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NOTAS ULINIGAS
LA SANGRIA EN LA GRIPE. _
ACCION Dh_LA_ HEROINA EN LA MISMA
JOSE GONZALEZ CASTRO
}[éiieo cirnjano, ingpector zaglonal del trabajo, de 1a Real Academia
~ de Hechcma. de Barcelona.

Pretendo escribir una historia clinica del més alto inte-

1é8 préctico, rodeada de c]rcunutanczas especlalea, que hacen

de ella un cuadro raro, con vwos caracteres melodmmé»
trcos..
* La enferma es mi hija mayor, de veintiséis afios, casada,
multipara, muy b:en constituida, sin taras patoléglcas ni
antecedentes personales ni hereditarios.
Egs madre de dos hijos robustos, lactados por ella, y en
ol momento en que comienza esta historia, se halla embara-~
zada de siete meses, llevando “la gestamén con normalidad.
En plena epidemiagripal, el 20 de Septiembre tltimo,
!ué atacada de fiebie ligera, 38°, maleatar genera] afonia
1ntensa tos, y tolerable disnea. -

Por entonces me ha!laba. yo en cama sufr:endu la gripe,

y allf recibia constantemente mmuc\oaoa datos de la marcha
de la enfermedad de mi ‘11]a Del 21 al 22 continuaron Ios
slntomas referidos, algo m#s acentuadoa y molestos; pero en

la fioche del 23 al 24 la disnes se sgudizé en tal forma,

que hlx’.o 1mpomble el suefio, y obligé 4 la enferma 4 perma-
necer sentada en el lecho. Ante noticias tan alarmautea, me.

levanté el 24, atin con fiebre, y al llegar al domlcxllo de mi’

hua quedé verda.derameute ateriado.
En plena y an gustlosa 0rtopnea, el roatro contraido. lns
0708 brﬂiantes, myectada la conj untwa. c:anétwa presa “de

gran excitacién nerviosa, revaladora de aufr;mlento inten-

e0... hef hallé 4 mi hija.

El pulso era pequeﬁo. ﬁuro, muy frecuente ('1 16 pulsa-

cmnes} pero regular en cuanto al ritmo. El nﬁmero de ins-

piraciones era de 32; la tos seca y. constante, sin expecmra‘- i
¢ién. Dolor en la’ parte lateral del térax 1zqulerda, ‘entre el |

sexto ¥ octavo espacio intercostal. oA
Auacu]tando, se advierte una extensa mna sin murmulle

vealcular, con hUMerosos estertores, en la regién citada:

subcremtantes, especialmente en la base, revelando- que el

proceso mﬁamatorm se ha extendide 4 los al véolos.

- Los'soplos cardiacos, muy atenuados.

Por percusidn, se nota macidez en todo el pulm6n iz-
_qmerdo Las vibraciones torécicas, abolidas. - |

En el pulmén derecho, eatertores gruesos, dlaemmadoﬂ:
a__n los bronquios. =
Fiebre, 39,5,

L

" Sed insaciable, lengua saburrosa, aeca ¥ pertmaz estre-ﬁ

fiimiento.

Orinas, escasas y con gran sedlmento. :

Tal era 4 grandes rasgos el cuadra que se ofreué 4 mi
vigta,

El acceso asfictico amenazaba muy ser:amente la wdm
de mi hija, ¥ en el acto pract)qné escanﬁcacmnes en el térax,

i segmdaa de ventosas, que extrajeron unos 150 gramos de

sangre. Fué indtil, pues- la ortopnea contlnuaba intensifi-
candose.

La asfixia era mmmenta, el corazén no podia con la car-
ga, ¥ el pulso se hacfa cada vez més pequefio y frécuente:
Tomé una Ianceta y abri 1a yena, saltando un chorro de san-
gre megra, carbomzada. Salieron mds de 800 gramos de
sangre, cesando como por encanto la ortopnea y demds sin-

=

| tomas tan agobladores El pulso sa mmatré amplm, lleno, mn

190 pnlsacmnes. 3 la ﬁebre deseendlé 4 88,6 una hora dea-
© pués.

Fué un alivio consolador, aunque aIli estaba la enferme-
dad pronta. 4 expresarge de nueyo. A mis temores se unié
la broncoplejia, que era absoluts, y me dispuse 4 combatir-
la inyectando 4 la enferma 2- cent:gram@g de emetina, lo-
grando mi propésito, pues 4 los cuarenta mmutoa aparecid
la expectoracién espumosa, rosada, pero sin los caracteres
. del esputo herrumbrosc. Poco después aque]aba la enferma
- dolor en el lado qumerdo del térax, !

La sangria se la habfa practicado 4 las dlez de la mafiana
¢ del 24, ¥ 4 las cinco de la tarde reapareué la ortopnea con

~ el mismo aparato desolador . que en la mafiana. Pero antes

de abrir de nuevo la vena, quise aptirar otros recursos y le
apliqué. ventosas secas, maniluvios sinapizados, toalla tam-
‘bién sinapizada y caliente alrededor del térax, balén de oxi-
geno... Todo fué iniitil, pues se ahogaba mi pobre enferma.
Ella misma me pidi6é que la sangrara de nuevo y asf lo hice,
extrayendo unos 200 gramos de sangre, cediendo de nnevo

- el aparatoso cuadro.

©  No por eso se modificé el estado del aparato respual:orio,
_persistiendo la macides, la ausencia de murmullo, la anula-
¢idn por tanto de la funcién hematésica. Durante la noche

| se paralizd de nuevo la expectorac:én ¥ 86i0 con grandes y

desesperados esfuerzos lograha expulaar algin. esputo. Bl

i pulso empezé 4 inguietarme, pues 20 aprec:aban a.]gunas
: hgeras arritmias;

La disnea volv:é la anuria fué mzia persistente; el es-

; treﬁlmlento, in venmble, la, ged, ahrasadoraleubdehrm, ¥ pro-

fundo desaliento. :
De madrugada se presentd otra vez la ortopnes, vloientfa

aima, y aunque hahfa hecho propésito de no sangrar mds,
no hubo opcmn 4 otra cosa, pues la muerte por asfixia era

inminente. Se tlataba de cumplir una indicacion vital y otra
- vez saltd la sangre. y otra vez renacié la espemnza con la

' rdpida mejorfa;

No estimo necesario relatar dia por dia el pmceso, Y
baste saber que hasta el dia 27 de Septiembre continuaron -
las alternativas de agravac:én ¥ mejorfa, obllgﬁndome—blen
' 4 mi pesar y consciente de la responsabilidad que me ca-
bia—4 practicar hasta {sr1s! sangrias, en junto, la menor
. de 200 gramos.
 Asl llegamos al dia 27 de Septtembre, qua tué ternhla
Tras violentos esfuerzos provocados por la tos, expulst al- '
gunos esputos obscuros, que copntenfan gruesos codgulos
. fibrinosos, arborizados; como si estuvieran moldeados en
los bronquios. Cuando esto sucedia, mejoraba la enferma en
su estado de angustia, y reaparecian. las v1brac10nes tordcix

~ cag, apl‘aczéndose débil murmullo vesicular y estertores

ﬁnos ¥y sibilantes. Por la tarde se agravé el sindrome, y en
p]ena cianosis, atelectasiado el pulmén, con 60 respiracio=

. nes, 120 pulaaclones % 89,5 de temperatura; cre{ llegada la

muerte.
En cuanto al feto con\rlene decir que mempre 50 obser-

. varon los lat.ldos cardfacos en el centro de la regién umbi=

lical.

Me encontraba abrumado, Hmca, moral é 1ntelectual—l
mente, ¥ sin poder permanecer en pie, me acostd vestido en
" habitacién préxima. Una hora més tarde penetrd en la alco-
ba mi mujer, acongo;ada y llorando, 1mp]oréndome que ad-
ministrara 4 nuestra hua algtin narcético que hiciese menos
cruel la muerte. ' :

Reflexiond un instante y fui 4 la cabecera de la enferma
quga hallé presa de terrible agitacién y en inminencia de
ahogarse. : B :
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: 1naba pc};r buena senda.
tel sueﬁo contmuaba tranqmlo y

iraciones al minuto. Tal megoria 8o,

y 4 Ias nueve de Ja. noche des-

erzos expulaé grandes masaa carnoaas

“arborizaciones bronqulalea Después de-
haata Jas dos dedla, madrugada., hora en-

6 _la t_flsnea, aunque muy ta]era—

iquilo, valoré tmagor }a acclén de la :

y{acté de nuevo {)tros cmco mlhgm-

8

ax@n-;mlagmﬁ e.a_ta-;-}xié :

Pgra garantlr mi palabra, he querxdo reclamar el teshmonm .

de a]guno de los médicos que me hicieron la merced estlma-
. disima de acnmpaﬁﬁrme A ererhfai‘me ¢on’ sus GOBSEJOS g
El 1lustradimmo médico, de_ Samdad Militar, mi. quendo
amng ’Dg uthmg__(h;espo ,e’uva;a?1r
fiones en las cuartillas que copio 4 continuacién: -
«En lag primeras horas de [a mafiana del dfa 7 de Octu~

me comunica sus, un pre--

_. _ bre—dlce el Sr Oreapo—fui awaado para visitar 4 D.2 Con-
b Eue]o Goni:é.l’ez.l-S"'

ano, 'pnes el pulso,qwe durante- toda la-

tonces hlpotenﬁo' y arritmico.
te |1 ‘Procedi al examen de la paclante? ¥ he aqu @

s eaqneméhca los datos que comprobé B,
Fxcltabihdad manifiesta del sistena nervmso, sdnsaclén
de malestar indefinida, d:snea esponté.nea gue evo]uclona
- por accesog de bastante duratlén, pulso’ hipotensp & irret
gular en grado sumos A veces, flas pulsaciones apafzecen una
tr;m_otras sm que apenas exmta periodo de descanao para
i el:' comzén otfras veces, el eapamo que separa las puisamonea
_.-.es normal y dun parece mas largo que el ﬁsmlégmo No ha:

. bfa intermitencias ni aumento de tamafio del 4rea de matik

' des cardiaca (absoluta y relatw ' '}Auscultando 8@ pod{a_

comprohar que bodos Ioa ru],doa : ban lzge;amente apa»

ga.dos o '

En tha de t.odo ello dlagnostmamos un caso de mbm—

cibn. cmmcul’m L A modo de. inciso diremos qua acep(:amos

esfa exprealén por. (‘reer]a de un slgmﬂcado més premso que
taqmcardm awwular, que la han llamado. los franceses.

| Mackenzie, 4 quien tanto debe la cardlopatologia moder- -

. ng, Je ha denominado auricular Flufter.

. Pues bien, este estado patolégico {muy ami}ogo al de 1o
ﬁbnlacxén aurlcular) se caracteriza’ porque - las aur{culas,
| colocadas ‘er condiciones. especlales, se hacen exclta‘o]aa de
un modo anormal ¥ pmducen ccntracclones ,n;regulares que
_' en ocasiones se: transmaten 4los ventriculos en su totalidad
. 6 solamente a]gunas de ellas y més raras veces quedan loca-
hzadaa en auriculas. : ¥

Segtin lo comprueba la er-’tadfstlca una de las causag que
més frecuentemente 1nﬁuyen para provocar este .anormal
estado es la: coexmtencm ‘de infecciones, y entre ellas. la gri-

, Pe es una de 1aa seﬁalac}las de preferencia.

~En es,te aso cchcmta, indudablemente la aurfcula mtoxr
, eada por las toxinas del cocobacilo de Pfeiffer se hizo anor-
ma]mente exc:tabie ¥ la mayor parte de estas contracciones:
|} con cara(,terea anormales (en lo gque se distingue de la fibrila-
il cién) eran transmitidas al ventriculo,. y de, ah{ la 1rregt_11a
. ridad manifiesta del pulso. :
'lemendo en cuenta que en tor.los los casos de intoxica
; cién mlocérdua hay también intoxicacién del sistema ner-
| v1oso (de dende se origina su hlpeTBXCI tablhdad) inatituimos
‘| un tratamiento mixto. Primeramente era preciso obrar de
‘|| modo activo sobre el miocaodio, y claro es que la dlgltal en
! estas ocasiones encuentra su mis clara mdxcacldm y o8 don-
~ de se registran los m#s brillantes éxltos de tan ‘precioso re- |
‘- medio. Asf pues, comenzamos 4 myectar dmﬁamenbe ¥y por |
| via endovenoaa tres ampollas dé d:galena, dmmlstmndo

: . ademd4s por via géstrica XXX gotas al dia del mismo pre-

parado o Ademds, altemando, ;:ecﬂa doé.hama_se inyectaban
' 0 ¢ o8 de ein: entimet thico

tema nervioab pre
amémm de P:erlot cada vemtlcua,tro horas, 8in clesatender

aata.mn_ _eﬂnncuatm horas pat qﬁe el pulia se teghla-
Yizara, disminu yéndose la sensacién de angustia y malestar

; 1ndeﬁmd0, ¥ desaparecwndo en fin tan alarmante mtuaclén
i1 Después #e ha- ccmtmuadq :nyectando cafeina: y ageite al-
csmfomdo, cuando lo demandaban las circunstancias. Ulti-
 mamente se ha suprimido ‘todo ténico cardiaco, sin que
haya reaparecldo anormalidad alguna. —Dr Antonio Grespo »
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No es renester discusién -'fﬁro_li-ja para forﬁnlar el diag-.
néstico de 13 enfermedad primitiva, ni ello interesa cierta: !

mente. Fué tn caso de gripe, con complicacién de bronco-

neumonia, primero en lado ur.quwrdo que termmé por |

supuracion, y luego en el derecho® por resolucién,

Pero hay dos cuestiones 4 cuél méds interesantes, que
reclaman profunda atencién, Una, la profusién de sangrias,
impuestas por terminante indicacién vital. Otra, Ia acclén de
la heroina,

Lasangn’a, replto, me f.ué 1mpuesta go pena de dejar .

morir & la énferma | por asfixia. Existfan grandes contram—
dicaciones, cual Ta de hallarse embarazada la enferma, pues

Ja sangria es considerada como sbortiva desde los tiempos
‘de Hipécrates. Pero no podia yo tomar en eonsideracién ese - -
temor, ‘por cuanto todos los restantes medios terapéuticos

habfan fracasado. Aun sin tan apremiante necesidad, hu-
biera recurrido 4 la sangria, cual vengo haciendo en mi
prictica de treinta afios, siempre con 1esultado brillante.

- No me explico el miedo 4 la sangria, por parte de la ge-
neracién médica actual, en casos como éste, en que nos pro-
cura rdpidamente la desingurgitacién del corazén, la des-
congestién pulmonar, la deplecién de, la circulacién general
¥la depuracién de la sangre, por expoliacién de mtcmbwa
y toxinas en abundancia.

A mngﬁn medicamento por hermec que fuera, podria

exigiree en aquellas “circunstancias una acecidén como la qae
nos rendfa la sangria. o

‘Se habla y escribe mucho sobre la mdmamén de la san-
gria en las infecciones, y generalmente se la rechaza. Ello es
injusto y asf lo demostré Letamendi en los dltimos afios de
8u vida, rebhabilitando la sangria y ddndole el puesto que
merece en terapéutica,

Jamés olvidaré un suceso en que intervine en los prune-
rosmeses de prdctica profesional. Ejerefa yo en un pueble*
tito salamanquino, cuando se presentd la viruela en el ve-
cindario, con earacteres de gravedad, en forma confluente, y
un easo, hemorrdgica, que termind por muerte. Desde luego
se me hicieron veladas indicaciones para que sangrara, 4 lo
cnal me negué. Mds tarde se me requirié con acritud, y no

me gnedaba otro recurso que acceder 6 marchar del pueblo.

Esto no podia ser, pues se hubiera reputado cobardia, y re-

flexionando despacio, y valorando las palabras de 3!‘101&1‘108':
que me aseguraban que en ofras epidemias andlogas mis an-:
tocesores habian sangrado con buen éxito, me decidl 4 com- -
placer 4 mis clientes, sangrando al primer enfermo que se pre-

sentd, ein esperar al perfodo eruptivo. Y nunca me reproché

tanto el haber demorado el empleo de tal recurso, pues los.
efectos fueron maravillosos. Se trataba de un joven de vein-:

tidés afios, robusto, con fiebre de 40,5, rostro valtuoso, gran
desasosiego, delirio, pulso duro, tenso, lleno, de 116 pulsa-
ciones. Dos horas después de la sangria se presenté profuso

sudor desapareciendo todos los sintomas molestos, cayendo la |

temperatura 4 38 y 41as doce horas aparecieron unas cuantas
viruelas discretas, evolucionando el mal en tres 6 cuatro dfas
sin dejar huella alguna, 4 diferencia de los casos precedentes-
Aquel éxito me animé 4 continuar sangrando sistematica-
mente & todos los “variolosos',” sin -esperar la erupcidn, en

perfodo prodrémico y terminé la epidemia sin mde defun-

cién que la dicha, 4 pesar de que hubo m4s de sesenta ata-
cados.

Estos hechos los refer{ por entonces en un articulo gue
publiqué en la revista de Salamanca, Correo Me’dtco Castei’la-
no, en 1891

Conflexo Iea]mente ‘que po’r emton

frabajos. de Guéneau, de Mussy y.de Bydsnbam, en log que
' preconizan la sangria en el perfodo prodrémlco de la virue-

demconocia: Yo oz -

Ia En esg’ epldemla, y después en otras, pude.¢comprobar la

i exactltud de la frase de Sydenham: con sudores abuﬂdantes,

no hay que temer una viruela conflueute. Y sabido es, que una
de las acciones més seguras de la sangria, es la diaforética.
 ‘Reanudo el historial con esta interrogacién, que me hice
muchas veces en el curso de la enfermedad de mi hija,
600ntnbuia 4 tan lamentable estado la plétora por el em-
barazo, consistente en aumento en la cantldad de sangre, ¥
en la mayor rlqueza de ésta en glébulos rojos? -

~ ¢Aquéllos sintomas, representaban la plétora gerosa?

_Fuese como quiera, lo indudable es que habia necesidad
de sangrar, valiera lo que valiera el recurso, pues al extraer

-sangre, expolidbamos gran cantidad de venenos, ejerciendo
“una-accion depuradora en alto grado, idéntica 4la tan her-

mosa que se pl‘OVOCﬂ. en la urem:a cuyo mecamsmn BE el

" mismo.

‘Los hechos postermres me dieron la razén, y tengo el

: couvenmmlent{) de que sin mi entereza y declsxén no se hll-
biera salvado la enferma.. .

No hago otras consideraciones sobre las cuahdades de la.
sangre extraida por no hacer mds extenso este tr abago, pero
mucho podria decirse y muy mteresante

La segunda cuestién, tan importante 6 més que la de la

'sangria, eg la accidn maravitlosa de la heroina, 4 tftulo de

sedante de aquellos aterradores sintomas. .
Es tan extrafio.todo’lo ocurrido en este. caso, que para

‘evitar dudas sobre su exactitud, quiero ofrecer pruebas in-

equivocas de que no hay ni sombra de exageracién en mis
palabras. Asf, digo que ademds del médico Sr. Crespo, vie-

" ron 4 la enferma ¥ apreciaron la exactitud de lo historiado

los Sres. D. Urbano Dom{nguez, I. S8aturnino Faure, D. Fé -
lix Antigiiedad, D. Francmoo G Clemerite, D José Méndez
¥y algunos més,

¢Cémo actud la heroma?

" Es indudable que este medlcamento es un témco csrdfa-
co que refuerza las contracciones del corazén; y modifica su
ritmo. . : '

La-excitabilidad del centro respiratorio se exalta nota—

- blemente por la heroina, regularizando los movimientos res-

piratorios y retardéndalos, con aumento del perfodoi ingpira-
torio.

Tal excitacién se comprobé mds tarde en el periodo de
supresién de la herofna, pues al Hegar la abstinencia, el fe-
némeno mds notable de ésta congistia en la disnea, que ce-
saba en el acto al inyectar dos 6 tres miligramos de herofna.

La accién hignagoga se produjo aqui de medo ma gnifico,
aundndose 4 la accién analgéalca y diaforética, y, fodas jun-
tas, anulando el desorden funcional, y calmando la irritabi-

- lidad del orgamismo,. prepararon lg crisis para solucién fa-

vorable.

La herolna, 4 dlferencla de la morﬁna, no es anexosmé-
sica y por ello pudo continuar actwa la secrecién bronco-
pulmonar, sin caer de nuevo en la terrible broncop]e]la

Pero por mucho que hubiera derecho 4 esperar de la he-
rofnga,; nunca tanto como lo que nos rindié, ni en rapidez de
accién ni en intensidad. Ella permitié que evolucionara la

‘enfermedad, hasta llegar el instante de la atenuacién yelimi-

nacién del bacilo de Pfeiffer 'y sus toxinas.

La convalewncla fué normai si me exeeptﬁa 13 deblhdad
‘en que quedod. ¢

Bl embarazo ﬂlguté 80 curso sin mcldentes

Le administré inyecciones de arrhenal 4 15 centlgramos

: cada una y compuestos ferrugmosos

- El hdbito de la herofna fué vencido -con- ralatwa facili-
dad. dﬁammuyendo progr esivamente el_alcaltﬁda, v en vein-
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te. dx&a qg,edé hbre sm que para ollo tuwese que sufmr de-
maslado

. Asi ]legamos al. 10 de Novlembre A las siete de la ma-
fiana ge iniciaron los dolores de parto, ¥y 4 la once de lamis-

ma daba 4 luz un robusto nifio, admirablemente cons’oltmdo, :

de tres kilos de peso. Detalle. curioso y que se presta 4 mu-
chag consideraciones relativas 4 la coagulabilidad de la san-
gre.en Tos aué:mcoa, es que en e] parto no 82 perdleron ni
15 gramos de ésta.

Bl estado de la puérpera. ‘era tan satmfactorm, que no

7 dudé un momento -y acced{ 4 sus deseos de lactar ella mis-

“.ma 4 su hijo, v sin mcldente alguno lo viene lactando, ga-

“nando en’ peso nifio 'y madre durante el mes transcurmdo
Después del parto volvieron ligeros accesos: de _disnea, 4

. mi- juicio, repito, por falta.de excitacidn del centro respira- |

. torio, una, ves suprimida la heroina. En_ cuento 4 la ]esnén
. pulmonar, poco 4 poco .fué restituyéndose el tejide puimo
nar, sin que 4 la fecha qnede la més leve averia del mismo,
Bé_}a.r 17 de Diclembu de 1918,

l.ﬂ EHSEﬂﬂHZﬂ BE Lﬂ BERHIJS]HUHGRBHH
EH lﬂ UNIVERSIDAD DE HEW UURR

© POR EL-

DR. D. TOSE LUIS GARRDRA

Pa_nmon&ao por el G‘robiemo espaﬁol.

" Como segaramente serén muy contados los espe-
- cialistas espanoles que hayan tenido ocasion de visitar
: las clinicas norteamericanas de Dermatologia, vamos
Gr relatar lo que hemos visto _digno de atencién en el
 tiempo que asistimos al servicio dél profesor Fordyce,
~ al que fuimos presentados por Flexner, el ilustre d1rec—
* tor del Instituto Rockefeller.

Desde luego clinicamente con&derado, no nog pa-
rece inferior nuestro Hospital de San Juan de Dios, 4
la, Vanderbilt Clinic—donde se encuentran reunidas!

lag dependencias dermatolégicas de la’ Columbia Uni-
: vermty-—a pesar de la considerable division del traba.

" jo, con gran nlimero de ayudantes d.e diversas ca.tego~

rias y de nurses adiestradas. .

El profesor Fordyce explica una sola ]eccu‘)n sema-
nal, con un sistema de ensenanza muy semejante a]
que en la Facultad de Medicina de Madrid emplea
~nuestro maestro el:Dr. Aztia y. auxilidndose con pro-
yecciones que facilitan extraordinariamente la labor,
al ocuparse de log trasto:rnos anatomopatolégwos de las
‘Dermopatfas.

" La consulta, menos nutrida que la del H()Splt'ﬂ ma~

drlleno estd 4 cargo del asistente Dr. Wlse, ¥y para ser
| &-conocer por- Starling; Sargent; Ross.y: Miller, en'el
Journ: of “Awm. -Med. Assoc.~en el- primer trimestre do -
1719185 alguna casa. productora:se permitié : armenazn
~con una aecion “judicial, por la publicacién : de: casoy =

. tratado en ella, se precisa el pago ‘de una pequena, can-
-tidad en las oﬁcmas de la Administracion del Hospltai
Bl dlagnostlco de los. enfermos es anotadg en una far-

~ jeta y-en.un libro, y en ellos se. sigue . ordenadamente :
. Ja evolucién de la enfermedad. v su ‘pratam:ent,o, levan--

“do con todag las tarjetas un indice alfabético. Al pa- °
~* ‘cienté se le entrega una hoja andloga 4 la que-el doctor

"Aztia utiliza en su consultorio y un vale para’ la nece-
_ saria medicacion; pues las recetas. no se extienden en
_ la forma corriente én los Hospitales exparicles,” sino.

ve en la Vande ™ bilt Clinic cada férmula txene amg

-pado un mimero y: por 6l despachan el compuesto en_

la farmacia: benéfica: = i

Adyacente 4 las salag. de consulta se encuentra, el ]

servicio de inyecciones intramuscularés: para las que

“utilizan con. preferencia. el -salicilato de mercurio. Al
“frente de la-geccion:de:inyecciones de salvarsdn, seen-

cuentra otro ‘asistente; el Dr. Rogen; el aparato que
pata etlo emplean es del ‘mismo tipo-del de-Azia, con
la ‘desventaja de que; por carecer de canula de vidrio,

- la operacion se hace con menos: puleritud, réquiriendo

la introduccién previa de la aguja-aislada; para. dejar

‘galir cierta cantidad de sangre; tampoco tiene: émbolo

de seguridad; la aguja lleva un bisel de excesiva longi-

- tud, su casquillo es aplanado: para  adaptarse al ante-
_brazo y en la parte superior tiene uina . aleta de suje-

cion. En la técnica de la inyeccién hacen usode una

asepsia muy relativa, pues & veces un mismo aparato

£

recorre tres 6 cuatro enfermos, sin mas esterilizacion

que la injcial con el solo cambio de la. aguja.

El salvarsan de uso corriente en las clinicas norte-

- americanas es. fabricado en el pais, y para ello se con:

cedi6 permiso, previo informe de los técnicos quimicos,
al Laboratorio Dermatolégico de Filadelfia (Schamberg)
v 4 la representacion en Nueva York de la casa alema
na Hoechst, proporcionando el segundo-inferiores re-
sultados. Todos los clinicos estin conformes, y asf s

- ha hecho constar en las Sociedades médicas—Ila Der-

matolégica ‘de Chicago, por ejemplo—que no es con
parable al old salvarsan y & los- productos franceses

‘ con s toxicidad, indudablemente debida al acimuls

de arsénico y menos: energfa curativa; hemos podido
ver un numero extraordinario de reacciones; repmdu_-

" ciendo el tipo de crisis nitritoides de los primeros tiem:
pos de la medicacion de Ehrlich, con mareado cardcter

congestivo, gran enrojecimiento de cara y conjuntiva,

~ constriceion de garganta, dolores lumbares, convulsio-
‘nes en alglin caso, pulso desigual y acelerado, pa.lplta

ciones, opresion precordial, ete., llegando 4 sincoparse
coOMo hemosg visto en dos enfermos con bocio; ests
alarmante sintomatologia se combate inyectando in-
I_;ravenosaménte adrenalina, que algunosusan ya 4 pre:

-vencion adicionandola 4 la solueién salvarsdnica
~ aplicando pafios de agua fria-al rostro. Pudiera creerss
- que fueran trastornos de Wasserfehler, pero la redesti-
| Jacion . del ‘agua ge lleva & cabo con escrupulosidad y
" no se dan tales fenémenos con igual marcha operatoria
-y producto europeo, cuya acidez es muy-inferior. .

- La dosis urica es de 80 centigramos y con- ella s
originan dlgunas terminaciones fatales; como-lag dadas

desgraciados que desacreditan: su producto: patentado
pues ho han faltado especialistas americanos que decl
didamente desisten del empleo del diarsenol. -

Actualmente estd muy en boga la admlmstraemn o
intrarraquidea del 606, no sélo en tabes y paralisis -
“sino ‘en “los ‘secundarios y en-todos aquellos en- que
~ existe una lesién meryiosa por pequefia que sea,'-llgggn.
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