
(J 

TRATADO 
T E O R I C O - P R A C T I C O 

PARA E L USO D E LOS MÉDICOS, QUE D E S E A N 
T R A T A R L A S E G U N L A O B S E R V A C I O N 

CONFIRMADA POR MUCHOS AUTORES 

D E P R I M E R O R D E N » 

POR EL Dr. EN MEDICINA 

P E D R O T E N A S . 

CON LICENCIA'. BARCELONA ANO l8 19. 

E N L A OFICINA D E LA VIUDA SASTRES E HIJOS, 

D E L A 

JPOPLEGÍJ, 

FENDE SE '. 

E N L A L I B R E R I A D E J O A Q U I N M A Y O L , 

BAJADA DE LA CANON] A, 



Vellem non ese Medicum, si constiti!-
tionem temporis non haberem, assere-
Jbat Stoll. 

5 



JLia verdadera Medicina se compone de la obser­
vación , y de un cierto lenguaje que se llama teo­
r ía ; estas dos partes ofrecen al Médico ideas cier­
tas para abandonar muchas teorías qüe se han in­
ventado con detrimento de los enfermos, y abrazar 
solamente la observación, y una cierta ó determina­
da teoría fundada bajo los conocimientos de una ana­
tomía práctica, fisiología terapéutica, y de la cons« 
titucion del tiempo. Con estos únicos principios co* 
nocerá el Médico clínico en la orilla de los enfer­
mos, los caracteres esenciales de las dolencias y sus 
diferentes especies; pronosticará con seguridad el ma­
yor 6 menor peligro de ellas; y finalmente acerta­
rá en determinar los auxilios ó arbitrios ciertos con 
que se han de corregir y precaver. 

Los Médicos están de acuerdo que la apople-
gía consiste es un sueño profundísimo , repentina 
abolición de los sentidos internos y externos, y de 
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Tos movimientos voluntarios, subsistiendo ta acción 
de la respiración y del pulso alterada. La apoplegía, 
el caro , coma , y el letargo solamente se diferen­
cian por el grado: por consiguiente todas las afec­
ciones soporosas se pueden considerar bajo un mis­
mo aspecto. L a apoplegía se ha observado en todo 
sexó, en toda edad, y en todo temperamento ; no 
obstante se ha visto con mas frecuencia en los hom­

bres , en los de edad abanzada, y en los cortos 
de cuello. 

E l pronostico se ña fundado siempre sobre la ob­
servación del grado de fuerza de los síntomas morbífi* 
eos que carecterizan la enfermedad: de este principio 
cierto se debe inferir, que la apoplegía ha de ser 
siempre una dolencia muy peligrosa ; porque los sínto­
mas morbíficos que Ja determinan , indican que los ór­
ganos mas principales ~ de la vioir~estan"viciados. Se 
abandono la indagación de las causas de las enfermeda­
des ; porque se ha creído entre Autores de primer 
orden, que el artículo de ellas es muy obscuro, y ¿i* 
ficil de señalarlas ; pero para curar cualquiera dolen­
cia es preciso determinar el estímulo que la pone en 
acción. 

Bajo este principio dividiré la apoplegía en veno­
sa ó sanguínea, en gástrica, y ataxica 6 maligna,-
porque todos los demás estímulos que la han ocasiona­
do, se reducen á estos» La apoplegía venosa se divide 
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en inflamatoria y pútrida. La inflamatoria ha sido epi­
démica, y esporádica, y siempre por lo regular ha 
acometido repentinamente á consecuencia de un arreba­
to colérico, y supresión de las evacuaciones naturales, 
estando el cuerpo, muy sensible y robusto. Esta apo-
plegía ademas de los síntomas de su definición , se ha 
presentado con un pulso lleno y fuerte , y una cara 
encendida é hinchada. 

La curación depende de la sangría repetida, mi­
entras subsista la dispnea; pero se ha de atender, que 
la respiración alterada no proceda de la obesidad existen­
te en el texido celulár de los pulmones; porque en­
tonces la mucha evacuación de sangre tanto distaría de 
corregir el estímulo venal, que precipitaría el enfermo 
en el sepulcro. Las sanguijuelas aplicadas detrás las 
orejas, y las ventosas escarificadas en el occipucio han 
sido de grande utilidad, calmando la irritación tòpica 
venal , particularmente en aquellos enfermos en quienes 
se observan motivos para dudar del predominio gene­
ral de la diátesis esténica. No se menospreciarán las 
lavativas de agua fresca, repetidas de dos en dos ho­
ras, y los baños de pies, porque producen una re-
vulcion muy útil en toda dolencia de cabeza y pe­
cho; para favorecer esta revulcion ha sido útil el te­
ner el enfermo con la cabeza algo levantada, y echar­
le en un lecho algo duro, y abrigado de cubiertas 
ligeras. 



Para despertar las enfermos se procurará conciliar 
un estímulo general de toda la periferia, por la gran» 
de correlación que tiene la cabeza con todos los ór­
ganos de los movimientos; para cuyo fin servirán las 
friegas universales, las urticaciones, tos sinapismos al 
espinazo y á las extremidades inferiores , la aplicación 
de los ladrillos calientes, y del hierro encendido que 
obra con mucha prontitud. Pasado el insulto es nece­
sario administrarle caldo de pan, ácidos diluidos en 
agua fresca , lavativas,. y purgantes antiflogísticos ; de­
salojados los productos morbosos, con un emético 6 
purgante se pasará á los caldos de carne, y finalmente 
á la carne con vegetales, y ai vino aguado. 

La apoplegía venosa pútrida algunas veces se ma­
nifiesta poco á poco, y se tiene por un resultado del 
alimento animal , de los alimentos y remedios calientes, 
de las excreciones abundantes de sangre y de otros hu­
mores, y de las grandes pasiones de ánimo deprimen­
tes. Los síntomas que la carecterizan son el pulso dé­
bi l , el calor mordaz de la periferia, la nancea, y el 
esplendor de los ojos disminuido, que aparecen desde 
el principio, sucediéndoles deposiciones de vientre di-
sueltas , fétidas, é involuntarias. E n la apoplegía pútri­
da esporádica no se observan tanto número de sínto­
mas nervosos, como en la apoplegía pútrida epidémi­
ca y contagiosa de las, cárceles, hospitales, navios, y 
de la fiebre americana ò ictérica* 
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La curación se ha de esperar de la aplicaron 

de las sanguijuelas detras las orejas, de las lavativas 
de agua fresca con el oximiel , de las friegas univer­
sales, de la aplicación de ios ladrillos calientes, y 
4el hierro encendido á los pies ; no se menosprecia-
rán ios vegigatorios á los muzlos, piernas, brazos y oc­
cipucio, si la potencia nerviosa, y los órganos de la 
circulación están débiles y abatidos, el afeitar la ca­
beza y cubrirla de paños mojados de agua fría y v i ­
nagre, ha producido mucho alivio á los enfermos: con 
estos auxilios, y las lavativas ya frescas, ya calientes 
de los tónicos, atendiendo siempre mayor ó menor 
predominio del calor y de las fuerzas del enfermo, he 
curado varias apoplegías que habían sobrevenido á la 
calentura pútrida del sistema vascular y gástrico; pa­
sado el paroxismo , se administrarán con feliz éxito 
los tónicos difusivos y permanentes, con algún pur­
gante suave, concediéndole después el uso de carne 
y vino mas ó menos aguado. 

Hipócrates, aquel grande observador de las cons­
tituciones del tiempo, nos ha dejado una prueba na­
da equívoca, que en su vida se conoció la apople-
gía gástrica biliar; porque nos asegura haber observado 
varios enfermos soporosos que se curaron sobrevinién­
doles una diarrea'biliar. La apoplegía gástrica biliar 
aparece con mas frecuencia que lo que se piensa ; ella 
se presenta en la primavera con la diátesis flogistica, 



y en el otoño con el estímulo putrido. Estas diferen­
tes especies de apoplegías se han observado esporá­
dicas y epidémicas en los sujetos muy sensibles y dé­
biles, á consecuencia de un arrebato colérico, conti­
nuos calores, fatigas del cuerpo y alma, y de otros 
agentes que sean capaces de aumentar la sensibilidad 
é irritabilidad de los órganos hepáticos, produciendo 
mayor secreción de humor bilioso. Estas apoplegías se 
han, presentado á consecuencia de varios síntomas gás­
tricos biliares con un calor mas 6 menos quemante 
en la piel, siendo insufrible en los hipocondrios, el 
pulso varia según el estímulo productor. 

La curación de la apoplegía gástrica biliar sim­
ple resulta de la aplicación de las sanguijuelas de­
trás las orejas, de los fomentos de agua fría y vina­
gre, repetidos cada cuarto de hora; con este solo ar­
bitrio se han corregido irritaciones fuertes de los ór­
ganos hepáticos, que estaban acompañadas de pulsos 
pequeños y extremidades Mas: se procurará mover el 
vientre cori lavativas de agua fria y vinagre, porque 
han sido de- grande provecho en todas las afecciones 
soporosas. E n la apoplegía gástrica biliar complicada 
con la diátesis flogistica , se practicarán los mismos 
remedios, sacando sangre del cuerpo , hasta que el 
estímulo flogistico sea moderado. Para despertar estos 
enfermos, bastarán las friegas, las urticaeiones, los 
sinapismos^ y el hierro encendido , que no aumentan 
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el calor de la sangre, ni la agitan como las cantári­
das. La apoplegía gástrica biliar pútrida se matará con 
fomentos frios ya de vino, ya de agua, según la ma­
yor ó menor pérdida de las fuerzas y del calor, lo 
mismo se entenderá de las lavativas, que serán tóni­
cas mas d menos según las circunstancias. Desapare­
cido el paroxismo de todas se administrarán caldos de 
pan, ácidos ya vegetales, ya minerales diluidos con 
agua fria , no se dejarán los fomentos, y lavativas; 
desalojados los productos morbosos con un emético 
mas é menos suave, se darán caldos de carne, y los 
tónicos difusivos y permanentes; por último se pasa­
rá por grados á la comida de carne y vino puro. 

Si ha de existir una apoplegía asténica de Brown, 
precisamente ha de ser la apoplegía gástrica mucosa, 
que se observa á consecuencia de agentes debilitan­
tes ; ella aparece á la gente que está condenada á 
comer alimentos groseros y poco substanciosos, par­
ticularmente si sus habitaciones son húmedas y po­
co ventiladas; por fin no deja ella de presentarse en 
aquellas poblaciones en que los habitantes han expe­
rimentado las sensaciones tristes y dolorosas de los 
agentes deprimentes, tanto físicos, como morales. W a -
gler con el conjunto de estas circunstancias, la ob­
servo con mucha frecuencia en los moradores de G.o-
tinga, cuando estaba sitiada por los enemigos. La apo­
plegía gástrica mucosa se manifiesta después que el 
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enfermo ha padecido falta de , apetitoborborigmos* 
opresión en la región precordial; en el paroxismo ei 
pulso es débil y poco movido, las orinas descolori­
das, y una periferia menos caliente que en el esta­
do natural. 

Durante el insulto se ha de establecer un plan 
de curación del todo estimulante, huyendo de toda 
evacuación de sangre, y de todo remedio debilitan­
te ; para este fin se mandarán friegas universales, 
cantáridas en muchas partes del cuerpo, y hierro en­
cendido que solamente produzca vegigas ; no se de­
jarán las lavativas acres, y los errinos ; pasado el 
paroxismo un emético, y algunos purgantes, procu­
rando después entonar el sistema gástrico con infu­
siones de las flores de la arnica, y sal armoniaco que 
prohiben la generación del moco. 

La apoplegía intermitente es la última especie 
de las gástricas ; ella se ha presentado en la prima­
vera con un estímulo flogistico; y en el otoño con 
un estímulo pútrido; en esta ha aprovechado la qui­
na, después del emético, y remedios neutralizantes de 
la bile; y en aquella la sangría, y sanguijuelas de­
trás las orejas, ácidos diluidos con agua fria, lava­
tivas de agua fria y oximiel, y por último la qui­
na completará la curación. 

La apoplegía ataxica 6 maligna que conoció y 
describió con toda perfección ej sabio Médico Selle» 
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es la última especie de mi di vision; ella se ha mani­
festado á consecuencia de fuertes pesadumbres, mias­
mas contagiosos, evacuaciones excesivas de sangre, y 
de otros humores, de largas enfermedades, y de ali­
mentos groseros particularmente en aquellos que se 
han visto ricos. En esta especie de apoplegía, el pul­
so ahora es fuerte, ahora es débil, el calor de la 
piel es inconstante y fugaz, pero que dista muy po­
co del natural, las orinas son claras, y los excre­
mentos del vientre son como en el estado de salud. 

E n la apoplegía maligna esporádica que se pre­
senta después de largas enfermedades, evacuaciones 
excesivas de humores, y de otros agentes debilitan­
tes, se ha de administrar un metodo de curación di­
ferente de aquel , que conviene á la que dimana del 
contagio; porque esta puede tolerar en el principia 
la aplicación de las sanguijuelas detrás las orejas, la­
vativas frescas con eí oximiel , fomentos de agua fría, 
y la aplicación de las cantáridas que suavizan la i r ­
ritación interna meramente espasmodica, que en aque­
lla todos estos auxilios serian nocivos ; porque en la 
apoplegía maligna esporádica solamente tienen lugar 
las lavativas analépticas y tónicas , friegas y paños em­
papados de vino bueno. Para despertar los enfermos, 
Ja aplicación de las cantáridas pasado el período de 
irritación, siempre ha favorecido al enfermo; pasado 
el paroxismo se recetarán caldos de carne * cucharadas 
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de vino viejo, el ponch, y los demás remedios tó­
nicos ya por la boca, ya por el ano. 

Ademas de estas apoplegías hay otras que no 
deben pasarse en silencio : no obstante se reducen á 
las dichas, aunque tengan alguna particularidad. Es 
un hecho publicado por la experiencia, que la ma­
teria variolosa morbilosa, escarlaíinosa , erisipalato-
sa, sarnosa, herpética, mezclada con la masa de los 
humores, ha producido la apoplegía ; - por lo que se 
deben estas curar con el método antiflogístico, si el 
enfermo es de una constitución robusta, y los pul­
sos son llenos y fuertes ; después de estos remedios 
se aplicarán cantáridas, y los demás remedios, que 
pueden trasladar la materia exantemática á la piel; 
pero si el enfermo fuese de constitución débil, se 
practicará una curación del todo estimulante, huyen­
do de toda evacuación; con este ultimo método se 
ha de curar la .apoplegía histérica, la escrofulosa, y 
la verminosa gástrica mucosa; porque si fuese gás­
trica biliar se curará con los neutralizantes dé la bi­
le.. La apoplegía traumática que nace de golpe en la 
cabeza, ó de una caida desde alto, la apoplegía reu­
mática, y podagrica, deben tratarse según la consti­
tución del invadido, no menospreciando en todos es­
tos casos la aplicación de las cantáridas. La apople­
gía temulenta, ó de embriaguez, por el vino, opio, 
y por las plantas narcóticas, se remediará por el v i -
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nagfe tomado á cucharadas. La apoplegía mefitica oca­
sionada por varios gaces que destruyen la movilidad 
nerviosa, se curará apartando el enfermo de la at­
mósfera llena de gaces, poniéndole en una atmósfe­
ra fresca y ventilada , no dejando el método estimu­
lante. 

La apoplegía termina por la muerte, 6 por la 
hemiplegía, paraplegia, parálisis de una parte del 
cuerpo, ó finalmente por una falta de memoria y 
juicio acompañándolas las mas veces un habeo que 
los debilita. Estas afecciones, según muchas observa­
ciones arguyen una diminución del estimulo produc­
tor de k apoplegía ; y no una dilatación extraordi­
naria de los vasos del cerebro, ó un derramamiento co­
mo supone Cullen. Yo puedo asegurar que en mis enfer­
mos atacados de apoplegía , sino han muerto, sola­
mente les ha quedado una parálisis de una parte, que 
se ha desvanecido con los remedios neutralizantes del 
estímulo que producía la apoplegía ; no sucedería así, 
si dimanasen de la dilatación extraordinaria de los va­
sos del cerebro.9 ó del derramamiento » porque estas 
potencias amortiguantes, en eT caso que produjesen 
las dichas afecciones, no darian lugar á los enfermos 
que viviesen tantos años d meses como muchos han 
vivido; ni tampoco les concederían tanto tiempo para 
curarlas como se ha verificado muchas veces ea 
mi práctica» 
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