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'EL SIGLO HEDIOO lO

-'--­
1l0TAsOLIlÜOAS­

Iestruc­
s dege·
la, en el LA SANGRIA E~ LA GRIPE.
 
lodo las ACCION DE LA HEROINA EN LA \IISMA
 

~.leas, ee 
¡ . , JOSE GONZALEZ CASTRO 
ldanni­
~tlll el! 

Kü!cocinljau, i.o.lpeoklr ...,100..1d.l !.rablIjo, do la a ...1Aca.d.-.I.. 
l... . d. "otdiclna d. DM'04I1....... 
..."r\X'18, 

con el 
Pretendo Merihir UD" hi.tori", cllnica del m'lI .110 iuttt­

réfl prietico. rodeada de circonlltaociu eepecialee, que hacen ,as pTa· 
de ella un caadro uro. con vivol! CAracteree metoill"llmÁ­

!Iulllre..., tiroe. 
,r f,an­ La enferma e8 mi h:ja mayor, de veintilléie afto,. casada, 
mejor multlpu., muy bien constituid., ein taUlI patológicae ni 

Intee6dentee p4!nlona'ee ni hereditario•. 
FJJ madre de ..101 hijoe robueto", lach•.,¡,"", por fila, y en 

elmotnento ell que comien~a eeta hilltoria, se halla emb.ra­
lada dEi eiete lIleeell, llevando la ¡eetMión ('1m nrmnalidad.del prov 

En plena epidemia gripal; el 20 de Septiembre último, Lindivi­
!\I¿.alacada de fieble ligera, 38·, male~lli.r gEloeral, afonía,; enler­
;lllell~., tos, y tolerable di811ell. ' 

Por entoncee me hallabll yo en camll eulriendo la gripe, 
consti­ ! alll recibíl eotlet..ntomellte <ui"lU:iotlu~ dllto. de la Ullu'cha 

;siguien­ de la enfermedad de mi ldja. Del 21 al 2t continuaron 101:1 
fa,pleo- rintomu refe-ridoe. atllO mAe aCf'nh'lldoa y moleetoEl; poro en 

(¡ noche del 28 al 24 la disnea lile agndbó en tal (orma. 
estable· Q..ue hilO imposible el euell.o, y obligó ti. la enferme ti. perma­

llIICllr 8entada en el lecho. Ante noticIas tan alarmantee. roe~ll rijttT 
levanté el ::14, aún con /lebre, y ll.l llell;ar al domicilio de mi~r que ti. 
hija quedó vordaderamelllll ater' &do.I cuenl..f\ 

En plena y an guetioea ortopnea; el roetro contra1do, loe~pación 
o;oe brillantea, inyec\ftnll 1.. eonj~nlivD" cio.nÓtica, pro..... 011 
Kl'aO exe:laeión nerviosa. reveladora de sufriooiellto inten­

primera­
I(!... lei hallé ami hija. 

,inestas; El pu'eo era pequell.o, dnro. muy frecuente (1 16 pulsa­
;1ado de cllDllfl), pero regnlar en cuaoto al ritmo. El mimero de inll­
,hlllfl",fi piraeioDC5 er.. de 82; la toe eeca y conelllhte. ein expectorA' 
Ido 50;8­ ciín. Dolor en la parte lateral del Mrax izquierdo. entre el 

i alcañzó telto Y otta,'o @f!IIpaeio iotere<lfltal. 
¡asía). El Auecultando. lIe advierte una eJ!-8nsa wna .ln murmullo 

,tiieolar, oon DUmel'O&Oll estertoree. ell la región citaol'
~aciones 

tD~pi"ntes, Mpecialmente en la baBe, revelando que e.amente 
prvceeo inflamatorio Be ha eitendido á loe alvéolOll.

retal'· Lo. eoploa cardfacoe, mur alenudo,. 
¡vo y la Por pereuaiác. ee Ilota maeidez en todo llII pulmón i" 
,() con­ q1¡;erdo. tu vibraeionea torllÍcíeall, aboliJaIl. 
ática y En el pulmón derecho, eetertoree grUMos. di&eminadoe 
:ión de en loe bronquios. 
,tutlva). Fiebre, 39.5. 

ia ~e Sed inn.ciable, lengua aaburr~. lleca, y perUnas eetre­
lIimieow. 

I irrellti·
 
Orin.., eeeuae y' C(ln grao eedimento.
ible ~u, hl en á j;CrlUldOll rugoe el cuaJro qle 88 ofreció' mi 

r· vi4ta.
'essub El acceeo utfctioo .men.nha mllY ..riamODto l. vida 

loo que de ei bija. y en el acto practiqué eecariBct'lcionee eu el tórax, 
aisle­ lepidu di!! vento~e, que extr.jeron unoe 150 Ilumos de 

<i.reidas ..ngre. Fu~ .in1ftil, pues la urtopnea continuaba inteneitl­
cálldoee. 

t. udsia era inmilll!lllt..; el cora~ón no podía con la car­
¡a, 'j el pulllO ee hacía cada Tell mta pequell.o y frecuente 
Tomé una ranc~ta y abrl b. Venl, .alt(l.ndo un chorro de 111111­

¡re negra, carbonizada... Salieron m'lI de 800 fl:r3moe de 
"ugre, cesando como por encanto la ortopnea y dem'lI eln­

• 
toma. tan arobiarlores. El PilIlO" o::o-tró ..mpllo, lleno, con 
VlO puleacione.. y la liebre d~ndió" 88,6 una bondea­
puéa. 
. Fué no alivio OOD801adol', aunque allí Nlaba la enferme" 
dad pronta' expreea11lt! de nuevo. Amia temore••e u.níÓ 
la broncopJojia, ·que era abllOlllta, y lile di~ulHl , oombatir­
la inyectando .á la enferma 2 cenligramM de emetinl, lo­
¡;¡-raodo mj proJ>Ó'lilo, pll911 á la. cuall)nla minutoll aplltllCló 
la eJ:pectoración elPUmOP, mllda, pero ..in loe caractere• 
del eeputo herrumhrollO. Poco de-puil aquejaba la entuma 
dolor en el lado i~quierdo del ¡ÓraJ:. 

La eanp:r1a " l. había practicado' lu die. de la mal!ana 
del 24. y á 1.11 clnoo de 1.. tarde reapareció la ortopnu con 
el mil!lllo aparato deeolador que en l. maft.na. Pero autee 
rle abrir de Duevo la von... quiall apúrar OUOlI re<:ur&Oe y le 
apliqué ventOllae eeClfl. tDanilu\'ioe einapizadoe, toalla tam­
bién einapiuda y caliente alrededor del tór...,. balón do oJ<!­
geno... Todo foé inÓtil, pnee &e ahollaba mi pobre enferma. 
Ella mie!::!. lile pidió que la lIangrara de nuevo y Mí lo hice, 
e.&traytlDdo unoe 2QO gramoe de sangre, eMiendo de nuevo 
el aparatoeo cuadro. 

No por OlIO 110 ..,0:{;1'I.co elll~Lado del aparato reeplratorlo, 
penietiendo la maddez, la aueeucla de murmullo, la ..nula­
ción por tanto de la función heml\tó,i~a. Duranto rIlo noche 
~e paralizó de ulle,·o la expectoración, y 86'0 con Irandee y 
deeeeperadoe eeiuerzoe logrl\ba e:r.plllear alllÓu eepllto. El 
puleo empezo:! á inquietarme. puee lIe apreciaban algunae 
ligerae arritmiae. 

La disnea volvió; III IIUUrlR fué mú peralstenle; er ee" 
trenTmieoto, invencible; lalled, RbraeadorateubdeHrio, y pro· 
fundo de881iento. 

De madrugarla <'le preaentó mra ve.. la ortopnea, violentl· 
I!'ima, y annqte había becho prop6llito de DO lIangrar mb. 
no hubo opción á otra coe.., puea 111. muerte por aeDJla era 
ínmineote. Se trataba de enmplir una indicaeión vital y olra 
"U ee.116 la IIaOgrll y otra vez renació la eaperan..a C(lO la 
rlpida mejorí... 

No eerimo nAce"lIrio nlatar dla por día el, proeeeo, , 
buta alber que buta el dia ~7 de Septiembre C(lntlnnaron 
las alternativM de agravación y mejorl... ob1illÁndoflle-bien 
á mi pllBar y consciente de la reepoDllabilidad que me ca­
bia-' practicar huta 18BISr ungriu, en junto. la menor 
de 200 @ramOtlo 

Aef llegamOll al dla 27 de &lptiembre, que fué terrible. 
TrM ,·jnlenlhl ellfuon:OIl pro ..ocaJolI por la 101. ex pulIÓ al­
gnnoll &!putOll obe.clros. que contenían {frueeoe coáguloe 
flbrino_, arbori..aOO8, C<lmo 111 8lltu\"ieran lXlolde.do- en 
loa bronqniOll. Cuando eeto lucedia, mejoraba la enfarma eu 
IIU (lirado de algulltia, , reaparedao. lu l'ibracioneJ tor'o­
ClI~, apleclándoee débil murmullo vesicular, eetertoree 
finOll y eibilante8. Por la tarde ee agravó el 8l'ndrome, y en 
ploma danC*i". atoloet&eiado III pulmÓD. con 60 reepiracio-­
nM, 120 puleacionee y 39,5 de temperatura, creí lleKada Je, 

muerte. 
En ccanto al feto, coo ...ilno decir que lIiempre SD obl5ef· 

varon loa latid09 e&"r<Haooe en el centro de la región umb¡­
lical. 

Me encontraba ..brllmaJo, fhica, Oloral 6 intelectnal­
mente, y lIio podor permanecer llU pie, me acoate vllllido ea 
habitación prÓJima. U~a hora m" t.rde penetro en la alco­
ba mi mujer, acoo~oj..da y llorando, imploril.odolXle 'lUll ao­
minietrara , nuestra hija airón narcótiC(l qne bici." meDO. 
cruel la muer'W. • 

Reriezioné un inetante y tuí , la cabecera de la enferma 
qu, hallé prea. de terrible agitación y en inminencia de 
ahogareo. _ 
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C.Tg~lé l. jeringuilla con cinco mili~rlu~O& de clorlU'O d~ 

beró(rii.:y~:eOñ-vencr(fo-'¡fe qtle la inrecelon l. Bumiría en 
eopor de mue¡\e,.!e: la inte<:té. 

R'ueron llnoll momuitÓli inohlidll.blell. 
Eu plenª:inCQI\¡ci~'ndafs.i~ llllbel"'valornr eudalJleute 

la r~).on~4j!i,ti~tl iÍ)?nil qel ~c:ioque acababa de' ejecutar,' 
hon~!l1enteil~Q~iilo; p'~rmaD~¡ .lIt UOlla minutOll. 

y ¡in dai' DJ\dil6 á mis ojos,- ,.¡ á mi enferma <'almarlle; 
!!)9nPJl,uir la ~·tb.pn~;;~d<¡nirlr !I J'OIItr,o.. eerehi4ad y plad­
del:,' ~ellCender,* 100 él nÓ!'i!ero d,? pnl~~ioneil. y deilpuéll 
de ~IRmaT ,nI/' JlOCó~ Ile fl¡tll(r reC08tó·l!a cabeza en la.l\l-
moIIá~a, ·y.S!! dtJrl,ll,ió... ... • " " • 

. , 'tI.,. . $.o ,. 
~i a80m~o '~ellla Ifm~lel!, y nO pod,la Convencerme de 

que,lo que 6uce<lfa n08 ell~.minaba po, buena llenda. . . ,- .~ 

~~o J~r.&p~llab...n-, Jo' elsll.efl.o continuaba tranquilu y 
rep.ú(3tlr..C!ó1l 4l reapiraciones ..1 minuto. Tal mejada &e 

inletÓ «la'¡"~Dio .dl) la)ar4e, yÁ'hu:I nueve de la noche de/t* 
'L~~ A' . .:¡·r¡ ..

peW la ,eóferwa.t n;l'iollmto accellO de 1011 lleca, pero dee­
pUé~ de in~»¡~¡tQ"M'~!!,ijiéno8 e:spuleó ~rande8 Ulll.saa carnOllae 
eu;fü que s~<te¡a11 arbori:r.aclonee bronquiales. Dt"spués de 

. - "' ~ 
eet.q",-~il\o la cálUUl, haela lae doe de la l1Iadro~a, bora eo 
que~_ae\'ameole..;J:pareeió la dilWeA, aunque muy tolera­
ble. ~I:i '. 10 na ·in\'adi4a~.I'%pareeióel m1,lrmullo veeicular 
con ~1l~tertor68 suber-epitárites. Entoncee-e:r.pul.ó cerc" de un 
1it.rcl~ ~rina, qué-se'~n~Urb;ó..en ee"uid.1I ~e:jl\lIdo grall lIedi­
meJ.¿¡%drilJado... "..: . -" '_ ' 

irit-bncef!, ya ~(¡e' t;anquilo, \'aloré tnejor la Rteión de IR 
her3J~~t X-ainrepUo;.inYCflé de nue:..-q olros cinco miligra­
lJlo,¡>,ijue tuvieron la 'lrtud de.ealtnar]>Or completo 4 1. eu­
fe~~dDrm.!ó buta Ja1Ieaada'tldt'día 28. 

,,:p.,~ d"~ .?ft~~~a. tuf ,~,~ne>ateJ' in}.'eOtlu cl\da ~cho ó 
dierdlofjll~ .t'.q.ff~' cuatro wíligralrloe de heroí(la cuando euro 
8fa-lfájH~~a,.; \·tI:¡l~nIÍeimlf, ae~llrameot~ 'por la 'falta de ex­

- ~ , ,. .. 
ci~titÓJ¡l ~et,g..n'-.lo rell'piratorio. cOlllO YetemOll mtis adelllnle. 
La f-:r.peC(ó-fa!Sdn·se hizo m'a fl6.iWí, aunque' diario am'ja­
ba entlrD:t~Ófá~atI durae, purulenta!!, mpldeadall, ~- ai~mpre 
trJl~t.lIfUe~ \'h'OI!I. ­

..' .. l '· - ,
~l ~~'d~pct\I~~tit~~l1é iufebril lt la en(enn8, ~Oll ~elU' 

l)e/~{ilrlt"tlé"$7~";I(W,IlI/leacionll'e, orina nOllnal, exonerado 
el vl(ln"t~e, ~l(~e..t)\--'OtLimrgaDtede ~ite de ricino, y t¡)do 

pa~iá itldiear qu6rib. baU~l\m08ep frailea convalecencia 
de ' ...·•.&6Itible bronconeumonía grip';I.lermihada aill duda 
po~ .upwt¡léjón.... .... _ .. ' ,'. ,.. 

;tM'()~~If'df~'~ qQ?tó Ifr,el~~er,llI~~le (;rall eacalQftlo, se­
gUi~~ej'e'bffl ti, i,mo 

, y -1.¡-2 pula~Víone~, 'con dill'nea, y 
dol¿;¡-~~t ,collt:l.-dot dóroého: . 

íÑ9<Jn.téreal' ti. ~os.60ea (le esta I"iaio~ia que describa PUD­
to ~;P6.0to el f'ortejo Ie.into'mático que aiguió ti eata nlleva 
co&1froftii1~. J3aate lleéi-t (joe en i{l bíU36 del pulmón dere· 
ch . ~. j.ó.'fl'U~VQ (oco, pelO ,ain el a~ara.to80 y cruel 

~f _.t'an~tI',., , : e 

_ piéd¡r:.bO\l'al<>grfll. t"slertar de retorno, y poco á: 
pooo"" (I~r;ee-¡eron loe. I:ntomas de la·Jmlmonla. 

,. ~"l· ­
:N1 tUl visfta t!O la manaoa del 7 encontré á la enferma 

co¡fg¡;n de!:l1$Dl1iei@. ~ba.tida é inllOmne. Quedé aterrado al 
tOG/l)';tft' tadiat· Áquel"coru:ón edaba en plena locura, en 

ar,tl1?!a~'!te~ )' ameouadQra. .' , 
[.b,él)!O l'!gÚ!\ I~d~\r I:lODr,l~ re.cel~lj.o p~reejéJ;ld~l~ dema: 

ai~o, ul.ib,grwoll· e@t·a)¡illtoriA.,ó.po'). 10 mOlloe nlgo exagera(la: 
Para gauntit Illi palabra, ¡le quer!do reclamlor el t.el:ltimonio 
de alguno de loe medicoa que lile hicieron la merced estima­
~{aima de aebtn)),.nirme. y: orienta"rroe ton loe oonNj08. 

El i1u8trat,lfaimo médico. de. Sanidad ?olilitar, mi' querido 

~.Qli~9 '9",J}!M.?:~,o,9¿e@l?~ Al)'a¡e~t.Jn~comunica~Ull itl\pre­
el0nee en 11\e cu(\rtilla8 que copio Acontinuación: 

-En IR!! priml'rall horae tie fa mafiana del día 7 de Octu­

bre-dice el Sr. Creepo-fu' avieado para vieitar á D.• Con­ n 
auelo GondJeJ; Serrano. pnell el puleo,--que daranj.6 tOOa la m 
dolencia 86 babiA mlnte,nldo 'regular 1" tenlliO;"apareda en- n
toncee hipotenllO y anltmlco. . .01 

;Prqce~í al, 6x1'me,n de la paciente¡ y he aqul, e~n forUlI 
ea:quemAt,i,ca loa datOll que comprobé. " 

ElCcitapiJidad manifielfla del sisteina nerviollO"ae'neaci6n ~"f•de 'mftled18r indefinida. dianeA espontánea que e\'oludoD~ l. 
por alXf!fiOS de buUnte duración, pulllO hipotenap é irre­
aular en II:rado aumo. A Veee8, 1aa puleacione8 aparecen uoa m 
1fll8 olraa ain que apenas exiela período de deecan80 para dI 
el COluón.; otr/1.8 veces, el espacio que ~epara la8 ~ulll.l\cionea l. 
68 normal y aun parece mAa lllrp;o que el fi8ioló¡¡:ico. No ba· 

d 
bla 1ntermitencias ni aumento de tamallo del área de mati· 
del cardíaca (ab80luta y 'rellitiva);. lAultCUltando se podía 
comproLar que tod08 loa ruiaoa. e,taban IIg9ramente .pa- ~ 

bitgadOll. _ . 
P"En \'iata de todo ello diagnOlltillamoe un cuo de !libra­

c/6n allriclllar. A ,.modo de ..incieo diremOfl 'que acep(amoa 
e81a e:r.pre8i'ón por.creerla de un aigniJIeado mAs pree,1IO que 

no 
no> 

taquicardia dttricular. que la han llamado loe franeeeea. eo
MackenJ;ie, ti quien taoto debe la cardiopatolop;{a modero
 

na, .Ie ha denominado auricular Flutter.
 y'
y

, Puee bien, este eat1\do patológico (muy análogO al de 1.
 
fibrilación auricular) 110 caracteri~a pflrque 11\11 allrículall,
 

exi
colocadas ero condicionell eapecialea, ae hacen éxdtRblelJ de 
un modo anormal y producen cclltraccionee ,i'iregul~re8 qll~ 

n", 

en ocaeion611 f!6 tranemiten '10fI ventrlculoa' en I!U totalidad g,
ó eolamente algunu de ellas y Oláa ",rae "eeee qoedan loca­

inj
Ji,udae en aurícultl.8.. . .0

Según lo comprueba la él!ladlet1ca, UDa de las Caoaas qua 
m

más frecuentemente influyen para proVOCll.r eete anormal
 
estado é~ la co~xlstencia de infeccionel!, y eotre ellas la gri'
 '0.pe ea un(l de ltl.8 eefiala418 de preferencia. ciU

En éate Cll90 concreto, iiidudablementela aurlcula iutod­

..cin
cada poe la. toxiOM del cocot.adlo de Pfeiffer se hizo mor­ ou
mili mente excitable, la mayor parte de estl.8 contraccionee 
con Cll.rll.cteree allormalea (en 10 que ae distingue de la fibrila' no
ci6n) .eran trllll8l1litiJl\l:l al ventriculo, y de. ahí la irregula· m.
riall.d IIlllnifillllla del puleo. •
 

'lelliendo en cuenta que en todoe 101' l"llaos de intoxica
 ~ ción miocárdi,a hay tIImbién intoxicación deleiatema oer· 
;i08O (de donde 1M! origina Sil hiperexdtabilidarl)inatitoiroc:. 
un lratamiento niixto. P.rimerllmente era preciso obrar di 

pI.
modo acth'o eobre el miocl\O,dio, y claro es que la digitaLen .. ~ 
eetae oeallionee enCllentra @u mh ellua indicación ~. ea d,on­
de 8EI registran loe málll.orillante.. (,llilOll de tan precioeo'ro­ "u.f.
medio. Aeí puee, comenr;amoe á iU~'ectar diariamente 1 por 
'fía endovenoaa tru .mpúlllll de digaleoa, administraildo 

tidl 
d

además por \'ía petrlca XXX gotaa al día del miamo pre­
ni

parl\UO. Ademáa. a.lternando, llada, dOIl.horl!oa ae inyec;taban 
.o~veintieihco centigramolt de ca fe/na :r un c4lnUruetr,o ~ólitco 

de aceite alcanforad,o al dédmo. • , lO" 
Con objeto de combatir la normal exl!ilabilidad ...del llia­

lema neniollO, prélJCribimOIl doe eucharaditas de \'I.leriaoato 
amóníro de Pier[ot cada \'eintiCuatro borae, ein delalender 
1M cortaa dOllill decrecleptel!'- de nero¡na -cn.nd\) • pro­
eentapa el aBCellO de disnea. ' '-' . "" , 

. naet~rO-lI; veinticul\tro. borall para qile el pUllO le regtlJa­
rizara, d;amllluyéndoee 11\ seneaclóu de anguetia y malestar
 
indefinido, y desapareciendo en fin tan alarmante situación.
 poiDl;hIpnés NI ha contillu.d..Q inyectalldo cafeín.', ae~ite al­
canforado, cuando lo demandabao 11IlI' cirCllllstancllll. Ulti­ ft 

mamente ae ha auprimido todo tónico cardiaco, ain que 
baya r~aparecldoanormalidad alJl;UDa.-Dr. Antonio CrtSpo.• 'na 

P' 

mailto:e@t�a)�illtoriA.,�.po
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No MI meneBter diectleión prolija para formular el di,1r" 
n~tlco de Ja enfermedad primitin, ni ello Intéreea cierta. t ,. 

IDlnte. rué un C810 de gripe, con complicación de broncO"' 
n&llmooía, primero en lado lllqulerdo que terminó por 
Apuración, y luego en el derecho' por reeoluclóll. ­

Pero hay doa cueetionee á eml.! máll interellantee, qn8 
le-clam.n profunda atención. Una, la profusión de eangda&, 
impuetta. por terminante indicación vital. Otra, la acción de 
la herolna. 

La laDgría, repito, me tué impuNta, 80 pena de dejar 
morir á la enferma por uÜ::cia. Exietfan grandee contraio· 
dkatione8, cual la de ballarae embarazada la euferma, pUM 
lallo¡¡:rla es eon"idelllda como abortiva dude loe tiemp08 
de Bipócratell. Pero no podla yo tomAr en con"ideración 88e 

\oe;llor, por cuanto lodoe loe re8tante" medioe lerapéuticoe 
htblan fracuado. Áun "in tan apremiante neceeidad, bu· 
Mera recurrido á la .ngrJa, cual vengo haciendo en mi 
plicliea de treinta ati08, ,iempre con :1 eaultado brillante. 

No me explico el miedo á la ,angrfa, por parte de la ge­
ul1ción médica Actual, en <:a'oe COmO éIlte. en que n08 p~o­
cura rápidamente la desingurgilación del col1lwn, la dea' 
cODpelióD pulmoner, la deplecióu de. la circulación general 
j la depuración de la "angre, por expoliación de microbio, 
1 tolio"" en abundaucia. 

Á ningóe medicamento por heroico que tuera. podría. 
eligirte en aquellae circunelancilu:I una ac<:ión como la que 
M' rendía la eangr!a. 

Se habla y eacribe mucho Hobre In indicación tle)a ilion­
gr/a eolll.il iufeccionlle, y generalmente ee la rechaza. Ello ee 
injolto y uf lo demO'Jtró Letamendi en loa óltimo'e anoe de 
'o vida. rehabilitando la "ugrla y dé.ndole el pueeto que 
lIItrec& en terapéutica. 

Jamás olvidaré un lIUCeílO en que intenine en loe prime· 
10tlllllllell de prl!.cticR profeeional. Ejerefa yo en un pueble­
dio ..Iamanquino, cuando lIe presentó la \'iruela en el ve­
dodario, oon caracterell de gravedad, en forma confluente, )' 
Ullcuo, hemorrágica, que terminó por muerte. Desde luego 
'" me hicieron veladae indicacionel para que eangrar., á 10 
to1l me OIRUé. Mil tarde 11& me requiri6 con acrilud, y no 
me quedaba olro recurao que acceder 6 m.rchar del pueblo. 
Elto no podla ser, pUle ee hubiera repula.lo cobardi., y re· 
Auioll.udo dellpacio, y valorando lae palabraa de aucianoe 
~U, me a8(lf!'uraban que eu otraa epidemia.e ao"ogas mil.n· 
1ecelOres babfan aangrado coo bueo hito, me decid! • com­
plater á mie clientee, sangrando al primer enfermo quee.e pre 
Rutó, ein eepenr al periodo eruptivo. Y nun~ me reproché 
tanto el haber demOlido el empleo de 11.1 recuno, pues loa 
efectoe fueron maravillollDl, Se trRtaba d4.' un joven de veio­
lidó. a1l.oe, robu.to, con ftebre de 40,5, rostro \'lllluoeó, gran 
deueDeiego, delirio, pullO duro, tenlo, lleno, de 116 pulea· 
tiooee. Doe borae deepuée de la 'Bngría le presentó profueo 
'udor de.apareciendo todoe loe elntomas molellt08.cayendo la 
temperatura á 38 Yá lae doce horal aparecieron unae cuantae 
'iruelas dilcretae, evolucionando el mal en tree ó cuatro dlu 
.io dejar huella alguna. á diferencia de lo" caeDe precedentee. 
Aqnel hito me animó á ('ontinu., I18ngrando eillU!mátic.: 
mente á todOIl 1011 varlolOl!Oe, "in esperar la ernpción, en 
periodo prodr6mico y terminó la epIdemia ein m" defun­
ción qoe la dicha. á pellar de que bubo m" de I14.'a6nta ata­

""~-
Eetoe hechoe loe referl por entoncel en un artfcnlo que 

pobliqué en la revillta de Salam.nea, Correo Midico (Autella· 
lIO, eo 1891 

Co01l.6IIO lealmente que por entone;- deeoonoc'a yo 101 
trabajotl de Guéneau, de :'lu8sy y de fiJdenham, en loe que 
precooig.n l. 8llngrlaen el período pr<ldrómico de 1, virue· 

la. Eo !!lea epidemia, y dllpuée en otrae. pude.comprobar la 
ezactitud de la frase de Sydenbam: con el«Wree abundan/u, 
ltO ÑJy i]lle temer "na lIin18l<t conjllleule. Y eahido le, que una 
de lall accionee máe eegurae de la eangrfll, t's la diafnrética, 

Rean u do el bíetorial con uta interrogación, que me hice 
muchu vecel eu el cur"o de la enfermedad de mi hijal 
¿Contribula á tan lamentable estado la plétora por el em· 
baruo, cOnlrietente en aumento en la cantidad de sanll;te, y 
en la mayor riqueta de élta en glóbnloll rojoa? 

¿Aquélloe efntomatl. repre&entaban la plétora .eroea? 
Fue&e como quiera, 10 indudable ea que baMa necelidad 

de langrar, valiera lo que valiera el ~CUT80, pn·~ al extraer 
langre, expoliábam08 gran cantidad de venenoe, ejerciendo 
una· acción depuradora en .lto grado. idéntica á la tan ber· 
moea que ee provoca en la uremia, coyo meeanit'lmo el'! el 
mismo. 

LoI bechol poeterioree me dieron la rawn, y tengo el 
convencimiento de que ein mi entereza y decil!i6u no le hu· 
biera eaivado la enferma. 

No bago otraa conllideraciones sobre lal'! cUlllidadee de la 
lanll;r6 extraída por no hacer mlle ext.enso eete trabajo~ pero 
mucho podría decirse y mny interesante. 

La segnuda cueetión, tan importante ó mú q'lIe la de la 
eaogrla, ee la acción maravillosa de la herofna, á Utulo de 
eedant.e de aquello! aterradores sfntomae. 

Ee tan extraflo todo lo o(:urrido en eete caso, que para 
evitar dudall sobre l:IU exactitud, quiero olrec(¡r pruebas in· 
equfvocae de que no hay Jli 80mbra de exageración en mili 
palabraa. Ásl, digo que adelnáe del médico Sr. Crespo, vie­
ron á la enferma ). apreciaron la ll][actitud de lo historiRdo 
loe Srell. D. Urbano Domlnguet, D. Saturnino Faure, D. Fé 
lil: Antig(ledad, D. Francisco G. Clemente, D..José Méndez 
y algunoe máll. 

¿Cómo actuó la herofna't 
El indudable que eete medicamento ee un tónico cardIa­

co que refuerta lae contraec.ionel del oora~n, , modifica 811 

ritmo. 
La excitabilidad del centro respiratorio S8 eulta Ilota­

blemente por la bero!n.. ~glllari¡ando loe movimientoll relt­
piratorloe y retardándoloe, con aumento del perfodo inspira' 
torio. 

Tal excitación !!El comprobó más tarJe en el periodo de 
lupreeión J8 la heroína, PUe.tl al llegar la abetineucia, el fe· 
nómeno máa notable de éelJl oonlliillfa en la disnoa, que ce­
ubio en el acto Rl inyectar dOll 6 trell miligramos de herolna. 

La acción bignegoga le produjo aquí de ..modo magnill.co, 
aunándoee á la acción analgéeica y dill1oréLica, y, todae jun' 
tal'!, loulando III deaorc.en funcional, y caltnRndo la irritabi­
lidad del orgamil:lmo, prepararon la crieia para eolución fa­
vorable. 

La herolna, á diferencia de la morfina, no ell lllHixosmó­
eica y por ello pudo continuar activa la eecreción bronco· 
pulmonar, sin caer de nuevo en la terrible broncoplejia. 

Pero por mucho que bubiera derecbo á eeperar de la he­
rofna, nunca tanto como lo que n08 rindi6, ni en rapide'Z de 
acci6n ni en intensidad. Ella peunitió que evolucionara 1.. 
enfermedad, hallta llegar el inetante dela atenuación y elimi· 
nación del bacilo de Pfeifler y "U" toxinu. 

lA convalecencia fué normal. li 1'8 exceptúa la debilidad 
en que quedó. 

El embarazo eijl;ui6 IU cureo, ein incidentes. 
Le ~miniltré inyecciones de Irrhenal á 15 centiltramOl 

cada una y compueetoe ferrugiu08O}l' 
El hábito de la berolna fué vencido "con' relati\'a facili­

dad, dllminoyendo progyelinmeole el slc.lo~d... y en vein­
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to:díae <l,ed6 libre, ein 'Iue pAra allo tuviese Que sufrir de' 
D:l8lliado. ' ­

Ae-i Ileg&~oe- al 10 de Noviembre. A las siete de la ma· 
nana ee i(¡iciaron loe dolores de parto, y á la once de 111 mie· 
ma daba á luz; nn robueto oiflo, admirablemente conatituido, 
Je tre" kilo, de pe80. Detalle eurioao y que S6 presta l! muo 
¿has

> 
cone-ideraeionea relatiVll8 á la coagulabilidad de la ean­

gre.en los I\llémie09, e. que en el IIIIrl.o nu ~~'¡''''rdieron ni" 
15 gramos de ésta. 

El estado de la puérpera era tall satiefactorio, que no 
dudé mi mOlll,:mto r flcaodí i eue de~8oe de laatAr ell .. mi,,· 
ma á su hij(l, y Idn incidente alguno lo viene lactando, ga­
tllludo en reeo nifto y madre durante el mes transcurrido. 

n"lflpnéa del parto volvieron liJo!:er08 accesos de disneA, á 
mi ~uicio, repito, por falta de excitación del celltro respira­
torio, una vez suprimida la haroena. En cURnto á la I{'sión 
pulmonar, poco á poC9 fué raetitl1yéndpse el tejido pulmo' 
nar, aio. que á la fecha quede la más leve avería del mi~mo 

B~.r, 11 de Di"iembre de lillS.� ' 

LA� EtiSEftAtilA DE LA DERHOSIFIlIOGRARA 
Eti LA UKIVERSIDAD DE KEUI YORK 

POR l:L 

DR. D. JOSE LUIS CARRERA 

Como seguramente 8erim muy contados los espe· 
cialistas españole3 que hayan tenido ocasión de vil:li(.ar 
las cHnicas norteamericanas de Dermatología, vamos 
á relatar lo que hemos viskl digno de atención en el 
tiempo que asislimos al servicio del profesor Fonlyce, 
al que fuimos, presentados por Flexner, el ilustre direc­
tor del Instituto Rockefeller. 

Desde luego, clínicamente considerado, no nos I)ll­

rece inferior nuestro Hospital de San Juan de Dios, á 
-la Vanderbilt Clio¡c-donde se <'OCuentran reunidas' 
las depeúdencias dermatológicas de la Columbja Uni~ 

,·ersity-á. pesar de la' considerable división del traba. 
'jo, con gran numero de ayudantes de diversas catego~ 

rlRS y de nUrBeS adiestradas. 
El profesor Fordyce explica una sola lección sema­

nal, con un sistema de enseñanza muy semejente al 
que en la }I'acultad de Medicina de Madrid emplea 
nuestro mae8tro el'Dr. Azúa y. auxiliándose oon pro· 
yecciones que .facilitan extraordinariamente la labor, 
al ocuparse de los trastornos anatomopatológicos de las 
Dermopatías. 

La consulta, menos nutrida que la del Hospital ma' 
drileiio, está acargo del asistente Dr, \ville, y para ser 
tratado en ella, se precisa el pago de 'una p'equeña Can­
tidad en 1!lS oficinas de la. A,o;lmiJ¡iI¡t:ración del Hospital. 
El diagnóstico de los_ enfermos es anotado en una tar~ 

jeta y en un libro, y en ellos se sigue ordenadamente' 
la evolución de la enfermedad y su tratamiento, llevan· 
do con todas las tarjetas un Indice alfabético, Al pa· 
ciente 'se le entrega una hoja amiloga Ala que'el doctor 
Azúa utiliza en su consultorio)' un vale para la nece­
saria medicación; plles las recetas. no ~e extienden en 
la forllla corriente en 'Ioe HospItales españoles, sino. 

ue en Ja Vande'" bjlt CHnic caga fórmuLa' tle!1ll ~~ig 

nado un número y.por el despachan ~l.co.mpu~to:en 

la farmacia benéfica. 
-Adyacente á las salas de consul~ se encuentra el 

ser\'ició de 1nyecciones· intramUi!oulare!l pl,lra las que ••
utilizan c<m preferencia el salicilato de mer.cl1Iio.-Al , 
frente de la·sO'Cciónde.inyecciones de sal.varsAn, sc en· } 

cuentra otro Il.iistente, el Dr. Rosen; el- aparato qua 1 
parn efto emplean es del mismo tipo del de A2úa, con o 
la desventaja de que, por carecer de cánula de vidrio. n 
la operación 'se hace con lUenos pulcritud, requiriendo J' 
la intm<1ucción previa de la aguja aislada, para dejar v 
salir cierta cantidad de sangre; tampoco tiene, émbolo d 
i1e "eguridad~'la aguja lleva un bisel de excesi'va longi· .. 
tud, su casquillo es aplanado' para adaptarse al ante­
brazo y en la parte superior tiene UllA. aleta dc suje­
ción. 'En IR técnica de la inyección hal?en uso de una " as'epsia muy relativa, pucs á. veces un mismo aparato d, 
recOrre tres ó clIatro enfermos, sin mAs esterilización la 
que la inicifl,1 con el solo camhio de la aguja. 

El salvarsan de uso corriente en las cliilicas 'norte­ f, 
americanas es fabricado en el pais, y para ello se con, m 
ced:ió permiso, previo informe de los técnicos qulmicoS, la 
al Laboratorio Dermtüológico de Filadelfia (Scham\)~rg) be 
y _á. la representación en Nueva York de la casa aleml· ~', 

na Hoechst, propol'cinnanc1o el segundo inferiores ra· m 
sultados. Todos I~ cUnicos están conformes, y as! ¡;e ,. 
ha hecho constar en las Socie'dades médicas-la Der· go 
matológica tde Chicago, por ejémplo'-que no es como se 
parable al oid salvarean ya los productos l~anceses, de 
con rilás toxiciQad, indudablemente debida al acúmulo ta: 
de are6nico y menos energflt curat.iva; hemos podido pe 
\'er \10 número extraordinario de reacciones, reprodu· 
ciendo el tipo de crisi's nitrit{lides de los primeros tiem· 
p6s de la medicación de Ehrlich, con marcado carácter 
congestivo, gran enrojecimiento de cara y conjuntiva, 
cODstriccion de gargAnta, dolores lumbares, convulsio­
lles en algun cneo, pulso de&igual y acelerado, palpita, 
cioncs, opresión precordial, etc., llep;fl.ndo á sincopal'S! 
como hemos visto en dos enfermos con bocio; esb 
alarmante eintomatologla se combllte inyet"tnnrlo in· 
travenosamente adrenalina, que algunos usan ya Apre' 
vención adicionll.ndola á la solución salvarsanica J 
aplicando paiJos de agun fda nI rostro. Pudiera (lreflm 
que fueran trastornos de Wasserfehler, pero la redesti· 
lación del 'ag-ua 8e lleya á cabo con escrup.ulosidad ! 
no 11" Jan triles fenómonos C(lD igual marcha oparllloril 
y producto europeo, cuya acidez es muy in(erior. 

cLa dosis única e8 de 80 ccntigramos y con eUn 00 00 
origilHUl. algunas terminnoionos_ fatales, como las dJUlJl¡ li~ 
A, Conocer por- Starling¡ -Sargent, Ross y Miller, en el n" 
JOHYt!, 01" Am. -]¡fed. MSQC, en el primer trimestre de o 
J918; 'algutlH caIJa producWra.:ao' permiti6 amenazSl 
oon una ac~ión judicial,-por-la publicación .de Cas<~ q' 
desgritcjádos que desacreditan -su product? patentadQI de 
pues no han falt.ado 63p~iaij8t.ns nmericonos quedecl· d, 
didamente desisten del'empleo del diars·enol.", gl 

Actualmente esti muy en boga la administración 
intrarraquJdea del 000, no tJólo en tabea J purtl.li6, 
sino en 'los secmidariós y' en todos l'L'quellos en que 
existe una lesión "nerviosa por pequeña que eea,'l1egsn'. . "){ . 
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