxantes utiles en los desérdenes funcionales del higado,
que producen la litemia, el estrefiimiento 6 una excrecion sufi-
ciente de bilis. Las experiencias de Rihrig parecen indicar que
aumentan verdaderamente la cantidad de bilis segregada por el
higado. El eélchico tambien es un adyuvante 1itil de otros laxan-
tes en casos de desérden hepitico con litemia. Segun el doctor
Garrod, “ puede frecuentemente administrarse con ventaja 4 pa-
cientes gotosos como colagogo en lugar de las preparaciones de
m-reurio,” que diré de paso, estin contraindicadas en la gota
crénica con alteracion renal.

En estos remedios podemos incluir el tardxaco, que por mucho
tiempo se ha creido que cjerza una accion especifica sobre el hi-
gado, pero que probablemente obra como un laxante suave. Cuan-
do hay tendencia al estrefiimiento puede cambiarse ventajosa-
mente, ya con los dlcalis 6 con los dcidos minerales.

4 calis.—Al lado de los laxantes los dlealis son los mediea-
mentos mas utiles en el tratamiento de los desarreglos funciona-
les del higado. En la litemia y en muchos de los sintomas que
nacen de este estado mérbido, el mayor beneficio resulta frecuen-
temente del uso de alcalinos, como de sales de potasa, de soda 6
litina 6 de algunas de las aguas alcalinas minerales, como las de
Vals, Vichy 6 Eins. El valor comparativo de los diferentes dlca-
lis para neutralizar los acidos varia considerablemente. Un gra-
no de carbonato de litina 6 de carbonato de amoniaco equivale &
dos granos de carbonato de potasa 6 4 grano y wmedio de carbo-
nato de soda. Los efectos benéficos de los ilcalis en los desérdenes
hepiticos no se deben 4 su neutralizacion de la acidez ni 4 accion
directa alguna sobre el dcido litico. Es bajo Ia forma de urato de
soda que el dcido litico 6 Grico se encuentra en las personas go-
tosas. Los alcalis parecen producir buen efecto combatiendo el
estado patolégico, del cual depende la formacion del dcide tGrico.
Se cree que promueven la oxidacion y que de este modo aumen-
tan la desintegracion de la albumina. El doctor Bence Jones nos
dice que tanto en el cuerpo como fuera de él, los dlealis dan prue-
bas evidentes de favorecer la oxidacion. Las experiencias de
Parkes con el licor de potasa parecieron indicar que tiene el po-
der de aumentar la Jdesintegracion en el organismo de los princi-
pios que contiencen azufre. Su administaacion aumentd la canti-
dad de idicido sulfarico y tambien de urea en la orina; aunque
con caracteristica cautela, Parkes afiade que el aumento de urea
como resultado de la potasa fué probable, mis bien que probado

por sus experiencias. Como resultado de experiencias sobre per-

ros con fistulas biliares, Nasse lleg6 4 la conclusion de que el car-
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honato de soda tomado con los alimentos disminuia grandemente
1a secrecion biliar; y un resultado semejante se obtuvo segun
Iishirie despues de la introduccion de la misma sal por los intes-
1inos ©-las venas, disminucion que afecté tanto los sélidos como

¢l agua de la bilis y especialmente las sales biliares. Nasse en-
cony
la

@ que despues de tomar dos dracmas de carbonato de soda,
na del hombre era muy rica en #cido hiptarico. La tGnica
erencia que de estas experiencias puede deducirse es que los
alcalis ejercen una influencia poderosa sobre las metamorfdsis
quimicas cuyo asiento es el higado. Cuando se emplean los dlca-
1is en la litemia, es necesario suspenderlos ocasionalmeuate porque
su uso prolongado suele desarreglar la digestion gistrica; pero
=nlos casos en que estdn bien indicados se toleran mgjor de lo que
generalmente se cree. En el quinto volimen de Las Médico-chi-
rurgical Transactions, el doctor Bostock ha registrado el caso de
sefiorita, quien por cuatro meses tomdé carbonato de soda en
ntidad de dos onzas y media diarias. El apetito y las fuerzas

ocaron mucho y su sangre en lugar de ser delgada se coagu-

perfectamente dando lugar & una cuena amarilla bien mar-

5 Elcloro, el yodo y el bromo estin en intimas relaciones por
propiedades quimicas, y se creé que favorecen la oxidacion
uerpo quitand$ el hidrégeno al agua y desembirazindole
oxigeno. Una solucion acuosa de cloro es 1til en ciertos ca-
s de litemia, acompaiiados de debilidad general; y sabemos
= varias sales de cloro entran abundantemente en la composicion
s aguas minerales mds benéficas para los desérdenes hepdticos.
'l bromuvo de potasio reduce algunas hipertréfias del higado y
del bazo y puede administrarse con ventaja en casos de litemin
acompaiiada de congestion hepitica y de insomnio. Pero entre
s remedios de esta clase, ¢l cloruro de amoniaco tiene un Jugar
nente. Ha obtenido una merecida reputacion en la India y
otros paises tropicales para cl tratamiento de la congestion
itich, y le he encontrado muy util en los desérdenes funcio-
s hepiticos asociados & la litemia. Dado 4 désis de un escri-
o tres veces al dia obra como diurético y diaforético, y ejerce
accion poderosa aliviando la circulacion hepitica. No se oxi-
da en el organismo y se encusntra sin alteracion en la orina.
Sozun Bocker aumenta los sélidos azoados de la orvina. El au-
uicato médio, diario es, segun las experiecias, por lo ménos de 74
graiios, cantidad que indica que produce un incremento conside-
2 de la metamérfosis 6 de la eliminacion, y probablemente
Ia primera 4 juzgar por su influencia benéfica sobre el higado.
cloruro de amonio tiene la ventaja de poderse combinar con
los Alealis 6 con los dcidos minerales.
©. Los Gcidos minerales se emplean por muchos médicos en el
atamienso de los desérdenes funcionales del higado. El dcido
©tico especialmente, se creé desde hace tiempo capaz de aumen-
flujo de la bilis ; pero de esto no hay evidencia ni clinica
ni experimental. Segun mi experiencia, la accion de los 4dcidos
minerales sobre el higado es mucho ménos directa que la de los
is. En todos los estados mérbidos del higado, en la conges-
y en la mayor parte de los casos de litemia, he encontrado
6 no hacian bien alguno 6 agravaban los sintomas. Pueden,
mbargo, ser utiles cuando existe almismo tiempo debilidad
¥ inlta de tono; pero Ia principal ventaja que tienen es proba-
bloinente la de mejorar la digestion gastrica. En algunos ca-
=0=, tanto los dcidos como los alcalinos pueden administrarse
ajésamente, los primeros dntes de las comidas y los segundos
despues.
Tonicos.—La experiencia clinica demuestra que apesar de
ia debilidad y de la anemia, los ténicos tienen propension 4 ser
udiciales en muchos casos de desérden funcional del higado.
v observacion se aplica especialmente al dosérden funcional
veniente de la litemia. Repetidas veces he visto enfermos

—
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meorarse inmediatamente al sustituir la quinina, el fierro, los
#cilos minerales y los estimulantes por la abstinencia de alcoliol

c

i laxantes, masa azul, dlcalis y una dieta arreglada; la fuerza,
carnes y el color se restablecen bajo lo que & primera vista po-
‘i haberse considerado como un tratamiento debilitante. Di-
ferentes opiniones existen acerca de la utilidad del fierro en la
ta erénica. Segun el doctor Bence Jones, es uno de los dos re-
lios poderosos, que poseemos para promover indirectamente
» oxidacion en la gota, asi como en otras enfermedades ; mién-
ras que el doctor Garrod sostiene que las preparaciones de fie-
», administradas sin discernimicnto 4 los gotosos son capaces
= despertar un paroxismo de la enfermedad, y por consiguiente,
en en general proscribirse. Mi experiencia es la del tultimo
itor : en la simple litemia, constintemente he visto el fierro
1entar la tendencia 4 los depésitos de uratos en la orina, pro-
ir el estrefiimiento y agravar algunos de los sintomas de que
mfermo ha sufrido préviamente. Como regla tambien he en-
trado que los pacientes con gota crénica 6 con litemia, no
2ran aun pequeiias désis de quinina. Algunas experiencias es-

te
crupulosas del doctor Ranke parecen probar que la quinina tiene

el poder de disminuir la cantidad de dcido Grico en la orina.:
experiencias se hicieron en tres individuos, y los resultados fue
ron uniformes. El efecto persistié por cerca de dos dias, desp
de una séla désis de 20 granos ; y ninguna excrecion parecié ai
mentada despues de disiparse el efecto de la quinina, de m
que esta obré probablemente reduciendo la formacion de dcidos
trico en el higado 6 reemplazindole,con alguna otra sustanci
inferencia opuesta 4 la experiencia clinica. o
Cuando se administran tonicos en la litemia, Ia genciana,
chiretta, la cascarilla y la serpentaria, son preferibles 4 la qui:
nina y 4 otras preparaciones de quina. Las mejores preparacione
de fierro, son el fierro reducido, el citrato de fierro y el tar
to de fierro y de potasa ; estas preparaciones son & veces ventas
josamente combinadas con alealinos y laxantes salinos. He yisto
el uso del f6sforo en dosis de 45 de grano administrado tros vi
por dia, producir buenos efcctos. Los uratos han desaparecido
de la orina y todos los sintomas han mejorado. En algunos
estos casos no podria quedar la menor duda de que la mejoria
debia al fosforo. &
8 Opio.— El opio y sus preparaciones estin contraindicad:
en la mayor parte de los desérdencs funcionales del higado.
particularmente cuando hay evidencia de litemia. El opio impidy
la eliminacion, tanto de los intestinos como de los nes, parecs
tambien suspender la desintegracion que tienc lugar en el his
gado. Generalmente se cree que disminuye la cantidad de bilig
segregada por el higado, y las camaras pilidas que acompafian sa
administracion favorecen esta opinion. El resultado de las e
riencias de Rohrig sobre animales con fistulas biliares, demost
que el opio, en lugar de disminuir la secrecion de la bilis la au-
menta, de moedo que la emision de bilis es tan sélo transitori
mente contenida por una influencia sobre las capas biliares,
mejante 4 la que el opio ejerce sobre las capas intestinales. S
de esto lo que fuere, no hay duda que el opio estrifie, favurece
congestion de l1 vena porta y suspende la eliminacion no sélo de
la bilis sino tambien de los productos de desintegracion del his
gado. Las experiencias de Bocker y la experiencia clinica estdn
acordes en mostrar que el opio impide la eliminacion de los s6li=
dos nitrogenados de la orina, y que consecuencias peligrosas
aun fatales, se producen por su administracion en las enfermeda-
des de los rifiones. Estas considevaciones nos explican porqué
desérdenes hepiticos, acompaiiados de litemia, el opio estd c
traindicando para calmar el dolor, el insomnio é cualquiera otra
de los sintomas para que comunmente se prescribe. a
Por otra parte, en el desérden funcional hepdtico, que existé
en la diabétes, el opio se tolera 4 ddsis elevadas, y es frecuent
mente muy util para impedir la formacion de azucar. * Su buen
efecto se debe probablemente en gran parte 4 alguna influenci
sobre los nervios vaso-motores de los vasos hepiticos, una p
lisis refleja de las cuales es, como lo hemos visto, una de las
sas de la diabétes.

Cédncer por Campbell de Morgan.

(Continuacion.)

Mas al caso aun, son las modificaciones de la proésts
en una edad avanzada, 6 el mnacimiento de pelo en la
ra de la mujer, en foliculos prexistentes, pero inactivos
por mas de sesenta afios. No es improbable que lo que aqul
se ve como resultado de la degenaracion progresiva, te
frecuentemente cierta parte en el desarrollo del céncer.
probable tambien, sin que de esto se pueda dar una p
ba, que en esos casos tan comunes de lipomas, y qui
sebaceos hereditarios, los rudimentos existan desde el pr
cipio. Sabemos que estos tumores permanecen pequei
apénas perceptibles por veinte 6 treinta afios, y des
adquieren una actividad grande. En la estructura imp
fecta de una glindula mamaria ineficiente, ¢ de un tes
lo abortado 2 no existe alguna especie de tejido indifere
te, inelinado 4 un desarrollo irregular, pero quieto dur
el perfodo activo de la vida ? Tas circunstanciasque
cucntemente acompanian al epitelioma dan mucha probab
lidad 4 esta opinion. Vemos en la superficie, lo que  quiz
exista oculto en los ganglios profundos. Escamas, ve:
6 lunares, y algunas producciones epiteliales, pueden e
sin modificacion por cincuenta aiios, y enténces cony

* Este no es un descubrimiento nuevo. Hace 60 afios que Sir Benjamin]

es trs

die comunics & Ia Sociedad Real Médico—quirirgica un caso de diabét
por el opio. Veinticuatro granos de este medi i

mente, reduciendo In orina de 25 pintas 4 7

se
x din, 5 si b
ninguno de los efectos usuales del opio. b R el L
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tirse en el asiento de formaciones cancerosas. Si tal escama,
6 caalquier otro tejido imperfecto estuviese sometido 4 una
irritacion constante, no hay duda que se volveria caacerosa
mucho mis temprano. El cincer ha existido potencialmente
alli por ahos, dntes de que se le llegue su tiempo. En mi
concepto, esta es la explicacion que nos da la clave de por
qué los gérmenes del cincer que se han separado de la cé-
lula madre pueden permanecer quietos por tiempo indefini-
do. No encuentro otro modo de explicar casos como el si-
guiente :

Se extirpa un tumor; un afio despues un nédulo, apénas
del tamafio de medio guisante, se presenta y se extirpa, no
descubriendo ningun otro nédulo el eximen mis atento.
Despues de un intervalo se nota otro nuevo nédulo, que se
extirpa igualmente, siguiendo una tregua larga. Otro iuter-
valo pasa, y luego puede repetirse la misma série de fenos-
menos. ; Podemos concebir que haya una continua repro-
duccion de un veneno en la sangre seguida de periodos de
un estado normal ?

5 Miéntras que creo que los gérmenes del céncer pueden
permanecer por largas épocas en un estado latente, no quie-
ro con esto negar la disposicion que hay en los cancerosos
4 la metamdérfosis de tejido, disposicion situada en alguna
arte del organismo, pero no en todos los tejidos. La ten-
sencin general & la degencracion puede dar lugar 4 una al-
teracion local primitiva; y una irritacion lecal puede hacer
otro tanto. Asi, de cien limpiadores de chimenea, 6 fuma-
dores en pipa de greda, cierto ntimero de ellos puede tener
. cdncer en el escioto 6 en el labio, el uimero variando segun
la duracion y extension de la irritacion; pero el mayor nu-
mero no se volverian cancerosos, # pesar de toda especie de
irritacion ; y en cuanto al resto pocos sufririan de cincer
a no ser por la aplicacion de la irritacion. TLa misma obser-
vacion es aplicable 4 excrecencias ordinarias, como las ve-
rrugas. 1En algunas personas la menor irritacion las produ-
" -ce; en otras nada. Como otros tumores, tienen tambien sa
sitio de eleccion, su periodo de la vida favorable, y muchas
veces parccen heredados.

Hay otros hechos que se observan en el curso de las afec-
ciones cancerosas, dificiles de explicacion, tanto por la hip6-
tesis de la enfermedad de la sangre, como por la de la lo-
calizacion. Por ejemplo ; un cdncer loeal en un sitio ordi-
nario puede dar lugar & la alteracion general de un tejido
enteramente diferente. Encontramos, una extensa enferme-
dad en el sistema 0seo, consecutiva 4 un cdncer del pecho,
sin que la alteracion se muestre como depésito ecanceroso,
§ino como absorcion completa. Esto se observa en muchos
de los cuerpos de las vertebras que pueden desaparecer to-
tal 6 parcialmente sin que se descubra formacion cancerosa
alguna, y sin embargo, el depoésito canceroso tiene lugar en
otros huesos simultineamente. Estos casos son, sin duda,
excepcionales. A veces vemos en los tejidos normales cier-
“ta disposicion 4 sufrir modificaciones igualmente inexplica-
bles. Las alteraciones de s6lo algunos de los musculos, los
tumores fibrosos en algunos de los cordones nerviosos en el
caso de ancurisma maultiple, y otros, demuestran que tenden-
cias locales & la metamoérfosis de tejido existen en partes
aisladas de los tejidos generales. Estas son semejantes 4
algunas alteraciones que ccupan trechos particulares del
~ sistema arterial. No podemos explicarnos ni éstos, ni otros
hechos semejantes ; pero cualquiera que sea la condicion
local que determina la modificacion especial de tejido, que
su asiento esté en el parenquima 6 en el sistema nervioso,
‘la misma puede quizd determinar esta preferencia por el
depoésito 6 la degeneracion cancerosa en el cdncer progre-
sivo. Tenemos, en una palabra que resolver el problema,
de por qué las enfermedades tiencn lugares de eleccion.

- tro hecho notable, y sin explicacion, es la suspension
~ del crecimiento en el cincer, y la atrofia gradual de la masa
enferma. Iste es un fen6meno ocasional, muy importante,
pues nos hace esperar en la posibilidad de encontrar un re-
~ medio para el cdincer. Aunque esta regresion del cdncer 4
veces va scompainiada del desarrollo de tubéreulos, dudo
" que contemos con motivos suficientes para concluir que la

una enfermedad sea antagonista de la otra. Debe, sin en:-
bargo, notarse como hecho curioso, que si bien el cdncer cs
frecnente en familias de tisicos, la coexistencia de las doe
enfermedades en la misma persona, no es un acontecimien to
comuu. Pero el cincer es una enfermedad de la edad media
y de una edad mas avanzada, y el tubérculo de una épocn
mas temprana : los que viven y llegan 4 ser victimas del
cancer, han pasado el perfodo en que el tubérculo apareca.
Que esta suspension no se debe al agotamiento en el cucr-
po del elemento canceroso se prueba por el hecho de que si
el mal retrograda en un punto, en otro estd en via.de plenc
crecimiento. La retrogresion difiere de la degeneracion de
las células primitivamente formadas, y que tiene lugay
constantemente en el interior de tumores, como lo demuce-
tra la presensia de granulaciones grasosas, de células gra-
nulosas compuestas y de otras semejantes. En el caso & que
aludimos, la actividad de toda la masa estd suspendida, las
células nuevas cesan de formarse y el tumor se marchi o.
No estoy muy seguro de que esto dependa de la obliteracion
de los vasos que nutren el tumor, si bien no hay duda de
que esto tiene lugar algunas veces, siendo la causa de iz
muerte de una parte del tumor. Cuando encontramos, uin
embargo, una extensa masa que se vuelve indolente y lucz
se atrofia por completo, es necesario busecar otra causa, pu
el cdncer es como un pardsito y extrae su alimento de los
tejidos en que vive. Kn los casos, por ejemplo, en que 'in
pedazo de sarcoma 6 de encondroma se desprende y nada
en la corriente circulatoria, y luego crece en el pulmon &
el higado, en su principio debe alimentarse 4 expensas de
los tejidos vecinos y tenemos que buscar otra explicacion.
Ya dntes he manifestado que tan s6lo alejamos la solucicn,
diciendo que la regresion del cincer obedece 4 la ley po- la
cual la atrofia local sobreviene independiéntemente del Jes-
uso y de la inflamacion; 6 que depende de algun defeota
de poder organizador inherente, puesto que algunos ednoe-
res desde su origen parecen destinados & ser atroficos. De
todos modos es un punto importante bien digno de inves-
tigacion.

Finalmente preguntaré g por qué, si el cincer es una on-
fermedad de la sangre, es tanto mds frecuente en la mujer ?
Computando todos los casos de cdncer, no seria un error
el decir que el utero y la glindula mamaria son el sitis en
un 90 por 100. g No parece como si las metam6rfosis do te-
jido dependientes de las condiciones vitales peculiares de
estos 6rganos fuesen el punto de partida de la enfermedad ?
Si asf no fuese, y si la enfermedad estuviese en la sangre,
el hombre estarfa tan expuesto al cdncer como la mujer;
¥ como otras especies de tumores son tan comunes eu ol
un sexo como en el otro, esto merece estudio.

PROPIEDADES ANTISEPTICAS,
antifermentables y desinfectantes del Percloruro de fierre
(New York Med. Journal junio de 1874.)
(Tomado de la Nuova Liguria Medica.)

El siguiente es un restmen de estas propiedades descu

biertas por el eminente quimico Cadrlos Paresi :

1.2 La carne, el pescado &e. sumergidos en una solu-
cion diluida de percloruro de fierro se conservan sin putre-
faccion. Sacados de este bafio y secados al aire, toman un=
dureza de piedra y un color algo moreno y son inodorocs

2. ° La adicion de una pequefia cantidad de perclorura
de fierro 4 la leche de vaca, causa la separacion inmedints
de la caseina bajo forma de un magma en forma de ccpos ;
y expucsta al aire la caseina, la manteca y el suero 1.0 s8¢
descomponen aun despues de pasar mucho tiempo.

3.° La adicion de una pequeiia cantidad de perclcrurs
de fierro 4 la orina causa un precipitado blanco. La expo
sicion al aire por mucho tiempo y 4 la temperatura ordi.
naria, no causa descomposicion de la urea en amoniuco y
la orina se conserva inodora.

4.° La sangre recientemente extraida de las venss, 4
la cual se afiade inmediatamente el fierro, forma un codguic
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compusto, que al aire se conserva sin fermentacion putre~
factiva.

.© Tas semillas de los cereales sumergidas por doce
Lioras en una solucion de jercloruro de fierro, y despues
sembradas, no germinan. .

;. © La adicion de amoniaco en exceso 4 una solucion
de sloruro de fierro causa la precipitacion del perdxido
de fic 5 con la desaparicion inmediata del olor amoniacal.
idemas del precipitado del peroxido de fierro, hay
+ de amoniaco en la solucion. El exceso de amouiaco

imporceptible 4 causa de la accion sui-gencris del per-
Torura de fierro.

7 El sulfato de potasa disuelto en agua, da lugar 4
n1 poeocipitado rojo amarillento tan prounto como se atade
el porcloruro de fierro, y el olor del gas idcido sulfhidrico
rece.

Una solucion de percloruro de fierro derramada so-
i1+ papel amidorizado con yoduro de potasio, produce in-
“iiniamente una coloracion azul. El papel saturado con
tintur: de guayaco, al cual se le afiade toma inmediata-
mente ol tinte azul celeste caracteristico. ‘¢ Si no estamos
engnindos, estas reacciones se deben al vzono que ejerce una
graude influencia higiénica sobre el orgavismo animal en
todos Jos casos en que ¢l aire estd contaminado por pard-
sitos, gases deletéreos y emanaciones miasmiticas.”

$. > La mostaza 6 las almendras amargas, reducidas &
pasta liguida con el percloruro de fierro, no forman en su
souu los aceites eseuciales caracteristicos de estas sustancias.

i0.© La solucion do percloruro de fierro, mezclada con
hiarina de trigo y levadura, impide la fermentacion del
yan : con el mosto de la uva, la fermentacion vinosa, y con
cun el azaear 6 lamiel de abejas, la fermentacion alcoholica.

11.° Finalmente, el percloruro de fierro en contacto
eun el mercurio metdlico, y unidos en un mortero de mér-
mol, so reduce rapidamente 4 particulas de un color azulo-
80, A osto se afiade grasa, continuando la mezcla por un
cuarte de hora mas.
te modo se prepara un excelente ungiiento mer-
, 2n el cual aun por medio de un lente fuerte no pue-
sc ibrirse una sola particula metilica. El fierro puede
;e por medio del agua.

auir;
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U0 DEL AGUA CALIENTE EN LA CIRUGIA.

Tl jprofesor Frank Hastings, Hamilton, public6 4
incipio del afio pasado diez casos de submewrison en agua
« o caliente en operaciones quirurgicas pequeiias, los
‘ieron un resultado muy satisfactorio. Ahora pu-
+ (Med Record mayo 1874) seis casos mis y anade
‘aingun tratamiento adoptado hasta aqui, de los
visto, ha sido acompanado de resultados tan favo-

»n. este método el area de inflamacion aguda se li-
mita notablemente ; la inflamacion erisipelatosa casi uui-
formerm 2nte se suspende 6 detiene cuaundo ha comenzado,
¥ jaunue se ha presentado despuces de la submersion : la
gangrenra no se ha extendido en ningun caso mis alld de
2. tes originalmente atacadas, y en su progreso ha
tenida en la mayor parte de los casos (en la gan-
grenn ol agua caliente 6 agua & la temperatura de 100° 4
1107 Fahrenheit debe preferirse.) La septicemia y la pie-
riia. iemds se hau presentado en los casos en que se ha
empleado la submersion desde el primer dia del accidente.
i ivfiltraciones purulentas y los abscesos consecutivos,
sido raros, limitados 4 las partes circunvecinas, y pe-
we. La fiebre traumitica,que se presenta gencralmente
de accidentes graves, cuando se emplean otros tra-
tamientos, desde el tercero 6 cuarto dia, rara vez se ha
ado con este tratamiento, y la fiebre nnnea ha sido
ni alarmante.”’

ACIDO CARBOLICO
en el tratamiento dela Tenia. Por el doctor H. Bill.
(Medical Record noviembre 15 de 1873.)

IE1 autor refiere el caso de un hombre que habia toma-
do sin efecto slguno los antihelminticos usuales para de-
sembarazarse de una tenia. Se le ocurrié al doctor Bill
que puesto que pequeiias cantidades de dcido carbélico son
tan delctéreas para las sanguijuelas, este medicamento
podria usarse contra la tenia. De acuerdo con esto, des-
pues de haber purgado al enfermo, la administré 6 granos
de dcido carbdlico en media botella de agua, cuatro veces
por dia. Dos dias despues de este tratamiento como solo
unas pocas articulaciones se arrojaron, administr6 el dcido
bajo forma de pilduras de 5 granos, conteniendo dos de
dcido y tres de extracto de orozuz. Il paciente tom6 una
de hora en hora, y un purgante de jalapa y ruibarbo todas
las mafianas. Pronto comenzé & expulsar fragmentos abun-
dantes del helminto, y al tercer dia, salié Ja cabeza con
cuatro pi¢s del cuerpo de un tzenia solium. Habia tomado
35 pildoras sin el menor inconveuiente, poniéndose pronto
bueno, y en mi concepto, estd curado. Despues he pensado
que & estas podria aiadirseles una capa de parafina con el
objeto de que atraviesen el estémago sin alterarsefy pon-
gan ¢l dcido carbolico en contacto directo con el helminto. /|

MODO DE CURAR EL TINIA TONSURANS.
(Tifia tonsurante)

El doctor Edgar A. Brouwne en ¢l Practitioner de Ma-
yo del presente anio escribe : -

¢ La publicacion del doctor Samucl Gee, de un método
para tratar la tinia tousurans (semejante al comunmente
empleado con excepcion de la susticion por el sulfocianuro
de potasio del dcido sulfuroso) me induce 4 llamar la aten-
cion sobre el método que en los ultimos afios me ha
producido los mejores resultados. :

Los principios generales que deben guiarnos en el trata-
miento, son segun la opinion general, la destruccion del
parisito, el mitigar la irritacion y el modificar el suelo. De
estos, si se consiguniése lo ultimo, seria lo m4s conveniente,
pues, poniendo la piel & prueba coutra el hongo incluye los
otros dos: pero en la prictica estamos obligados & conten-
tarnos frecuentemente con el cumplimiento imperfecto de
cste objeto. y 4 fundar nuestras esperanzas de éxito en la
destruccion dirceta de la vitalidad del parasito. Para al-
canzar este fin violamos con .frecueneia la segunda condi-
cion, y los resultados de nuestro tratamiento por los parasiti-
cidas ordinarios sou peores & la vista, y casi mas dificiles de
curar que la tifia original.

os parasiticidas generalmente se aplican en forma de
lociones, frotadss vigorosamente sobre las manchas y man-
tenidas en contacto por medio de lechinos de hilas, cubier-
tos con hule. Los inconvenientes de este plan son la frecuen-
cin con que hay que venovar la aplicacion, ia dificultad, y
casi imposibilidad, de hacer comprender 4 los asistentes la
importancia de conservar una atmoésfera constante y no in-
termintente al rededor de la parte, y la dificultad de con-
servar los lechinos en posicion, sobre todo en partes declives
de la cabeza, como en la region occipital.

En algunos de estos casos el método siguiente se encon-
trarda muy util.

Se corta una mirgen de pelo muy cerca de la raiz, al rede-
dor del parche, 6 bien se afeita este mismo espacio. Se hace
una friccion fuerte con el accite de brea rectificado 6 con
algun hidrocarburo semejante, y el parche rojo y saturado
se epolvorea con un polvo compuesto de tanino, yodo y go-
ma aribiga. Bste debe humedecerse con unas pocas gotas de
aceite comprimiéndole con firmeza contra la picl, con la ex-
tremidad de un corchito. Este procedimiento se repite hasta
que todo el parche se cubre cou una capa de pasta de } de
pulgada de espesor, dejdéndolo en seguidasecar. La costra
dura asi formada puede dejarse por tres 6 cuatro dias, luega
se humedece, se raspa y sevuelve 4 aplicar. En ningun otro

tratamiento se dejan estos intervalos.
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~ Este tratamiento no se puede aplicar 4 parches que ten-
~ gan mas de una pulgada de diimetro, porque la costra arti-
- ficial se resquebraja y se desprende porpartes ; ni tampoco
~ les gusta 4 los deudos de los enfermos de la clase elevada 4
causa del aspecto que produce. Aunque esta curacion es muy
sencilla, es mejor que el cirujano se encargue de ella.
- Las ventajas de¢ este método, son el largo intervalo de

una aplicacion & otra, 1o que no puede obtenerse con la cara-
cion evaporable, gencralmente usadaj; la ausencia de irri-
tacion ; la prevencion de la auto-inoculacion al peinarse &e.
. debido al lecho s6lido que cubre el hongo ; y el evitar ven-
. dajes compresas, gorros impermeables &e.
t En cuanto 4 eficacia, este método es por lo ménos tan
~ ripidamente eficaz, como cualguier otro de los conocidos.
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. CURACION radical de las varices por medio de la inyeccion
5 de hidrato de cloral.

El Profesor Luigi Porta gn un articulo comunicado al
¢ Tpstituto Lombardo Real,” y citado eu la Gazzetta delle
Cliniche (nimero 1—1874) publica una mnoticia sobre las
observaciones clinicas que ha hecho de la propiedad coagu-
lante del hidrato de cloral, especialmente en el tratamiento
de las viarices.

Registra quince casos, de virices de la pierna, tratados
con buen éxito por la inyeccion subcutinea del hidrato de
. cloral, comenzando con un gramo y reduciendo la désis d la
mitad 6 4 la tercera parte. Los codigulos se forman inmedia-
tamente y el enfermo guarda la cama por algunos dias para
evitar el riesgo de la flebitis. I.os coagulos posteriormente
se absorben y las venas se atrofian 6 bien, aunque penetra-
bles por la sangre, no estin varicosas.

Tos accidentes que pueden presentarse son los siguientes :
‘el trombus puede ablandarse, iinpidiendo asi la curacion por
algun tiempo. La flebitis suele sobrevenir, pero es ligera y
desaparece al cabo de algunos dias. La supuracion limitada
' puede tenex lugar, pero no retarda la curacion, y quizd de-

penda de la salida de una pequeiia cantidad de cloral al te-
- jido conjuntivo. Esto puede impedirse sacando el piston
dntes de retirar la aguja. La gangrena circunscrita de pe-
dacitos, tambien se ha observado, probiblemente & causa
de la penetracion del tejido celular por el cloral, accidente

ue se ha presentado cn los viejos. Kl autor creé probable
3 gl que este método sea aplicable al varicocele (del cual he
ratado un caso con buen éxito), 4 algunos naevi subcutineos,
(tumores eréetiles) 4 la varix aneurismal y 4 las hemorroides.
El doctor Valerani eseribiendo sobre este asunto, dice,
ue todo método nuevo para el tratamiento de las virices,
gebu ostar libre de peligro inmediato 6 remoto, ser de ficil
aplicacion, y dar un resultado comparativamente constante :
estas son condiciones reunidas por el tratamiento del doctor
- Porta.
~ Para explicar el modus operandi de este tratamiento, el
- doctor Valerani hace algunas observaciones sobre la circu-
lacion venosa de los miembros inferiores. Hasta los altimos
aiios, dice, se ha creido que el sistema venoso subeutdueo del
miembro inferior es complementario de la circulacion veno-
ga profunda ; es decir que las safenas cstin destinadas a
recibir la sangre que refluye de las venas profundas, cuan-
do la circulacion en éstas estd impedida por la contraccion
muscular 6 por otras causas. El error de esta opinion, sin-
»gmbnrgo, ha sido demostrado por Verneuil, Lie Dentu y mas
recientemente por Giacomini. Al examinar las grandes
anastomo6sis entre las venas superficiales y profundas, se en-
cuentra siempre que las vilvulas tienen su concavidad di-
rigida hdcia adentro; esto prueba que estin dispuestas de
modo que permiten el flujo de la sangre de las superficiales
. 4las venas profundas, pero no en sentido inverso, sino en
* el caso en que las vilvulas de las venas superficiales estin
mperfectas.
La varix de las venas subcutdneas es, pues, una conse-
encia de la dilatacion de las venas profundas. De aqui
deduce que un codgulo fibrinoso debe formarse en el
- punto en que la vilvula existe en el estado normal, y por su
presencia impide el reflujo de la sangre de las venas pro-

f
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fundas hdc'a las superficiales.
El profesor Porta, no habiendo t do en ideracion

las anastamésis entre la safena y las venas profundas, no
senala puntos de eleccion para hacer la inyeccion de cloral
Por otra parte, el doctor Valerani dice que los puntos en
que la varicosidad es mas dura y mas prominente, son aque-
llos en que la inyeccion debe hacerse, indicando la vecindad
de la abertura de un ramo anastomético, en donde deberia
existir una vilvula que es sinembargo méis 6 ménos insu-
ficiente.

La operacion esrmuy sencilla ;.la inyeccion se hace
por medio de la jeringuilla de Pravaz, insertando la punta
de la aguja al nivel de los nudos mias grandes de las tor-
tuosidades varicosas. El enfermé debe estar de pié¢ para
aumentar la tension de las venas; y si estuviere en cama
se consigue esto por la presion con el dedo. No hay he-
morragia. s

El dostor Valerani ha visto la inyeccion seguida de re-
blandecimiento del coigulo, de una flebitis ligera, de absce-
so, y de gangrena; pero apesar de estas complicaciones el
resultado puede decirse que es siempre satisfactorio. Las
complicaciones son siempre locales, y no van acompanadas
de sintomas generales. A vecces es necesario repetir la in-
yeccion, especialmente cuando el codgulo se reblandece y
la vena se abre dando salida 4 algunas gotas de sangre ne-
gra, 4 hilos de fibrina reblandecida, y aun & gotas de pus
sanguinolento. Despues de mds o ménos tiempo, la varice
desaparece, las venas vuelven 4 sus dimensiones normales,
presentando el aspecto de pequeiios cordones, no tortuosos
ui dolorosos.

Il doctor Valerani registra las observaciones de varios
casos de vdrices grandes tratadas por este método con exce-
lentes resultados (Lioudon Med. Record. marzo 4 de 187+4.)

AILANTHUS GLANDULOSA
contra la disenteria.

En un namero reciente de los “ Archivos de Medicina Naval »?
se publica una nota oficial del doctor Robert, médico principal
de la Division naval de la China y del Japon, al inspector general
del servicio de sanidad en la marina francesa, llamando la aten-
cion 4 un medicamento usado por los médicos Chinos en la di-
senteria. Iis la corteza de la raiz del ailanthus glandulosa, planta
del 6rden natural de Ias simarubdceas muy .comun en el norte
dela China y ménos en el Japon: es cultivada tambien frecuente-
mente en Francia y en Italia con el objeto de dar sombra, mién-
tras que sus hojas se han empleado siempre para alimentar gu-
sanos de seda. La corteza de la raiz es la unica parte empleada.
Fresca, es blanca y semejante 4 la raiz de malva, pero adquiere
un tinte pardusco al scearse. Su textura es fibrosa y floja, ¥ no
tiene ningun olor. Una infusion de esta corteza exhala, sinembar-
go, un olor nauseabundo, y posee un amargor excesivo semejante
al del sulfato de quinina. Los médicos chinos solo administran la
raiz fresca; pero el doctor Robert habiéndose visto obligado 4
usarla seca, no ha encontrado diferencia sensible en su accion en
los dos estados.

Para adininistrala se trituran 50 gramos de la raiz fresca, cor-
tada en pedacitos, por algunos minutos en un mortero con 75
gramos de agua caliente, siendo el objeto el ablandar la cor-
teza, y despues se cuela. Una cucharita de este apocema, se
administra mafiana y tarde. sola 6 en una taza de té. En esta
forma provoca el vémito. La medicina se administra por tres
dias, y el enfermo se alimenta bien; despues de este tiempo se
omite el medicamento y se somete el paciente 4 caldo hasta que
se restableee. Siocho dias despues del tratamiento la curacion
no ha tenido lugar, los médicos chinos comienzan de nuevo el
uso del ailanthus ; pero el doctor Robert asegura que jamas ha
visto un caso en que esto sea necesario, apesar de haber tenido
bajo su cuidado casos en que la enfermedad habia durado por
muchos meses, asi como otros de origen mds reciente.

Los sintomas principales de la administracion del ailanthus
son: niusea, y & veces vémito, seguidos de una depresion transi-
toria del pulso. La desaparicion de lasangre de las evacuaciones,
principia el primer dia, y es completa el segundo ; los célicos ce-
san algo mas tarde; el cfecto sobre el color de las evacuaeiones
es variable. El doctor Robert concluye expresando la opinion
de que la administracion de este agente, segun lo gue presencié
en la China y en el Japon, produjo resultados superiores 4 los
de la ipecacuana, de los astringentes, s6los 6 combinados con el

opio 6 el calomel. El remedio afiade, solé es conocido por una
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parte de los médicos chinos, lo que atribuye 4 la costumbre
que tienen de hacer un secreto de su prictica.
(Pharm. Jurnal, London, Mayo de 1874.)
Pro Rexairo.

DEL EMPLEO DEL KOUMYS EN TERAPEUTICA.”

Tos periodicos europeos que hemos recibido, * se ocupan
con entusiasmo de un medicamento, que si bien es cierto,
no es nuevo, puesto que desde el ano de 1865, el doctor
Schunepp, viene haciendo esfuerzos para darlo 4 conocer, y
el profesor Fonssagrives en su obra clisica sobre la tisis, lo
recomienda como un medicamento eficaz contra esta enfer-
medad, sin embargo, no ha sido_sino hasta principios del
presente aiio, cuando el doctor Landowski lo ha hecho en-
sayar en los hospitales de Paris 4 cargo de los profescres
Chauffard y N. Gueneau de Mussy. Los resultados obte-
nidos son satisfactorios tanto en la tisis como en otras afec-
ciones consuntivas, y no sin gran satisfaccion, paso 4 estrac-
tar lo que dicen los peri6dicos & que me refiero y la obra
del doctor Fonssagrives, para que nuestros comprofesores
colombianos ensayen por su parte un medicamento, que si
corresponde 4 las esperanzas concebidas, sefialard sin duda
una época gloriosa en los anales de las ciencias médicas.

¢« Desde tiempo inmemorial los pueblos medio salvajes
que habitan las estepas de la Rusia oriental, usan como be-
bida alimenticia la leche de sus yeguas, hecha alcohoélica
por la fermentacion y haun llamado & este singular brebaje,
Howmys. En Francia lo denominan tambien, vin du lait,
galazyme, galactozyme. Segun el dicho de los viajeros y
de los médicos de San Petesburgo y de Moscou, los Bash-
kirs y los Kirghizes, estarian por este hecho casi exentos
de la tisis. Esta simple observacion es la que ha sugerido
la idea de hacer entrar el Koumys en el tratamiento de la
afeccion dicha.

¢ Desde 1788 un médico ingles, John Grieve, publico
una noticia relativa al Koumys, pues en su calidad de mé-
dico del ejército ruso, habia podido estudiar la accion no-
table que ejerce este medicamento. Pero sea falta de cono-
cimientos precisos relativos & su fabricacion y 4 su uso,
sea la preocupacion de que solo era eficaz la leche de las
yeguas tomada en las estepas, su empleo desgraciadamente
no se propago.

En el folleto que publicé el doctor Schnepp, sefiala las
maravillas obtenidas en su prictica con el galazyme.
¢ Resumiré, dice, todas las ideas, todas las consideraciones
que me han ocurrido durante las investigaciones que acabo
de emprender por medio de esta medicacion lictea, en esta
sola proposicion: el galazymne que por su naturaleza, no es
unicamente una leche gaseosa, acidulada, alcoholizada &a
sino sobre todo un fermento ; es una organizacion en gér-
men, en potencia ( en puissance) obrando principalmente
sobre los elementos del tejido conjuntivo, cuya regresion
II;’at.ol?"?ica constituye la base y la naturaleza de la tubercu-
l6sis.

¢ La escases de la leche de yegua, ha sugerido la idea
de preparar esta bebid: medicamentosa por medio de una
mezcla de leche de vaca y de burra. Por experiencias suce-
sivas, se consiguieron resultados bastante satisfactorios
mezclando la leche de burra con la leche de vaca en las
proporciones de 2 4 1, y determinando la fermentacion con
1a levadura de cerveza. Esta mezcla mantenida 4 una tem-
peratura de 15 4 18 grados entra en fermentacion. Al
cabo de 10 & 15 horas, adquiere un olor i un sabor lige-
ramente agrios, y pasadas 24 horas, i1a fermentacion estd
bastante avanzada para que se pueda administrar el gala-
zyme 6 koumys.

‘ B! koumys, es un liquido lactecente, de color blanco,
de un olor caracteristico semejante al del suero, de sabor-
4cido y picante, parecido al de laleche de burra. Deja en
la garganta una sensacion fresca y agradable.

¢ El koumys presenta tres grados diferentes de fermen-
tacion : reciente, medio y vicjo. En terapéutica no se em-

* ¢ Gaceta hebdomadaria® y * Boletin general de terapéutica.”

plea sino cl koumys n o 1 6 reciente y el koumys no 2 4-
médio. El koumys viejo, no se usa sino en los pafses en
que se emplea este liquido como bebida.

‘“ Resulta de las experiencias clinicas y de los andlisis
quimicos del Doctor Chalubinski, profesor en la Universi-
dad de Varsovia, que cualquiera que sea la leche empleada
en la fabricacion del koumys, sus propiedades son unas
mismas variando solamente con el grado de fermentacion.
El koumys n ° 1 conticne ménos 4cido carboénico, dcido lic-
tico y alcohol que el koumysn © 2

Este liguido contiene, pues, en proporciones variables, se-
gun el grado de fermentacion, tres elementos completa-
mente extranos & la composicion de la leche : ¢l 4cido carbé-
nico, el dcido lictico y el aleohol, y es sin duda ninguna 4
estas sustancias, 4 las que hay qne atribuir Ta m:\yorb parte
dedlos efectos fisiolégicos y terapéuticos que vamos 4 es-
tudiar.

‘¢ Eectos fisiologicos. Tomado en pequeiia cantidad, (€3
la dosis de 2 4 3 vasos por dia) el Koumys produce inme-
diatamente despues de su ingestion, una impresion de frio
en cl estdmago, y solamente despues de haber usado este
liquido por largo tiempo, es cuando esta primera sensacion
se trasforma en otra de calor agradable.

“ El pulso se acelera ligeramente y algunas veces se ob-
serva en las personas nerviosas una ligera excitacion de las
facultades intelectuales.

‘“ A désis media (1 & 2 botellas por dia), aumenta el ape-
tito geveralmente; la aceleracion del pulso es mas marcada ;
la respiracion es igualmeute mds frecuente; pero mas tarde
los movimientos respiratorios se hacen 4 la vez mas fdmplios
y més raros. La diurésis es mas abundante y mas ficil y la
excitacion cerebral mas marcada.

‘“Bajo la influencia de fuertes désis (3 44 botellas 6 mas),
disminuye el apetito y se extingue. Los intestinos son di.
rectamente influenciados por el koumys fresco. Determi-

na frecuentemente diarrea. El Koumys ntmero 2. © favo-

rece la constipacion.

¢ La secrecion urinaria se hace considerable, al mismo
tiempo que la densidad de la orina se aumenta.

¢“ Las contracciones del corazon, aceleradas, al principio,
se retardan despues.

“La mayor parte de los autores reconocen como uno de
los efectos més constantes y mas marcados del uso prolon-

gado de este medicamento (4 4 6 semanas), el acrecimiento

de la nutricion. No hay agente, dice Fonssagrives, que
regenere tanto las fuerzas y queactive tan ripidamente la
gordura.

¢« Zerapéutica. Bl doctor Sabowski Makarow, en su

tésis inaugural, resume los trabajos recientes publicados

en Francia relativos al Koumys y 4 su accion terapéutica
de Ia manera siguiente : “ Por sus elementos constituyentes,
el koumys es uno de los mis poderosos reconstituyentes :
se puede administrar en todas las enfermedades que debi-
litan el organismo. La afeccion en la cual ha sido mas em-
pleado hasta ahora, es la tubercul6sis pulmonar.”

 En el servicio del doctor Chauffard el koumys ha sido
administrado & ocho tuberculosos y un albuminurico, y los

resultados obtenidos son ciertamente de los mas satisfac-

torios.
“ En el servicio del doctor Gueneau de Mussy, se ha re-

cogido una observacion de un hombre de odad de 40 afios i

atacado de gastritis crénica con dilatacion del estomago, el
cual fué curado con el oumys en el término de un moes.
Esta observacion deja entrever una nueva aplicacion de
este medicamento.” 8
En Alemania y en Rusia, se han fundado establecimien-

tos para la preparacion del koumys bajo la proteccion del

Gobierno. Seria de desearse que el Gobierno de Colombia |

tomara la iniciativa por la fundacion de un establecimiento

samejante que devolveria la salud, 6 por lo ménos, aliviaria
4 centenares de pacientes. °

Bogotd, noviembre 19 de 1874.

GasrieL Y. CASTANEDA.
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