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Hallandose el autor de esta obrita con
una fuerte y pcrtinnz oftalmia mientras se
ha hecho la impresion, no sera estraiio ha-
ya algunos defectos de correccion, que su=
plica‘al publico los disimule.

ADVERTENCIA.

=D D0 O G

Con motivo de hallarse un hijo
mio cursando la medicina y cirujia,
era natural me ocupase de sus ade-
lantamientos, examinase los libros ele-
mentales que le sirven de testo, y el
tiempo que empleaba en cada una de
las asignaturas. Noté que dedicando
solo dos meses al estudio de la pa-
tologia general, no era posible que
en tan corto tiempo pudiese el maes-
tro esplicar los elementos de patolo-
gia general escritos por Chomel , que
es el libro de la asignatura, y menos
que los discipulos adquiriesen las no-
ciones mas generales de esta parte
de la medicina. En mi concepto la ci-
tada obra, apreciabilisima por muchos
titulos, es demasiado voluminosa pa-
ra tan corto tiempo de ensenanza, y
aun comprende muchas cosas, que
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aunque muy ttiles, 6 no son de su

instituto, @ no pueden estar al alcance
de los cursantes poco adelantados en
la carrera, debiéndose colocar mejor
en la patologia especial. Por otra parte,
esta obra dista mucho de estar al ni-
vel de los conocimientos del dia.

La. revolucion que un observador
profundo y afortunado ha causado en
la medicina , la destruccion de la esen-
cialidad de las fiebres, la demostra-
cion que ha hecho de que un gran
nimero de enfermedades, & quienes
se concedia una existencia especial, no
deban mirarse sino como sintomas;
los adelantamientos en el estudio de
las afecciones que tienen su asiento
en el sistema cerebro-espinal; los ré-
pidos progresos que diariamente hace
la anatomia patologica; todas  estas
cosas mo podian menos de influir ‘en
el estudio de la patologia, y bacerla
tomar un aspeclo enteramente nuevo.

No se contenta ya el patologo con
saber que tal 6 tal grupo de sintomas

acompana & esta 1 otra cn[‘ermedadv;
lo que masle importa esaveriguar el
sitio de la lesion que origina la enfer-
medad, determinar su naturaleza , sus
caractéres, Sin este conocimiento ni
])}che dar un paso acertado y seguro,
ni arreglar jamas un método curativo
racional. El examen de estas lesiones
g_eneratrices de las enfermedades, los
signos que mnos las descubren, y las
causas que las producen, es el verda-
dero estudio 4 que debe dedicarse el
patologo; en él hallara el cursante
1(35 verdaderos principios preparato-
r10s para coger Opimos frutos en la
patalogia especial.

Convencido de estas verdades, he

procurado  que mi hijo adquiriese

% - ’ - -

],"5, ideas patolo’glcas que parecian mas
utiles; me vali de las obras de pato-
logia que tenia 4 mi disposicion, sin-
gularmente de los elementos de noso-
logia y terapéutica de Barbier, Lentas
menle fui entresacando de esta obra
muchos pérrafos, y al cabo de algun
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tiempo me hallé con un breve trata-

do de patologia general arreglado 4
los principios que van indicados. Pos-
teriormente coordiné y revisé este tra-
bajo, le di mas estension, y he ob-
tenido por resultado el presente li-
brito.

Como wmi principal objeto era que
en cincuenta lecciones poco mas 6 me-
nos se espliquen y aprendan las prin-
cipales nociones de la patologia ge-
neral, he omitido muchas cuestiones
que se hallan en la mayor parie de
las obras de patologia general, y por
que creo mas conducente se lraten
al estudiar la patologia especial.

No he hecho un articulo separa-
do de la semeydtica y de la sintoma-
tologia, puesto que tratando de los
signos , se comprenden tambien los
morbosos 6 sintomas , evitando asi re-
peticiones indtiles. No se ha podido
hacer en las patologias generales la
esposicion de cada sintoma de ma-
nera que los jovenes adquieran ideas

4 vII
exactas, sm entrometerse en el cam-—

po de la patologia especial: se pro-
pone, y no pocas veces, ya un sinto-
ma como enfermedad , ya una enfer-
medad como sintoma, causando una
verdadera confusion en las ideas de
los jovenes cursantes,

Teniendo por muy acertado que
f’l Plan de estudios ordene que no se
invierta mas tiempo que los dos me-
ses-en el estudio de la patologia ge~
neral, juzgo por lo ya espuesto que
falta un libro elemental que llene es-
te objeto, que esté al nivel de los
conocimientos actuales, y que con-
tenga solo aquellos principios gene-
rales que sean suficientes y como
preparatorios al estudio de la pato-
logia especial. Si el que tengo el ho-
;101‘ de oﬁ:ecer llena estas miras, habré
lenado mi deber como padre, tenien-
do ademas la satisfaccion , para mi Ia
mas llaligﬁeﬁa, de contribuir 4 la me-
jor ensenanza de la medicina. ‘

Ultimamente, como las irritacio=
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nes y las flogosis sean las enferme-

dades mas frecuentes 6 que las com-
plican ordinariamente , he puesto por
apéndice & esta obrita las ideas gene~
rales de estas dos afecciones , segun el
citado Barbier,que aunque en rigor
son de dominio de la patologia espe-
cial , siempre sera util que antes de
ésta los jovenes lleven algunas ideas
generales sobre su estudio, tanto mas,
cuanto que en ellas se'notardn algu-
nas novedades importantes, singular-
mente para poder distinguir la irrita-
cion de la flogosis, que juzgo suma-
mente interesante.

INTRODUCCION.

0 000 Gam—

\ La patologia (1) es la parte de
la medicina que trata de la naty-
raleza, signos, causas y clasifica-
cion de las enfermedades. Algu-
nos , no sin fundamento, creen que
es del dominio de la patologia exa-
minar la accion de los medios que
la terapéutica (2) emplea para con-
seguir la curacion de las enferme-
dades; en rigor la terapéutica es
una consecuencia de la patologia:
la primera no es otra cosa que la
aplicacion de las indagaciones
descubrimicentos y verdades que po’i

(1) De pathos, enfermedad 6 ;
de 16go -
curso , ¢ratado. Y 8%, 9
(2) Del werbo therapeud p ’
P peud , yo curo, yo re=
4




jee 1a Ultima : en una palabra, la
terapéulica es la mitad de un to=
do, que para ser regular y com-=
pleto, necesita de la olra mitad, que
es la patologia. s
Dividese la patologia en gene=
ral y especial: la primera exami=
na de un modo abstracto y gene=
ral todas las enfermedades, y la
segunda las estudia individualmen-
te. La patologia gencr'al se pu.cfde
considerar como una iniroduccior
d la especial, que es vercquera—
mente de quient se saca utilidades
“directas; mas 1o por eso deja de
‘ser utilisimo y aun necesario el es-
‘tudio de la primera. Jaer Y
Otra division de la_patologia
en interna ¢ médica, y esterna ¢
quirtirgica, por mas apoyada que
esté en testimonios de muchos auto-
res, carece de utilidad, y 1o es fzcl-
misible ; por que ni es fdcil seha~
lar los limites que las separart, T
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sus principios son diferentes. Ade-
mas nodie ha pensado hacer una
fisiologia (base dela patologia) in-
terna y otra esterna, ni lo higie-
ne es susceptible de semejante di-
ViSO,

Omitimos otras muchas distin-
ciones que se han hecho de la pa-
tologia, por ser de poquisima utilj-
dad 6 insignificantes.

Una mutacion en la condicion
natural de la sangre, de un dérga-
no.6 de un aparato orgdnico, bas-
lante estensa € importante, para
lurbar. el ejercicio de las funciones
de la vida, para. provocar en. el
cuerpo nuevos fendmenos., estrafnios
al orden natural, forma el estado
que se llama enfermedad. Fste es-
tado es.opuesto al-de la salud ; to-
das las partes de la economia a-
nirmal. conservan en este Ultimo su
perfeccion anatdmica., todas las
Junciones dela vida se ejercen con
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placer y libertad , todos los movi-
mientos se hallan en relacion con
la organizacion , propenden d con-
servarla, ¢ perpetuarla.

Todo lo contrario se obseroa en
el estado de enfermedad. Existe
una alteracion de la sangre, unao
mutacion en la condicion anatdmi-
ca, fisica de uno 6 de muchos or-
ganos. Fstos han perdido sus cua~-
lidades normales y han adquirido
otras estraiias ; el tipo de sus mo-
vimientos no es lo que debiera ser,
se precipita d retarda , esdesigual
€ irregular ; la accion desordena~
da de estos drganos introduce la
iurbacion en el ejercicio de las fun-
ciones de la vida. Esta viciosa si=
tuacion amenaza su  exisltencia,
propende d destruir el cuerpo en
que se obseroa.

El punto fundamental en el es-
tudio de una enfermedad serd el
conocimiento de las modificaciones,

5
de las alteraciones que. el cuerpo
haya esperimentado en una 6 mu-
chas de sus partes. La formacion
de estas alteraciones destruye el
estado de salud , y ellas sonlas que
nos conducen al estado de enfer-
medad ; asi, para que renazca el
orden natural , la calma de la eco-
nomia animal , basta disipar , des=
truir estas alteraciones.

Consideraremos. de un modo ge-
neral y sucinto: 1.° las modifica-
ciones orgdnicas que provocan las
enfermedades, y que llamaremos
lesiones patogenosas (1): 2.° el valor
de los signos que descubren estas
lesiones , 6 el objeto de la semeyo~
logia (2): 5.° las causas que origi-
nan y sostienen estas lesiones, d la

(1) De pathos, enfermedad , v del verbo gen-
00, yo engendro. Lesivnes que engendran , que
producen enfermedades.

(2) De semeyon, signo, y de 16gos , discur=
§0, ¢rataao,
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etiologia (1) de las enfermedades:
4. la colocacion metddica que de-
ban tener las lesiones patogenosas
en una tabla sindptica, 6 la noso-
logia (2). La accion de los medios
que se emplean para curar estas
lesiones, d sea la terapéutica, de-
bia tener un lugar aqui; pero como
el objeto de esta obrita es de que

pueda servir de libro elemental er

los establecimientos de la ensefian—
za médica , como por olra parte se

han dado ya lasideas generales de
la terapéutica arregladas d estos
principios en otra obra (3), nos
abstendremos de repetir lo que en
ella hemos espuesto.

(1) De aitia, causa, vy de 16gos , discurso.

(2)  De nbsos, enfermodad, y 16gos, discurso.

(3) Elementos de materia médica, arreglados
& Jos pringipios fisioldgicos adoptados por ¥. B. G.
Barbier , por ¢/ Dr. D. José Lorenzo Perez, se-
gunda edicion. Madrid 1829 y 30.
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CAPITULO PRIMERO.

DE LAS LESIONES PATOGENOSAS.
= ey

I De las alteraciones de la sangre.

Sin que se pretenda resucitar la pa-
tologia humoral de los antiguos, pode-
mos ocuparnos de las alteraciones que la
sangre pueda adquirir en sus cualidades
naturales. s constante que ninguna par-
te de la economia animal es mas varia-
ble en su complexion que la sangre. To~
das las influencias 4 que el hombre esta
sujeto, todas las circunstancias esteriores
que tienen algun imperio sobre él, y que
pueden dar 4 sus funciones nutritivas di-
ferente modo de ejercicio, causan al mo-
mento en el fluido sanguineo una mo-
dificacion notable. Este fluido, conteni-
do en los vasos sanguineos, se halla en
relacion exacta por su composicion, por
sus cualidades intimas, con la naturaleza
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de los alimentos y bebidas que wsamos,
con la cuantidad de estos, con el estado
de la atmésfera &e. Los condimentos, los
medicamentos que se ingieren, prestan
al fluido sangnineo propiedades particu-
lares. La falta de alimentos cambia pron-
tamente el orden de su composicion.

4 Quién dird que las alteraciones tan
numerosas y frecuentes que la sangre es-
perimenta, no adquieren jamas un ca-
ricter morboso, que no provocan acci-
dentes, y que no hacen un papel prin-
cxpal en las afecciones patologicas? La es~
periencia prueba que el color de la san-
gre, su consistencia, temperatura, olor,
sabor , compoaicion quimica &ec., no se
mantlenen smmple en una pel‘fecta lden—
tidad. Pues cuando la sangre adqmere es=
tas nuevascualidades, ;j por qué no ha de
obrar de un modo insdlito en los tejidos
vivos eni que penetra? ; Por qué al llegar
4 €stos no ha de catsar una nnpresnon,
tanto mas notable, cuanto que se ejecuta
al mismo tiempo en todos los puntos del
cuerpo,, multiplicindose sus efectos por
el ntmero de pattes que afeeta?

Cuando un estado de enfermedad do-

‘9
mina todo el sistema animal, ;se conser-
vard intacta la sangre sin adquirir cua-
lidades anormales? ;Se ha de creer que
ha de permanecer inalterable , cuando los
tejidos vivos, de que hace momentinea-
mente una parte constituyente, sufren
una modificacion profunda? ;Cuando el
corazon y los vasos sanguineos se hallan
en un estado morboso, no ha de tomar

arte en las lesiones de estos Organos el

“fluido que los llena? ;Se creerd que en

las afecciones de los 6rganos pulmonares,
con los que la sangre tiene relaciones
tan intimas, no ha de participar de las
lesiones de aquellos?

No dudamos que las alteraciones de
la sangre deben ser contadas en el ni-
mero de las causas de las enfermedades;
pero notamos que cuando se quiere nu-
merar las diversas alteraciones que este
fluido puede padecer, y asignar 4 cada
una los caractéres y signos, se encuen=
tran grandes dificultades. La sangre con-
tenida en los vasos se sustrae siempre
4 nuestra investigacion : si las partes que
la constituyen tienen algun movimiento,
este es oculto , seereto, y no podemos juz-




10
gar de su estado presente por st accion
intestina; solamente los sélidos del cuer-
Po, los tejidos organicos consultados, pue-
den espresar las variaciones de este flui-
do; por los 6rganos inicamente llegamos
a conocer sus modificaciones morbosas.
Por lo espuesto se concibe facilmen-
te que el estudio de los humores en el es-
tado de enfermedad pierde todo el inte-
res que inspiraba al principio. Las alte-
raciones morbosas de la sangre estan in-
timamente asociadas 4 las lesiones parti-
culares de los tejidos orgénicos del cuer-
po, y la patologia de los solidos sera la
que nos conducira al conocimiento de la
de los fluidos : por la disposicion actual
de los primeros llegamos 4 distinguir la
condicion de los tiltimos. Se conoce que
hay superabundancia 6 penuria de san-
gre por el examen del calor de las par-
tes esteriores, por la fuerza 6 debilidad
de las pulsaciones arteriales, por la ple-
nitud 6 pequenez del pulso; no adivina~
riamos la espesura 6 escesiva fluidez de
este liquido, sino fuera por los fenome-
nos que observamos;en los solidos, y
los accidentes que se manifiestan, Una

11
hemorragia, una sangria permite exami=
nar la sangre, peroen un estado muer-
to; sin embargo, se puede juzgar de las
cualidades del fluido que llena el apara-
to circulatorio por la proporcion del sue-
fioy del cruor, por su densidad , por el
color de este wiltimo, por su forma aplas-
tada, 6 por la retraccion de su borde hi-
cia arriba, por la ausencia 6 presencia
de la costra &e.

En toda doctrina patologica la san-
gre no puede ocupar mas que un ran=
go secundario, y aunque se asegure
que una alteracion de este fluido prece-
da muchas veces en las enfermedades 4
la de los tejicos organicos, esta alteracion
de la sangre pasa al momento 4 los s6-
lidos, y todo los tejidos orgénicos no
tardan mucho en participar de ella. Nos
libraremos de entrar en discusiones esté=
riles sobre este punto, aunque estemos
convencidos de que las alteraciones en
las cualidades de la sangre sean causas
primarias y generatrices de muchas en-
fermedades, pues que el estado de nues-
tros conocimientos No nos permite asig=
nar exactamnente las alteraciones que es-
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te fluido esperimenta en los vasos que le

contienen. Con mayor razon evitaremos
examinar la accion que tienen en la pro-
duecion de las enfermedades otros humo-
res subalternos y emanados de la sangre,
en que se presenta mucha mayor os=
curidad.

11. De las lesiones de los solidos.

Se dice que hay lesion siempre que
un tejido orgdnico esperimente una al-
teracion en sus caractéres anatomicos,
que pierda sus cualidades normales, y que
adquiera otras nuevas & ins6litas. Pero si
esta mutacion de estado es ligera , poco
profunda &6 estensa; si permite la ac-
cion natural al érgano en que reside; si
no causa ninguna turbacion aparente,
ningun accidente, entonces no se ocupa
de ella la patologia, porque la salud
existe. De otro modo sucede cuando la
modificacion que padece una parte del
cuerpo vivo perturba sus movimientos
habituales , determinando los irregulares
é insblitos, cuando esta modificacion des-
arregla el ejercicio de las funciones; en-
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tonces adquiere un poder particular, se
hace una lesion patogenosa , y entra en
el dominio de la patologia.

Las lesiones que dan origen 4 las en-
fermedades deben ser consideradas bajo
muchas relaciones: 1.° estas lesiones son
numerosas, diversificadas; cada especie
ofrece caractéres peculiares: 2.2 el cuer-
po enfermo puede solo ofrecer una lesion
patogenosa, pero lo mas comun es con-
tener muchas; estas pueden ser distin-
tas, estranas la una 4 la otra, y de di-
ferente naturaleza. Al contrario, pue-
den ser similares, intimamente unidas,
depender una de otra, formar un todo,
cuyas partes se provocan reciprocamen-
te, aumentan 6 disminuyen al mismo
tiempo: 3.°.cuando existen muchas le-
siones en el cuerpo enfermo, sean seme-
jantes 6 heterogéneas, aisladas 6 asocia-
das, siempre es preciso establecer entre
ellas un orden de prioridad, apreciar su
importancia relativa, y senalar aquella
que la terapéutica deba combatir primero.
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Las lesiones patogenosas tienen caracté-
res que las distinguen unas de otras.

Una lesion patogenosa es una altera-
cion determinada del orden natural 6 fi-
siologico en un tejido orgnico. Cualquie-
ra que sea el sitio de estas alteraciones,
cuando presentan los mismos caractéres
forman un modo 6 una especie de lesion.
Imitaremos el método que se sigue en
las ciencias naturales: las lesiones que
nos ofrezcan un conjunto de cualidades,
de atributos propios 6 peculiares, las con-
sideraremos en nosologia como seres dis-
tintos: las concederemos una existencia
independiente.

i Pero en el estudio de las lesiones pa-
togenosas convendra remontarse al prin-
cipio oscuro que las da origen? ;Inten-
taremos conocer nuevas causas proximas,
tan dificiles de descubrir como aquellas
de qque se ocuparon nuestros antepasados
tan indtilmente? ;Se llegard 4 probar
que la mayor parte de las lesiones pato-
genosas que hallamos tan variadas, tan
desemejantes en los cuerpos enfermos, re-
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conoce sin embargo una misma é idén-
tica causa, como se procura hacer por
medio de la irritacion? Este proceder en-
tregaria nuevamente la patologia 4 los
debates estériles que tanto perjuicio la
han causado, la arrojaria en el campo de
las conjeturas y de las hipétesis sin la me-
nor esperanza de progresar. Esnecesario"
adoptar un método menos elevado, me-
nos ambicioso, y contentarse con lo que
puedan nuestros sentidos descubrir y ma-
nifestar; con el auxilio de estos es pre~
ciso establecer la identidad 6 diferencia
de las lesiones patogenosas.

Hallaremos, pues, los caractéres de
estas lesiones en los tejidos orgdnicos; nos
los suministrardn las mutaciones, las mo-
dificaciones, las diversas alteraciones que
estos tejidos hubieren esperimentado,
comparando su estado actual con el nor-
mal 6 fisiol6gico. Los signos de estas le-
siones saldrdn de las variaciones que los
‘organos ofrecerin en su figura anatémi-
ca, en la forma particular de cada una
de sus divisiones, en las relaciones que
los une con las partes vecinas, en la con-
tinuidad de sus fibras, en su testura, en
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st consistehch en su resistencia 4 la
presion, en su volumen en boneral 6 en
el volimen relativo de las piezas que
les componen, en su peso, en su elasti-
cidad, en su aspecto, en el tono, enla
variacion del color, en el olor que exha-
lan, en su temperatura , en su modo ha-
bitual de sensibilidad &e. Anadamos las
vegetaciones , las producciones morbosas
que se desenvuelven en: los tejidos orgd-
nicos, las superficies secretorias que se
establecen; en una palabra, todas las
mutaciones que se puede descubrir en
sus tejidos, que son la espresion de la
condicion nueva, accxdmtal en que se
hallan.

Hay mientras la vida otros: signos
para determinar las diversas especies de
lesiones patogenosas. Desde luego tene-
mos las sensaciones que el enfermo resien=
te en los tejidos afectados; esperimenta
calor, dolor, punzadas frio, incomodi-
dad, pe~adez, constriccion, tension &c.
Nos serviremos tambien de las alteracio-
nes que presentara el cjercicio de las fun~
ciones que los organos enfermos estan
encargados de ejecutar: sacaremos gram
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artido de los fenémenos insélitos pro-
cedentes de la accion turbada, desorde-
nada de estos 6rganos. No sin fundamen-
to se pueden tambien distinguir las en-
fermedades por las alteraciones anatomi-
cas que las pr oducen, aunque estas 1o
puedan snemple reconocerse por los sin-
tomas y swnos esteriores.

Estd muy lejos de ser tina cosa sim-
ple y ficil el arte de esplorar nn enfer-
mo. Su cjercicio ha de ser lento, metd-~
dico, sin prevencion, debiendo. tener el
esplorador sentidos sutiles , mueha exac-
titud de juicio y una destreza de manos
que no se adquiere siempre por.el habito.

No es necesario- para nuestyos trabas
jos patologicos tomar las lesiones pato-
genosas como se hallan en los cadaveres,
cuando aquetlas han durado mucho tiem-
Poy han pochdo Hegar 4 su Gltimo tér-
mino. No conviene en este estado estu-
diar:la naturaleza y deseribir los atribu-
tos de estas lesiones;, Debemos admitir
que cada lesion ofrece tres grados en su
desarrollo. En el 1.° la lesion dcaba d¢
nacer, los 6rganos en que existe.g¢ hallan
débilmente modificados, son poco apas

:
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rentes los fenémenos morbosos que de-
ben caracterizarla. El 2.° grado muestra
la lesion bien marcada: las partes vivas
que ocupa han esperimentado muchas
alteraciones, que senalan este modo de
lesiones que se descubre por signos muy
sensibles. En el grado 3.° las lesiones pa-
togenosas han causado desérdenes mate-
riales escesivos, ‘los tejidos en que resi-
den estan desorganizados, y muchas ve-
ces han perdido sus caractéres anatémi-
cos: esta destruccion impide que se re-
conozean los atributos de las lesiones: las
partes atacadas, al tltimo silenciosas, no
anuncian ya su existencia. En este Glti-
mo caso las autopsias cadavéricas son me-
nos instructivas. s evidente que el mo-
mento de describir las lesiones es cuando
estas se hallan en el segundo grado de
desarrollo; de otro modo se pareceria 4
un boténico, que para dar 4 conocer una
planta la delinease al salir de la semilla,
6 cuando el tallo estuviese despojado de
sus hojas 6 marchito; 6 4 un zodlogo que
para describir un animal esperase & que
se hallase seco 6 en putrefaccion.

- Esta division de cada modo de lesio-

19
nes patogenosas en tres grados de desar-
rollo es particularmente necesaria para
el terapéutico. Guando fijando la vista en
el cadaver, , considera la distancia que hay
entre el estado natural de los tejidos que
han sido afectados y el estado de desor-
ganizacion & que la lesion les ha condu-
cido, si-ha podido llegar 4 su Gltimo tér-
mino, seencuentra desanimado. Mira co-
mo inttiles & impotentes todos los recur-
sos de la medicina cuando reflexiona que
se exige de su accion el retorno de estas
partes al orden normal. El terapéutico
cobra valor y confianza , representindo-
se cada modo de lesion en su primero y
aun segundo grado. No se admira en-
tonces de la eficacia de los agentes me-
dicinales , concibe sus nuevos efectos y
esplica. sus resultados.

Pueden existir al mismo tiempo muchas
-+ lesiones patogenosas en un cuerpo
enfermo.

Si admitimos que todos los modos de
lesiones patogenosas estan bien determi-
nados, que se hace notar cada uno en
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los tejidos orgénicos por cardctéres pro=
pios, admitiremos al mismo tiempo que
estas lesiones elementales pueden existir
muchas veces reunidas en 'la misma par-
te 0 en otras diferentes del mismo cuerpo.

Es muy digno de notarse ‘que rara
vez se encuentra en el cadiver una le-~
sion finica, aislada: para esto es necesa~
rio que la lesion haya sido grave, haya
causado la desorganizacion de una visce-
ra importante, y aun la muerte,, poco
tiempo despues de su formacion. Ordina-
riamente no se halla en el cuerpo mas
que una lesion en el principio de una en-
fermedad; entonces es facil tratarla, de-
tener su curso 6 su desarrollo, y hacer-
‘1a abortar. Pero si esta enfermedad dura
algun tiempo, se desenvuelven nuevas
alteraciones organicas; la vida morbosa
es un modo de existir contrario 4 la or-
ganizacion,

Generalmente se hallan pocas lesio-
nes en los cadaveres de los jovenes: solo
se notan las que se han previsto, las que
han dado lugar 4 los accidentes, a los
fendémenos de la énfermedad, y cuyo re-
sultado ha sido la muerte. Existe siem-
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pre mucho mayor ntmero de lesiones en
los viejos, se ven en sus cuerpos las de
su nltima enfermedad, pero tambien se
descubren otras lesiones, y los principios
de algunas, estranas 4 esta enfermedad,
las mismas que les causarian la muerte
si la vida durase mas tiempo, y hubie-
sen podido adquirir todo su desarrollo.

Sise ha notado que las enfermedades
son menos peligrosas en los jovenes que
en los viejos, si se curan mas pronto y
mas facilmente en los primeros que en
los Giltimos, si las convalecencias son mas
cortas en los individuos de menor edad,
ino debe atribuirse 4 la mejor disposi-
cion de los aparatos orginicos? En las
personas de edad avanzada hay en mu-
chos puntos del sistema animal predis-
posiciones morbosas, vigios materiales que
un estado de enfermedad agrava siempre,
las' hace degenerar y- adquirir un caréc-
ter. patogenoso. Entonces toda enferme-
dad pierde su simplicidad, se complica
en sumarcha, y su curacion es mas di-
ficil. . :
Cuoando el cuerpo enfermo se halla
amenazado por muchas lesiones que se
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desarrollan sucesiva 6 simultineamente,
su estudio exige consideraciones impor-
tantes'que vamos 4 examinar. Digimos

antes que la indagacion de las' lesiones’

patogenosas en los caddveres requiere.
mucha atencion, y cierto método. Estas
lesiones tienen un grado de valor que
estd siempre en razon directa de la im-
portancia del aparato 6 del 6rgano” en
que se nota. Una mancha rubicunda, la
hinchazon , la blandura interesan poco si
se encuentran estas modificaciones ma-
teriales en la piel, en un masculo, en la
superficie mucosa de los intestinos grue-
sos &c. Pero estas ligeras alteraciones es-

citan toda la atencion del profesor, y'

adqunrn’an al [)lOplO tiempo un grande
interés , si existen én un punto del apa-
rato ccrebro-esputal en el corazon, en
la pleura &e.

Debemos saber interpretar todo lo
que el examen de la médula espmal en-
sena al pat6logo; una coloracion de sus
meninges, la consistencia 6 blandura, el
grosor 6 pequenez del cordon espinal , la’
penuria -6 abundancia de liquidos que
existe en la vaina vertebral, el color de
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este liquido; en fin, las mas ligeras im-
presiones morbosas no deben despreciar-
se cuando se manifiestan en un centro de
vita]idad como este, porque las mas pe~
quenas lesiones dan siempre lugar 4 gra-
ves y numerosos accidentes. No basta fi=
jar la vista sobre las cavidades esplanicas
de un cadaver, es necesario saber leer en
este libro de la naturaleza. La enferme-
dad ha impreso en las visceras signos y
geroglificos, el médico debe estudiarlos,
traducirlos, y determinar su sentido y
valor.

Es necesario formar un juicio sobre la
naturaleza é importancia de las lesiones
que encubre el cuerpo enfermo.

Llamado el médico para visitar un
enfermo, ‘interrogard sucesivamente ca-
da uno. de los aparatos organicos de su
cuerpo, y se detendra en los que o-
frezean alguna lesion. Procurara enton-
ces descubrir la naturaleza de las altera-
ciones que encuentra, cudl es su esten-
sion, 4 qué grado de desarrollo han lle-
gado, calculard el ntmero de estas le-
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sifnes, juzgara si ‘son’del mismo catdc=

ter &c.

Si el médico encuentra que solo un
6rgano es afectado, que hay una lesion
aislada en el euerpo enfermo, como la
flogosis (1) de los pulmones en la peri-
neumonia, de la pleura enla pleuresia &c.,
entonces’ la enfermedad presenta 1una
feliz' simplicidad, y ofrece la prespecti-
va mas favorable para'la curacion. Lla~
marémos monopatias' (1) las enfermeda~
des en que existe una sola lesion,

Con mas frecuencia se encuentran
muchas lesiones en un cuerpo enfermo;

© (1) 'Del verbo flego, ‘yo quemo ; abraso; in-
flamo., Lesion, caracterizada por rubicundez san-
guinea , calor profundo, hinchazon con modificas
cion material de los tejidos , dolores espontineos
en la ‘parte ‘con sentimiento’de ‘pesadez:’'despues

de la muerte queda una alteracion aparente:de los;

tejidos, flogoseados. Esta ;:'o'_nveq_i'd_p en. terminar
en itis los nombres dg todas'las flegmasias , an-

teponiendo el de la'parte afectada; asi'se dice gas-’
2riris 1a flogosis del estémago, enteritis 1a:delos
intestinos s | pleuritisila de la pleura;. hepatizis,

la del higado &¢, La flegmasia y la inflamacion

son sinonimos de flogosis.” g o
(2) De monos, solo) ‘y'de parkos, enfer=

medad. e Ao arnlunl <
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que estas ocupen divc.ersos Puutos de un
mismo- aparato orgénico, 6 ‘que tengan
su asiento en aparatos diferentes, siem-
pre resultardn enfermedades que recla~
man consideraciones particulares. Las en-
fermedades con pluralidad de lesiones son
notables por sus sintomas mas numero=-
503, que. parten de diferentes origenes, y
forman un conjunto complicado. Su mé-
todo curativo exige mas atencion; ordi-
paviamente se encuentran contraindica=
ciones que es preciso respetar. Designa~-
remos estas enfermedades de Jesiones
multiplices con el titulo de polipatias (1).

Cuando el médico ha réconocido que
el cuerpo enfermo contiene muchas le~
siones y ha determinado su sitio, pro=
eurard indagar el caracter de cada una,
sefialar su naturaleza respectiva por los
signos propios 4 cada modo de lesion. En
muchas enfermedades se halla un ntme-
ro bastante crecido de lesiones patogeno-
sas; estas 6 se fijan en las divisiones del
mismo aparato 6 en los 6rganos que for-

(1) ' De pélus, muchos, y de pathos, enfer-
medad, v
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man parte de aparatos distintos, pero to-
das son de la misma naturaleza ; asi pue-
de haber 4 la vez flogosis en las menin-
ges, en el cerebro, en el corazon, en el
estomago &e. Las enfermedades origina~
das de un conjunto de lesiones semejan=
tes y concurrentes seran las homopa=-
tias (1). Estas se conocen por la unifor=
midad de los sintomas principales que
suscitan estas lesiones, y por la identi=
dad de los auxilios terapéuticos que re-
claman. '

No es siempre el mismo el caricter
de las lesiones patogenosas. En muchas
afecciones ‘patologicas se encuentra en un
aparato organico muchas lesiones de na-
turaleza ‘muy distinta.” Frecuentemente
se ve que una bronquitis, una perinenmo=
nia atacan’ pulmones llenos de tubéreu-
los&e. (2) Estas lesiones desemejantes pue=
den ocupar aparatos orgénicos diferentes;
el circulatorio es afectado de una 6 niu-

(1) ' De hémos, semejante, y' de parhos , en=
fermedad.

(2) Cuerpos pequefios , duros, redondos, de
naturaleza particular, que se multiplican eu la sus-
tancia de los 0rganos. ;
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chas lesiones; al mismo tiempo el apara-
to digestivo ofrece modificaciones mor-
bosas de un caricter opuesto, y aun se
halla otro modo de alteracion en el apa-
rato cerebro-espinal &c. Son muy nume-
rosas estas enfermedades en (ue se notan
lesiones heterogéneas, como diseminadas
en todos los 6rganos del cuerpo; muchos
fendémenos estranos los unos 4 los otros,
que parten de puntos opuestos en !a c~
conomia animal, senalan estas afecciones
complicadas, Se llegaré 4 conocer la exis~
tencia de cada lesion y su caricter res-
pectivo dando 4 cada uno de es.tos”f'e-
némenos el valor que merece, siguien-
doles en alguna manera para remontar~
se al 6rgano ‘danado’, esplorando con
cuidado 4 este, é interrogandole de todas,
las maneras posibles. Este examen es
principalmente indispensable para arre=
glar el método curativo, para hacerle in-
ofensivo.  Hay'siempre contraindicacio=
nes en estas enfermedades desemejantes:
lo que seria saludable para una lesion,
danaria en otra. Daremos el nombre de
heteropatias (1) 4 estas enfermedades en

(1) De hezeros, otro, y de pazhos, enfermedad.
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que notemos alteraciones orgdnicas’ mas
O menos numerosas, pero de naturaleza,
diferente.

Haremos, pues, cinco grandes divi-!
siones ds las enfermedades: estas seran

producidas
Por una sola lesion...... I. MONOPATIAS,

II. En el mismo apa-
rato orgdnico.

IIL. En aparatos di«
ferentes.

IV. En el mismo
aparato.

V. En aparatos di-
ferentes.

Bajo otro punto de vista se debe aun
considerar }a 1mportancia relativa de ca-
da una de las lesiones que existen simul=
tineamente en un cuerpo enfermo. El
practico tiene necesidad de establecer en-
tre estas lesiones una especie de subordi-
nacion, y asignarlas un rango que tra-
ce la conducta que ha de tener para su
tratamiento. Parece 4 primera vista que
el orden que debia ponerse entre estas
lesiones concurrentes seria el de su an-
tigiiedad; pero mucho mas 1til es sena=
lar el valor de estas lesiones por el pe-
ligro que corren los enfermos. Cuanto

De la misma na-
‘turaleza, G Ho-
MOPATIAS, verusere

Por mu-
chas le-
siones, 0
POLIPA-

De naturaleza de
TIAS. i leza  d

semejante, O HE-
TEROPATIAS.....
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mayor fuese éste, mayor interés adquiri-
4 la lesion 4 los ojos del médico: la que
mas amenace la existencia del enfermo,
tomara el rango mas elevado en este or-
den patolégico. El valor de una lesion

‘nace de dos origenes: 1.° se estima por

la importancia del 6rgano en que resi-
de: una lesion del encéfalo, de la médula
espinal, del corazon, serd mucho masim-
ponente ¢ue ‘otra de los musculos, de
los Organos urinarios, y aun del apara-
to digestivo: 2.° el interés que debe ins-
pirar al préctico una lesion depender
tambien del cardcter de esta: es necesa-
rio acelerarse 4 contener los progresos
de algunas, como la flogosis, que mar-
chan con mucha velocidad, que tienen
una tendencia particular 4 estenderse y
4 invadir los tejidos contiguos. Tambien
deben medirse la estension y la profun-
didad de cada lesion. Sobre estos datos se
establecera el orden de primacia de las
lesiones que se hallen reunidas en un
mismo cuerpo. Este trabajo tiene un re-
sultado que el terapéutico puede muy
bien apreciar: demuestra gobre qué pun®
to, contra qué desorden se deberdan diri-
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gir los: anxilios curativos; senalard tam-
bien el peligro que principalmente debe
destruirse. En las enfermedades que ofre-~
cen una complicacion de alteraciones or-
ghnicas tendremos una lesion primera
6 principal, que llamaremos protopa-
tia (1); una lesion secundaria que toma-
r4 el segundo lugar, serd la deuteropa-
tia (2); podemos tambien’ distinguir otra
lesion que colocaremos en - tercer lugar,
y serd la tritopatia (3); en fin, se. po-
dra senalar la tetrapatia (4); la pentepa-
tia (5) &c. en las afecciones complica-
das, en que las lesiones son muy nume-
rosas ().

A mi entender el estudio y el cono-
cimiento de las lesiones patogenosas cons-
tituyen toda la medicina. Siempre que
un practico ve' claramente estas altera-

(1) De prézos, primero, y de pathos, enfer-
medad.
(2) De deuteros, segundo, y de pathos, en

fermedad.
(3) De zreis, tres, y de pathos, enfermedad.

(4) De zetara, cuatro, y de pathos , enfer-
gnedad,

(5) De pente, cinco, y de pathos; enfer-
medad, 3
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ciones , que juzga exactamente de su na-
turaleza, llena, en cuanto es posible, los
deberes de su ministerio ; prevee si los
remedios que la esperiencia ha recomen-
dado en estas ocasiones son capaces de
destruir las causas morbosas que ba des-
cubierto. Su método curativo es siempre
motivado, racional. No se puede exigir
mas del médico. Si ha reconocido el mal,
si ‘encuentra desérdenes, desorganiza-
ciones superiores & los recursos que tie-
ne 4 su'disposicion, no se le puede ha-
cer. la menor reconvencion.

Si las lesiones patogenosas que sos-
tienen un estado de enfermedad perma-
fiecen ocultas para el médico, sino llega
4 descubrirlas y 4 penetrar su caricter,
se halla en una profunda oscuridad. In-

«quieto, incierto, no'sabe qué pronosticar,

ni de ' qué medios valerse, su método
curativo carece de base sélida, es vaci-
lante , y & veces peligroso. La sociedad
tiene derecho de exigir mas de la me-
dicina.




CAPITULO IL

De los signos que descubren las. lesiones
patogenosas, 6 de la semeyologid.

Las lesiones que se establecen en los
tejidos organicos se descubren por las
mutaciones que producen en las cuali-
dades anatémicas y en los movimientos
naturales de sus 6rganos.’ Estas mutacio-
nes, que manifiesta la comparacion de las
migmas partes en el estado normal’ 6 fi
siolégico y el nuevo estado no natural
en que se hallan entonces, son lo que se
llama en patologia signos, sintomas 6
Jenémenos morbosos (b).

Cuando se observan en el - 6rgano
mismo ‘las modificaciones orgénicas que
anuncian la existencia de una lesion, cuan-
do los sentidos del médico, la ' vista,
el oido, el olfato y el tacto las recogen,
llegan a ser signos irrecusables. Entonces
el médico determina ficilmente la natu-
raleza de la lesion, sigue su marcha, los
progresos de su desarrollo, aprecia su in-
tensidad, y ve las relaciones que puede
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tener con otras lesiones. Su diagndsti-
co ( 1) adquiere mucha certidumbre.

No se presentan jgualmente a la
esploracion del médico todas las partes
del cuerpo: las visceras mas 1mpot-
tantes se ocultan 4 la investigacion de
la vista y del olfato. El oido, tan ins-
tructivo cuando se examina el corazon

los pulmones, nos abandona en el es-
tudio de las afecciones del cerebro y de
la médula espinal. El tacto, recurso tan
precioso para todas las enfermedades, no
nos es de utilidad en muchas ocasiones.
¢ Qué marcha seguird el médico cnan-
do le falten los medios de examinar las
cualidades actuvales de los tejidos enfer-
mos , cuando no pueda con el auxilio de
los sentidos determinar el caricter de la
lesion? No pudiendo auxiliarse con los
signos directos, los buscard en el juego,
en los movimientos de la parte afectada.

Modificando toda lesion el estado

normal del érgano que ataca , muda ne-

(1) Del verbo griego diagnosko, yo conozco,
yo discierno; calificacion de una enfeimedad, co-
socimiento de los signos patonogmonicos que la
distinguen de cualguiera otya, X

2
2
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cesariamente de accion, resultan varias
ciones en el modo habitual del ejercicio
de las funciones confiadas 4 este 6rgano,
que no ejecuta sus operaciones de la
misma manera. Estos movimientos, estas
variaciones son sintomas por cuyo auxi-
lio se descubre la condicion en que se
hallan los 6rganos. Asi, por los latidos del
corazon , por el pulso se juzga en qué
posicion se halla el aparato circulatorio.
Por el modo con que se ejecuta la res-
piracion se conoce el estado de los bron-
quios, del tejido pulmonar &e.

El prictico encuentra por esta inda-
gamon algo mas que variaciones en el
ejercicio de las funciones. Una lesion, una
modificacion morbosa origina nuevos fe-
nomenos, movimientos insélitos, que se
recogen como sintomas muy propios pa-
ra aclarar el diagnéstico , como la tos en
las afecciones de las vias respiratorias, el
vomito en las del estémago, los temblo-
res, la rigidez de los miembros, los sa=
cndimientos convulsivos (l) del cuerpo,

(1) Convulsion, convulsio, del verbo latino
conwvellere , sacudirse, una contraccion y relaja-
cion alternativas, involuntarias y violentas de
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las paralisis (1) en las lesiones del apara-
to cerebro-espinal.

Pero estos sintomas estan muy lejos
de darnos los indicios que nos suminis-
tran el lugar mismo danado; el médico,
tan seguro en su diagnéstico cuando le
guian sus senticlos en el examen directo
de las partes enfermas, tiene necesidad
muchas veces de dudar , de g garantirse de
ilusiones capcuosas cnando no puede dar
por base & sus Jm(ms sino sintomas que
parten del ejercicio viciado de una fun-
cion 6 de fendmenos insélitos que se mues-

los musculos voluntarios. Su contraccion alterna-
tiva, pero ligera, se llama zemblor; su contrac=
cion, fuerte y permanente, rigidez; esta tambien
se dice conwvulsion ténica, fetanos, y la alterna-
tiva ¢/dnica.Bajo el nombre de espasmos se com-
prenden todas las contracciones musculares invo=
luntarias.

(1) Del vérbo paralun, yo relajo. Enfermedad
que consiste'en la abolicion 6 disminucion de los
movimiertos voluntarios con estado de relajacion,
de temblor 6 de contraccion delas partes afectadas,
con 6 sin lesion de la sensibilidad que puede estar
abolida 6 aumentada. Se dice hemiplexia cuando
ocupa todo un lado del cuerpo, y paraplexia si
afecta las partes situadas bajo el diafragma. Pue-
de tambien limitarse & algunos masculos ,como
108 de la cara, del'brazo &c., y se llamara Jocal.
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tran en su ejercicio. Estos Giltimos signog
son siempre de una utilidad incontesta-
ble, llaman la atencion del médico sobre
el punto danado, le conducen al sitio
mismo en que existe la alteracion mor-
bosa que causa los aceidentes que sostie-
nen la enfermedad. Para ejecutar con u-
tilidad este trabajo es preciso un méto=
do, que consiste en enlazar de nuevo los
sintomas , los fenémenos morbosos con
los aparatos orginicos de donde proce=
den, para descubrir Ja condicion ac-
tnal y las alteraciones patogenosas que
cada aparato contienc en su conjunto &
en alguna de sus divisiones.

Por el pensamiento aislamos todos
los aparatos que constituyen el cuerpo
enfermo, y sucesivamente los interroga-
mos; desde luego hacemos comparecer
los 6rganos contenidos en la cabeza y
en la columna vertebral, los 6rganos de
los senticos y los miisculos sometidos #
la voluntad; despues examinamos el pe-
cho para conocer el estado de los prin=-
cipales instrumentos de la circulacion y
de la respiracion; en seguida los del ab-
dbémen, donde se presentan los érganos
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digestivos , urinarios, reproductores; en
fin, el examen de la piel, del fcmbluntc
y del esterior del cuerpo termina nues-
tras informaciones. Por esta indagacion
semeyotica el practico descubre todas las
lesiones que pueden existir en el_ cuer-
po, y repitiéndola de tiempo en tiempo,
segun la gravedad de la enfermedad , re-
conoce las lesiones que desaparecen, las
que pierden su intensidad , las que se
estienden y adquieren mas fuerza. Si na-
cen nuevas lesiones, el prictico no las ig-
nora, acompana en alguna manera 4 su
desarrollo, en una palabra, su diagnds-
tico es siempre el mas seguro.

Para recoger los signos tan impor-
tantes y laminosos de la semeyotica , el
médico no se limita 4 un examen super-
ficial del cuerpo y de las partes que con-
tienen as lesiones. Se pone en relacion
fntima con el enfermo, toca, esplora cui-
dadosamente por mucho tiempo y repe-
tidas veces las regiones en que se sospe-
cha la existencia de las lesiones; seidenti-
fica con el enfermo, yen esta operacion,
4 la vez mecanica ¢ intelectual , sien-
te cudl es la situacion actnal de eada
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aparato 6rganico de aquel, descubre las
mutaciones que han sufrido, y las alte-
raciones (ue han padecido.

Reuniremos aqui los fenémenos prin-
cipales que cada aparato suministra cuan-
do esperimenta una lesion patogenosa.

Semeydtica del aparato cerebro-espinal.

Los medios de esploracion que el mé-
dico tiene para reconocer y apreciar lag
lesiones del aparato cerebro-espinal, son,
para la cabeza, la aplicacion de la ma-
no sobre la frente y demas regiones, la
presion del crianeo con la mano muy es-
tendida, los sacudimientos que el mismo
enfermo puede imprimirla, el sentimien-
to. que esperimenta en el encéfalo y en
los 6rganos de los sentidos cuando tose,
estornuda, anda y pone el pie sobre el
suelo. Para la columna vertebral el prac-
tico emplea muchos de estos medios, y
pone al cuerpo enfermo en diversas ap.
titudes con el fin de observar sus resul-
tados. Para los plexos nerviosos se atie-
neé los efectos que acompanan 4 la pre=
sion, principalmente sobre el epigastrio.
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Para los cordones nerviosos practi(:u re—
petidas y variadas compresiones sobre
las partes e-teriores del tronco y de los
miembros. Por estos medios ve el paté-
logo si hay en el encéfalo y en las de-
mas divisioncs del aparato cerebro-espi-
pal un calor morboso, si la sensibilidad
se ha exaltado 6 debilitado, st el dolor
es profundo, st las percusiones de la ca-
beza le aun entan, si estas suscitan vér-
tigos (1). estupor (2), contracciones de
los musculos de la cara &ec:; si las per-
cepciones son nulas, sino siente ya el do-
lor &e.

Se ve que los auxilios directos de
que puede disponer el prictico para
juzgar de las lesiones del aparato cere-
bro-espinal son limitados, y no le su-
ministran siempre una luz segura ; pero
anade 4 esto los indicios que adquiere
por el ejercicio de las funciones de estas

(1) Estado en que parece que todos los ob-
jetos y el individuo mismo se mueven al re-
dedor.

(2) Entorpecimiento general, disminucion del
sentido y del movimiento.
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partes'y los que provienen del enfermo,
Asi, por lo que respecta al dolor indicar
el enfermo cual es el sitio, si en la fren-
te, en la parte superior, 6 en unsolo la-
do de la cabeza, si se manifiesta en la nu-
ca, entre las espaldas, 6'en la region (ue
corresponde con el epigastrio. Un doble
dolor, que llamaremos epigastro-espinal,
que ocupa & un tiempo la parte que
vulgarmente se llama boca del estémago
y un punto de la parte dorsal de la co-
!unma vertebral, nos parece un signo
importante 'y bastante frecuente, que
nos descubre un estado morboso de log
plexos nerviosos y de la médula espinal.

Este dolor existe en muchas afecciones -

nerviosas ; tambien puede mostrarse en
!as vértebras lumbares, en los miembros,
0 solamente en el epigastrio. El enfermo
dird si es fijo, movible, difuso ¢ limita-
do 4 un solo punto, si es vivo, obtuso,
con pesadez, si es contusivo, pungiti-
vo &ec. Lo mismo serd respecto al ca-
lor: el médico estudiard su sitio, el mo-
do de desarrollarse, su duracion, su
caricter: porque puede ser fijo, vago,
ambulante , interpolado de frio, exaspe-
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sado por escitaciones esteriores, 6 siem-

pre igual &e.

Notemos en este lugar que el dolor

el calor son generalmente signos se-

meyoticos de grande importancia,, pero
que esta e ha exagerado muchas veces.
Como estos sintomas acompanan 4 las le-
siones mas frecuentes, las irritacioncs(l)
y las flogoses, se ha creido mas de una
vez que no hay alteracion morbosa en
una parte sino se encuentra dolor y ca-
lor. Pero existen muchas y grives lesio-
fies en que estos sintomas no las acom-
paban , y serfa imprudente pronunciar
qlle 1una pill’te se lla“a sana I)Ol'(!ue no
esté dolorosa , 6 porque conserva su teme
peratura normal

Merece tambien la atencion del mé-
dico la pesadez de la cabeza como un fe-
némeno muy significativo, principalmen-
té en la congestion sanguined (2) encefd-

(1) Irritatio, del verbo irritare, estimular,
punzar, lesion en que los tejidos orgénicos tie-
nen un color mas vivo, calor y sensibilidad mor-
bosa de los 6rganos sin hinchazon , sin modifica-
cion material de los tejidos: despues de la muerte
no quedan vestigios de esta lesion.

(2) Acumulacion morbosa de sangre en los
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lica, que forma un modo de lesion poco
estudiado, y que hace muchas veces un
gran papel en las afecciones de la cabe~
za, Son tambien de notar los diversos
sentimientos que el enfermo esperimenta
en tocos los puntos del aparato cercbro-
espinal, y principalmente en sus centros;
la constriccion de las sienes, de la frente;
un sentimiento como de upa bola, de
un fluido que se mueve en el craneo ;
otras cosas que se sienten en la cabeza,
en la columna vertebral , y en el centro
del epigastrio.

El médico busca ademas en el deta-
lle de las funciones del aparato cerebro-
espinal mutaciones, fendmenos propios
para conocer su estado actual. ; Se halla
turbado en el sueno, interrumpido, mas
ligero 6 mas profundo, fatigoso, mas
corto 6 mas largo, con ensuenos, el
enfermo sobresaltado ? ; hay somnolencia,
sopor (1) 6 coma? ;se halla exaltada la
vasos de un orgino 6 de una parte del cuerpo,

que suele formarse lentamente, y se diferencia de
la fluxion,

(1) Estado préximo al suefio en que las fun-
ciones de relacion 6 estan completamente suspen-
didas, 0 se ejercen imperfectamente, La somnolen-
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gensivil'dad en todos los tejidos 6 sol.a-
mente en algunos? ; estd en ge.neral dis-
minuida, aumentada,' mas viva, mas
exagerada ? ; el sentimiento de las fuer=
zas se ha disminuido? ; siente el enfer-
mo. abatimiento, debilidad, cansan(:io,
estupor , sincopes (1), 6 bien una escita-
cion y propension & luchar contra todos
los obstdculos? ; cuél es el estado de las
funciones intelectuales, de la memoria,
de la imaginacion, del juicio ? ; estas fa-
cultades estan debilitadas 6 mas desar-
rolladas, alguna se halla exaltada, apa-
gada 6 pervertida? jtiene delivio? (2)
jeste es snave, tranquilo, ‘hn‘mso, fre-
nético, continuo, intermitente &o. ?
jsiente el enfermo percepciones falsas,

cia , el catdafora, el carus 6 coma y el /effn'zo son
grados del sopor. El eszupor tiene tambien algu-
na analogia. o

(1) Abolicion repentina del conocimiento,
del sentimiento y del movimiento con sudor frio,
pulso casi insensible y resoiracion imperceptible.
e diferenciade la Zipozimia en queen esta hay so-
lo disminucion considerable de las fuerzas vitales,
caracterizada por Ja debilidad del pulso y de la
respiracion, la palidez y el frio. en las estremi-
dades. _ 2

(2) Perversion de las funciones del entendi-
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visiones, alucinaciones (1) cree ver ¢o-
sas que no existen 6 ruidos que no hay?
¢ #e queja de vértigos, de desvanecimien-
tos ? j han sobrevenido mutaciones en el
caricter habitval de las afecciones del
enfermo ? ; conserva las mismas inclina<
ciones, estd indiferente, inquieto, des-
animado , taciturno, moroso? ; se halla
atormentado de inclinaciones poco razo-
vables, tiene ‘desafeccion '4'lus personas
con quienes estaba unido &e. ?

Los 6rganos de los sentidos, los mis-
culos sometidos 4 la voluntad se hallan
tan dependientes del aparato cerebro-es=
pinal, que nunca dejaremos de consultar-
les en las lesiones de aquel. Se examina-
YA, pues, la espresion del semblante, de
los ojos, la aptitud del cnerpo y el esta-
do de los miembros. Puede haber agita~
cion continua de los brazos, de las pier-
nas, movimientos convulsivos, temblor
pasagero, rigidez permanente é inter-

miento en que el enfermo asocia ideas incompati-
bles, y las tiene por verdades reales.

(1) Afecciones ya de Jos orgénos de los senti«
dos , ya del cerebro mismo caracterizadas por un
desarreglo de Ja funeion de juzgar,
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rump'lda en estas partes, diﬁculfad en
moverlas, la paralisis. Se notari tam-
bien , como fendémenos que dependen flc
alteraciones morbosas del aparato nervio-
s0, los calambres (1), los saltos_ de los
tendones , las contraccione§ tetanicas del
cuerpo, los accesos epileptiformes (2), las

alteraciones de los rasgos del semblante,

el rechinamiento de dientes, el trismus(3),
la dificultad de sacar la lengua, temblor
de esta, la dificultad de hablar, la car-
fologia (4) &e. s 20
Estas alteraciones dan lugar & sinto-
mas en las cavidades pectoral y abdomi-

(1) Contraccion espasmédica y dolorosa de
ciertos musculos , y particularmente de los de Ia
parte posterior de la pierna, de la pianta del pie,
de la mano y dedos, ol

(2) Que roman la forma de la epilepsia. Fn-
fermedad cuyos accesos consisten en la abolicion
repentina de los sentidos y del entendimiento
acompaiiada de convulsiones. ! =T

(3) Apretamiento de la mnpdlbula mfter,or
contra la superior por la contraccion espasmodica
de sus musculos. ) Y .

(4) De karphos, migaja de paja, y de legein,
recoger , movimimientos que hacen algunos en-
fermos que parece quieren recoger pedacitos de
paja 6 de otros cuerpos pequeiios.
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origen no es desconocido. Las constric-
ciones de la garganta, las opresiones, los
accesos e sufocacion, la tos, el senti=
miento de una cuerda que comprime la
parte inferior del pecho, la exaltacion

de la sensibilidad epigéstrica, los vémi~

tos, el hipo (1), los suspivos, palpitacio-
nes dé corazon, los cblicos, las retencio-
nes de orina, los sentimientos de fatigas,
de dolores en los brazos y piernas, son
signos que descubren un estado no na-
tural del aparato cerebro-espinal, y par-
ticularmente de la médula espinal y de
los plexos nerviosos.

El frio, los escalosfrios (2), son fe-
nomenos que testifican que las divisio-
nes nerviosas de las partes en que se
manifiestan se hallan enfermas. Estos fe-
némenos son el preludio de una gran
turbacion, de la fiebre, de la flogosis &e.

Aungue no podamos senalar exacta-

(1) Movimiento convulsivo del diafragma por
el que el aire contenido en los pulmones es forza-
do 4 salir rapidamente por la glotis.

(?) Temblor desizual € irregular causado por

el frio que precede 4 la fiebre: en las horvipi/a-
ciones se ponen ademas los pelos erizados.

nal, 4 movimientos de las visceras, cuyo
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mente entre este gran numero de sinto-
mas los que pertenecen 4 las diferentes
partes del sistema nervioso, con to'do
parece que corresponden 4 las alteracio-
nes de los hemisferios cerebrales la tur-
bacion de las facultades del alma, de la
imaginacion, de la memoria, del juicio,
de la atencion, de las percepciones , el
delirio, el estupor, la insensibilidad &e.
Los espasmos variados en el cuello, en
el pecho, en el abdomen, la alteracion
de los movimientos, el estado doloroso
de los miembros superioves ¢ inferiores,
anuncian lesiones de la médula espinal.
La sensibilidad exaltada del epigastrio,
el sentimiento de ansiedad en esta par-
te, la mutacion de las afecciones habitua-
les, las inclinaciones contrarias &4 la ra-
701 y 4 la moral, las monomanias. (1)
dependen de una condicion morbosa -de
los plexos del gran simpético &e.

Semeydtica de los aparatos de las scn-
saciones.

En la semeyética de los Grganos de

(1) De monos, solo, y de mania, locura; es
decir, locura sobre un solo objero.

. .

Tt ey &

—
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log sentidos el préctico considera, 1.2 la
parte instrumental de la sensacion: 2.0 ¢l
ejercicio de las funciones. Cuando con-
sulta los 6rganos de los sentidos no olyi-
da que estan intimamente unidos con el
encéfalo, y que las alteraciones que apa:
recen en sus funciones descubren mas
comunmente las lesiones que existen en
la_cabeza que las que les son propias.
Examinando los ojos, ve el médico
s1 estan sensibles 4 la luz, dolorosos 4 la
presion, salientes 6 retraidos, fijos, mo-=
vibles, lagrimosos, apagados, animados &e.
si los parpados se hallan constrinidos,
pesados, como caidos, hinchados &e. la
conjuntiva inyeetada, rubicunda, ama-
rilla, hiimeda, hinchada marchitada &e.;
las pupilas contraidas, dilatadas, movi-
bles, insensibles &e.; las cartneulas lagri-
males rubicundas, pilidas, mas aparen-
tes. Si observa la funcion del ojo, la ha=
llard mas fuerte, debilitada, turbada,
falsa, nula &ec.; el enfermo vera centellas,
nubes &e.

Por lo que respecta al oido, exami-

nard el praciico 1. las ovejas, que halla-
v frias, calientes, rubicundas, pélidas,
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retraidas &e.: 2.° la funcion de la audi-
cion, que juzgard mas viva, aguda, ob-
tusa, pervertida &e. El enfermo sentira
silbidos, titilaciones, zumbidos &ec.

El estudio del olfato le conducira 4
examinar : 1.° la nariz, que encontrard
fria, caliente, prolongada, sus alas apar-
tadas,  elevadas, agitadas en Ja respira-
cion: él interior de las narices, que esta-
14 seco, himedo, mas estrecho, lleno
de mucosidades &ec.: la facultad olfativa
exaltada, débil, obtusa depravada.

Guando se ocupe del érgano del gus-
to, dirigird su atencion al estado del pa-
ladar y de la lengua; recogera las -alte-
raciones’ que  ha podido ' tener: el  gusto;
del tacto verd si es obtuso , delicado,
exaltado, menos seguro, nulo &e.

Semeyotica del -apardto de la: locomo~
cion. .' :

Ficilmente se' juzga de las lesiones
que el tejido muscular pueda esperimen-
tar comprimiéndole y examinindole con
atencion.' Los musculos pueden  ser  mas

6 menos voluminosos, 'sensibles.4-la pre-
4
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sion, mas blandos, apretados, calien-
tes &ec.; sus contracciones dolorosas, len~
tas, penosas &e.

Los musculos dependen tanto del a-
parato: cerebro-espinal para ejercer sus
movimientos, que se observa su condi-
cion actual para reconocer muchas veces
las lesiones de aquel. Las masas muscu-
lares pueden estar sanas, y sin embargo
presentar en su accion una turbacion
notable. El desorden de la inervacion,
muy poderosa, debilitada, las irradiacio-
nes irregulares que llegan 4 los mus-
culos, esplican los fenomenos que enton-
ces se encuentran en los actos de la lo-
comocion ; la lesion que les provoca se
halla en el encéfalo; en la médula espi-
nal 6 en los mismos cordones nerviosos.
Es preciso atribuir 4 una alteracion ma-
terial de estos ltimos . 6rganos, 4 una
mutacion en su modo de influencia, la
inmovilidad, el aplanamiento de los ras-
‘gos: del semblante; la tirantez de sus
masculos, Jlasinquietudes, las laxitu-
des espontineas, las debilidades  musecu=~
lares; las dificultades:que se sienten en
la estacion, en la-marcha, los  entorpeci-
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mientos de los miembros, los dolores
contusos, las paralisis locales 6 genera=
les, las convulsiones, la rigidez 6 con=
graccion de los muslos y de las piernias,
las' conmociones tetanicas, los accesos
cpiletiformcs &e.

Semeydtica del aparato digestivo.

Para llegar el prictico 4 determinar
el sitio y naturaleza de las lesiones: del
aparato - digestivoy examinard los: labios,
que hallara secos , rosados, de color de
sangre , rajados, cubiertos 'de pelicu-
las wverd los dientes amarillentos, more-
nos, cubiertos de una costra blanqueci-
na, faliginosa &ei': las encids rosadas,
hinchadas, blandas, esponjosas,: sangui=
nolentas, ulceradas: la lengua se hallard
secul, hlimeda, cubiertade una‘ capa fs-
pera ‘6 delgada de-una materia blanque-
cina, amarillenta, negruzca, con|lineas
longitudinales, lisa, rubicunda en toda
st estension 6 solo en. sus bordes, aspe-
ra, hendida ; esquebrajada, retraida, pro-
longada, espesa, puntiaguda &ec. No debe
olyidarse la boca, no tanto por la actividad
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6 lentitud de la seerécion salival, cuanto
por las cualidades de este producto. En se-
guida esplora el médico todos los puntos
del bajo vientre, y hallar esta parte del
cuerpo deprimida, retraida é hinchada
estard llena de gas, y la percusion sel‘a':
sonora, 6 de serosidad, y habra fluctua-
cion.. El abdomen podri ser sensible al
tacto, ofrecer tumores, resistencias &e.:
el médico reconocera la posicion de ca:
da uno de los orginos que concurren
al ejercicio de la digestion, y procurari
reconocer: por el tacto su estado actual.
A estos indicios anadird el practico los
que observe en el ejercicio de las opera-
clones sucesivas que: completan la diges-
tion, Puede habex inapetencia , anore=
wia (1), apetito disminuido , disorexia (2),
aumentado, bulimia (3), deprabado, mala.
cia (4); puede tener no solo inapetencia,
sino repugnancia 4 los-alimentos, aposi-
tia (5); el sabor serd amargo, insipido,
" (1) De a, privativo, yde orexis, dpetito, |

(2)° De des, dificilmente, y de orexis, apetito:

(3) De bow, particula aumentativa, y de Zimos
hambre. Y

(4) Malakia, pereza de estémago. ,
(5)  De apo, lejos, y de sizos trigo , alimento!
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pastoso: la sed nula; aumentada, ‘ines=
tinguible: La deglucion torpe, dificil, in-
terrumpida , que se ejecuta como al:tra-
ves «de un-tubo inerte; la ingestion de
las sustancias acres, estimulantes causara
al enfermo un sentimiento de ardor, de
ansiedad &c (1). La:digestion estomacal
serd lentay tardia 6 acelarada, muy. rd-
pida, acompanada: de calores, de ansie-
dad, de: pesadez, de eruptos Agrios, ‘as
margos,’ de vomitos, de hipos &e. La, di-
gestion intestinal provocara inflacion del
vientre , flatos, colicos (2), y dar lugar 4
evacuaciones albinas &ey ol

Las lesiones del organo gistrico .y
las visceras vecinas se descubren tambien
por -fendmenos insélitos ; por nauseas,
vomitos &e. : estos seran ficiles, dificiles,

(1) Estado de turbacion y de agitacion con
sentimientolde fatiga'y de'constriccion enia re-
gion precordial. La inquietud, ansiedad. y. con-
goja son tres grados del -mismo estado patolo-
gico.
(2) 'Especie de dolor qte reside en el intesti-
no colon. Tal es el sentido rigoroso de la:pala-
bra c6lico. Sin embargo, se entiende tambien de los
dolores que existen en los intestinos delgados, y
de los que afectan las demas visceras.del ab-
domen,
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laboriosos, repetidos ; tenaces; se examix
nara las materias arrojadas, que podrin
ser abundantes 6 parcas, serosas, muco-
sas, biliosas, negruzeas, espesas, amar-
gas, pastosas, fétidas, sanguinolentas &c.
Las lesiones de los intestinos se ma=
nifestardn por el examen de las evacua-
ciones albinas, queseran ficiles; dificiles,
frecuentes, con tenesmo (1), raras, in=
voluntarias, 6 estaran suprimidas: 'se pre-
sentardn bajo la forma sélida, dura, en
masas prolongadas 6 en pequefios pelo=
tones,,' caprinas, 6 bien' seran blandas
aun liquidas, espumosas, mezcladas de
gas ; fétidas, blanquecinas, amarillas, ce-
nicientas, morenas, verdes , rubicundas;
senotari en ellas sangre, porciones de
alimento &e. Por estos indicios semeyo~
ticos se procurard distinguir las lesiones
de los intestinos delgados y las;.de los
gruesos. u3 109t
En algunas lesiones de los intestinos
se puede tambien reconocer si tienen su
asiento en la tnica serosa, en la mus-

(1) Deseo continuo, doloroso y  casi intil
de mover el vientre, acompafiado de tension y
£scozor en el ano.
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cular 6 en la mucosa. En la flogosts del
Leritoneo que tapiza las paredes abdo-
minales, el menor contacto €s insoporta=
ble. Es necesario apretar con mas fuerzai,
mas ])l‘()ful‘l(]ull‘)ellte, para (.lcspelrtar\ f
dolor que descubre la f}ogos:s de peri=
toneo intestinal; es preciso tocar la iasa
de los intestinos. La flogosis fijada en Ja
téinica muscular origina al principio co=
licos vivos, fuertes, despues sordos, 1=
termmpidos, que dependen de las]ch-
tracciones anémalas, desarr’cg\'adas de ‘.‘15
fibras musculares de esta tunica. 'La fre-
cuencia de las deposiciones. anuncia, tam-
bien la aceleracion de log movimientos
eristalticos de los intestinos, que €je=
cuta esta capa muscular. La natur?le?.a
de las deposiciones, su color, su fluidez,
su olor &c., manifiestan el estado ac~
tual de la membrana mucosa. No olvi=
daremos que cuando'esta membrap‘g sf:
halla ﬂogoseada 6 irritada causa €O I?O?,’
porque provoca las contracciones desor=
denadas de las fibras musculares de los
intestinos , sin (ue ¢stas 8¢ hallen en-
fermas. '

== ;....4.‘—.—
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Semeydtica del aparato circulatorio,

Para reconocer las diversas lesiones
de este aparato, desde luego examina el
practico cuidadosamente a region del
corazon, aplica sobre ella la mano, nota
siexiste un calor morhoso, y el enfermo
refiere cuanto siente. Recurre 4 la per=
cusion (¢) para conocer la sonoridad de
este punto del pecho, y si esta pereusion
es dolorosa. Aplicando en la misma parte
e-l oido 6 el estetoscopo (d), aprecia el
ritmo de los latidos del corazon, que
pueden ser estensos , circunscriptos, fuer-
tes, débiles, lentos, frecuentes, tumul-
tuosos ¢ insensibles ; juzga si la sucesion
de las contracciones de los ventriculos y
de ]fis auriculas es regular; nota todas
las circunstancias, el ruido, las titilacio=
nes y el sonido que ofrecen sus contrac-
clones. Sabe que los' movimientos del ven-
triculo derecho se estienden al esternon
y aun & la cavidad derecha del pecho:
cuando este ventriculo estd mas dilatado
y mas voluminoso ; que el ventriculo iz
quierdo se estiende al lado izquierdo del
pecho. Al mismo tiempo no olvida que
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¢l ventriculo 'derecho estd ligado con los
pulmones; consulta el estado de estos or-
ganos y las afecciones de este ventriculo:
pregunta st hay tos, si cuando anda, sube
una cuesta ¢ escalera, camina con velo-
cidad, la respiracion es fatigosa, si el en=
fermo espectora sangre. El ventriculo iz-

uierdo estd en relacion directa con la
cabeza y los miembros, y estas partes
descubren muchas veces las: lesiones de
este ventriculo. Los vértigos, los vahi-
dos, las congestiones cerebrales, la rubi-
cundez del semblante, las hemorragias(1)
de la nariz, la inquietud de los miems~
bros, la infiltracion de éstos &e., testifi=
can la condicion morbosa del ventriculo
izquierdo del corazon. El prictico diri-
gird su atencion 4 los movimientos de
la'aorta en el pecho y en el bajo vien-
tre: seguird los gruesos troncos arteria=

(1) Se da el nombre de hemorragia 4 toda
efusion notable de sangre, yasea que provenga de la
ruptura de algunos vasos sanguineos, 6 de la exha-
lacion. La hemorragia de la nariz se llama epis-
asis, la del pulmon emovisis, la del estomago
ematemesis,, ematuriag la que sale por la uretra,
menorragia la que sale por la vagina, y flujo
kemorvoidal la de los vasos hemorroidales,
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les para examinar su estado actual: el
contacto algo prolongado, una ligera pre~
sion le instruira de la disposicion de es=
tos canalesi

Debemos citar aqui al pulso, signo
semeyotico, al que los antiguos habian
dado una imporlancia esclusiva, y que
en el dia es solo un medio por cuyo au-
xilio examinamos el estado presente del
aparato circulatorio. Por medio del pulso
se pretendia penetrar la disposicion mor-
bosa de todos los érganos del cuerpo,
descubrir todas las enfermedades. El pul-
so solo ilustra al préctico sobre las alte-
raciones morbosas que pueden ofrecer el
corazon, los vasos sanguineos y la san-
gre misma. Anadiremos 4 esto las lesio=
nes del cerebro, de la médula espinal .y
de los plexos nerviosos, que dando 4 la
inervacion otro carécter;, influyen sobre
el orden de los movimientos del corazon
y de las arterias.

El pulso frecuente 6 raro, vivo 6
lento, fuerte 6 débil, desigual, irregu-=
lar , intermitente, insensible, demuestra
el orden que siguen las contracciones
de los ventriculos del corazon: ensena
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{e éstas se repiten mas pronto 6 mas
tarde, que se ejecutan con prontitud 6
Jentitud, con fuerza 6 sin ella, con re-
alaridad 6 irregularidad. Fl pulso d'uro
& blando, grande 6 pequeno, con.trzudo,
tenso, rigido, participa de los diversos
caractéres del estado en que se,hallan
Jas tGnicas arteriales. La dureza 0 blan-
dura del pulso, eu pleni_tud , su peque-
fiez &c., depende tambien de la abun-
dancia 6 penuria de la sangre,, de su con=
sistencia y de sus cual'u'lades fisicas.
Se juzga en patologia del estado 'de
Jos vasos capilares por el color de la piel
y de las membranas mucosas, por la t,em-
peratura de estas superﬁc'les, por las rafa=
gas de calor que se'mamﬁesta.n en ellas,
por sus hemorragias, Y tan?ble‘r{ por las
erupciones (1) anoémalas, equimosis (2) &e.

- (L) Erupcion, eruptio, del \{erbo_erumper.e,
salir; esta palabra tiene fios significaciones: pri~
mero , evacuacion repentina y abundante de san-
gre, de pus, de sérosidad , de gases &c:: segundo,
aparicion en la piel de manchas, de pustulas, de
granos &c. b & /

(2) Manchas lividas, negruzcas 6 amarillen-
tas, que provienen de la sangre estravasada en el
tejido celular por efecto de una contusion.
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Se debe tambien examinar la sangre,
que se saca de los vasos del enfermo;
la proporcion del codgulo con la serosi-
dad , el color de ésta, su aspecto, la con«
sisteacia del eodgulo, que estaré estendido,
liso, retraido y sus bordes elevados en for-
ma de hongo. Este codgulo puede tambien
ser espeso, blando, resistente, cubierto
de una costra blanca, verde 6 roja: mu~
chas veces la. costra permanece unida,
mezelada con la materia colorante de la
sangre, y entonces no se conoce, y solo
se descubre rasgando el codgulo.

Semeyotica del aparato respiratorie.

Para descubrir el médico las lesiones
del aparato respiratorio, determinar su
vaturaleza, se vale en el dia de proce=
dimientos que no conocian nuestros an-
tepasados. Se enterard facilmente del es«
tado de la laringe, si est4d mas abultada,
caliente, sensible 4 la presion. Las alte-
raciones de la voz, el ruido de la tos
le ayudarin tambien 4 distinguir las afec-
ciones de esta parte.

Para conocer en qué estado se ha=

6l
Jlanlos bronquios, los pulmones, sus mem-
branas y el diafragma, colocaré el médico
el pecho del enfermo entre sus dos ma-
nos; al momento notara el grado de di-
Jatacion de esta parte en el acto de la
respiracion ; descubrird su retraccion pars
cial, su aplanamiento, sus deformidadés,
Hari que el enfermo inspire profunda-
mente para conocer qué amplitud adquie-
ren entonces las cavidades pulmonares,
para juzgar si su dilatacion se detiene, se

_embaraza, y st es dolorosa en algun pun-

to, si esta operacion provoca la tos: hard
tambien hablar al enfermo para apre-
ciar la fuerza y la libertad de las vibra-
ciones del aire. En seguida procedera el
préctico a la percusion del pecho: el do-
lor le descubrird una sensibilidad mor=
bosa ‘en la pleura, en las partes que
concurren 4 cubrir las costillas: el de-
fecto de sonoridad manifestard un infar-
to, una hinchazon del tejido: pulmonar,
una acumulacion de serosidad  &c.

- Terminar el examen delipecho con
el estetoscopo. Con el auxilio de este ins-
trumento regird al aire en las células
bronquiales: apreciard bien: los puntos




62
en que las celdillag le reciben, y en lag
que no pueda entrar. Las diversas espe=
cies de ruidos, la crepitacion, el murs
mullo, el ronqmdo los  silbidos &e,
que hard el aire entrando y saliendo por
los pulm()nes se anotardn como fend-
menos propios para conocer el estado
del tejido pulmonar. Las modificaciones
que la voz adquiera en el estetoscopo ses
rin tambien signos de algun valor.
Despues-de estos examenes directos

de 'los 6rganos contenidos en las cavn-‘

dades pulmonares, se detendra el mé-
dico en'las funciones que ejercen estos
6rganos. La respiracion es acelerada ;ir=
regular; rara, lenta, grande, pequena;
sonora , dolorosa, con quejido, esterto+
rosa &e.: la inspiracion puede ser labo-
riosa , precipitada, sivilante &c.: la es=
piracion puede tambien ofrecer fenéme-
nos particulares: habrd opresion, ame-
nazas de sufocacion &e. . 1403

La tos'es uno de los fendmenos :del
estado ‘morboso: de los 6rganos: respira-
torios; serd seca, htmeda , permanente;
snllame guetural por quintas «&ezi 1!

1’e,10 1o olvidemos cue - estos signos
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semeyoncoe, suministrados por la fun-
cion 1esp1ratona, son inciertos y enga-
fiosos. La dificultad de la respiracion, Lxs
constricciones del pecho, la disnea ( ),
los accesos de sufocacion, las toses se-
cas &ec., existen muchas veces estando
ganos los 6rganos pulmonares. Estos ac-
cidentes pueden ser producidos por las

jrritaciones y flogoses, que fijadas en el

encéfalo, en la médula espinal, 6 mas bien
en sus membranas, en los. plexos ner-
viosos, turban la inervacion & imprimen
un cardcter morboso que se propaga 4
los 6rganos pulmonares,

La tos es un fendémeno por el que
los pulmones:espresan un impedimento,
un embarazo; todo lo que les irrita é im-
portuna daorigen a la tos. Al mismo tiem-
po es un medio por el que estos 6rga-
nos espelen lo que les ofende 6 lo que
turba el ejercicio de su’ funcion. Un tu-
mor en el abdomen, cerca del diafragma,
sobre las costillas, provoca tambien la
tos; pero entonces es como un errox de

(1) De des, dificilmente, y de pneo, yo
£espiro,
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la naturaleza, que cree librarse por este

medio de una causa que la atormenta..
Se considerard la espectoracion con

relacion 4 su facilidad, 4 su naturaleza

y 4 suabundancia; los esputos serin mu~ |

cosos , serosos, claros, espesos, verdugs
cos , blancos, amarillentos , negruzcos,
sanguinolentos, sanguineos, fétidos, pu-
riformes, purulentos, redondos, filamen~
tosos , aislados &e.

Ll aire eslmado serviria tambien pas
ra conocer:la situacion de los pulmones: si
tuviésemos medios de examinar su com-
pocicion quimicq de comparar sus pro=
porciones' de oxigeno, de azoe y de &-
cido carbomco, ‘sacariamos ‘datos uules,
pero no se omitird notar si el aire espi«
rado es caliente, quemante, seco, héime=
do, fétido, frio &e.

Tamblen deben colocarse en este lu-
gar los signos sacados ‘de la accion del
diafragma; los'movimientos de este mas-
culo puedcn estar entorpecidos y las ins-
Puacxones ser menos f’\t:lles, el enfermo
siente que se le compmme la base del
pecho, como si existiese, una barra al
traves de este punto del cuerpo; esto no
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es otra cosa que ‘una‘eonstriccion brusna,
convulsiva del diafragma que se observa
principalmente en el lnpo.

Semeydtica del aparato urinario.

El médico esplorard cuidadosamente
Ja region de los rinones, en que pucde
encontrar calor, dolor, hinchazerr y re~
sistencia. Seguird el trayecto de los uré-
teres, y notard losvicios que halle. Lle-
gard 4 la region de'la vejiga,'y verd si
existe ‘una sensibilidad morbosa ' calor,
si ‘este organo forma una bolsa'sobre el
puu Por la sondase’ conocer4 el inte-
rior de la vejigas en fin, fijard la aten-
cion en ¢l canal de la” uretra. ;

Las funciones de estos 6rganos servi-
ran para descubrir las lesiones' que es-
perimentan. - La ' secrecion de laovina
puede estar aumenitada; dismmuida ¢ su-
primida; este hqmdo pexmanecem y se
retendrd en'la vejipa, ‘iscuria (1)y'su es-
pulsion ' serd involuntaria, dolorosa, difi-

(1) Del verbo zsko, yo retengo, y de ouron,
orlna. |

5
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e, disuria Elg, con esfuerzos y 4 gotas,
estranguria (2), con calor &ec.

La orina ofrece tambien cualidades
que es mecesario examinar; puede ser rarg
6 abundante, sin color 6 con él, amarillas
roja , negruzca, espesa, cargada, viscosa,
glerosa , sanguinolenta , con olor. Cuan-
do se enfria forma un depésito mas 6
menos abundante, dspero, blanco, furfu~
raceo, en forma de nubes &e.

El'valor de un signo semeydtico se
deduce de la importancia fisiologica del
aparato organico i que este signo. per=
tenece. Hemos stempre seguido una linea
de deerecimiento, y bajo este aspecto el
aparato urinagioinstruird mucho menos al
médico que los aparatos de que hemos
tratado hasta aqui. La pretension de co-
xnocer la naturaleza ,- el peligro- de una
enfermedad, las indicaciones terapéuticas
que presentan por la inspeccion de- las
orinas, es totalmente¢ absurda y ridieula.
El examen de este liquido puede 4 lo mas
demostrar que la economia animal no se

(1) De des, dificilmente, y de ouron, orina.
(2) De strags, gota, y de ouron, orina,
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halla en la condicion normal, porque la
orina se halla turbada, cargada, rubi-
cunda. |

Semeyotica *del aparato reproditctor.

En: muchos casos es necesario el
examen del pene y del escroto. El esta-
do de estas partes puede aclavar gl diag-
nostico “en ~muchas especies de lesio-
nes del aparato cerebro-espinal. Es im-
portante saber si existe un flujo por
la uretra, si hay priapismo (1) &e. La
retraccion de uno 6 de los dos testiculos
anuncia una lesion de los rinones.

Para conocer el médico las lesiones
de la matriz tiene que recurris al tacto,
sin descuidar el examen de la region que
ocupa. Tomard un conocimiento exacto
de lo que concierne 4 la menstruacion.

‘La muger puede estar embarazada, re-

cien parida 6 criando. El examen de los
pechos se refiere al estudio semeyético
del aparato reproductor en la muger,

(1) De priapos, miembro viril; tension fuerte,
dolorosa del pene con sensacion de ardor que-
mante y sin inclinacion al coite.
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Semeyotica del aparato dermoides.

El médico podri conocer perfecta-
mente las lesiones' de esta” superficie: la
vista: Te suministrari todas las alteracio=
nes en su color, las formas tan diversi=
fficadas de las erupciones, de: las 'man-
chas y' otras variaciones. La piel es blan-
ca , rgluciente , rosada, rubicunda, ama-
rilla, livida, negruzca, de color de paja.
Ve cudindo aparece el sudor, juzga de
sus cualidades, de su abundancia; de sn
color; examina si es general 6 local.” El
olfato le descubre si este sudor exhala un
olor 4cido , fétido &e: Por el tacto el
practico aprecia Yas diversas cualidades
de la piel, la dureza 6 blandura de su
‘tejido, su adelgazamiento 6 hinchazon,
su firmeza, sequedad, aspereza, suavi=
dad, estado hiimedo, halitnoso &e. Juz-
ga al mismo tiempo de su temperatura;
el calor de la piel es moderado, mor-
dicante, ardiente, penctrante; puede es-
tar asociado ‘4 una vaporizacion acuosa
que le hace dulce, 6 4 una sequedad
que le presta una especie de acritud.
Puede la piel resfriarse: comunmente es

69
el sitio de los escalogfvios, de las horri-
pilacioﬁes &e. Estos fenémgnos no.  somn
siempre continuos, se manifiestan para
desaparecer poco despues y renacer de
nuevo. Ll médico se ocupa al. mismo
tiempo de la materia prespirada, si es
espesa , pegajosa, Viscosa, fria &ec. En
seguida las sensaciones que el enfermo
siente en la piel , las punzadas, un ar-
dor tenaz, comezones &c.

La. piel manifiesta & los ojos del prac-
tico una representacion fiel de los fend-
meérios morbosos que no puede percibir
cuando residen en otra superficie del
cuerpo. Cuando ve que-nacen sobre la
piel y desaparecen en poco tiempo erup-
ciones rubicundas; cuando puede seguir
las irrita¢iones y las flogosis, que se es-
tablecen sobre un punto. para estenderse
muy pronto , siguiendo la. misma mar-
cha que las erupciones y ulceraciones;
cuando es testigo que las exacervaciones
de todas las lesiones cutineas sobrevie-
nen de repente, que en el curso de un dia
se elevan, se agravan, despues: bajan,
s¢ disminuyen y aun desaparecen del to-
do, debe de pensar que de la misma
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manera sucede en las superficies de las
partes @ que no pueden llegar nuestros
sentidos 5 que en estas se ejecutan log
mismos fenémenos morbosos , las mismas

variaciones organicas, y nos dan'la es-.

plicacion de muchas turbaciones patol6=
gicas, cuando en el curso de una enfer-
medad llaman nuestra atencion , y cuyo
origen nos parece tenebroso

Semeyotica del sistema celular.

La sequedad de los tejidos, su adel=

gazamiento, su hinchazon, la forma mas
redondeada de los érganos anuncian fre-
cuentemente una condicion del  tejido
celular que se aparta del 6rden natural,
La infiltracion de este tejido, los ede~
mas (1), la leucoflemacia (2), los enfise=
mas testifican que este tejido se halla en
un estado morboso.

(1) Tumor difuso sin rubicundez , tension ni’
dolor, que cede 4 la presion del dedo, formado
por la serosidad infiltrada del tejido celular.

(2) La mayor parte de los autores designan
cou este nombre una hidropesia por infiltracion
de todo el hibito del cuerpo, haciéndola idéntica

2!

Semeydtica de los gdnglios linfdticos.

El examen de los sitios del cuerpo en
que estos ginglios son aparentes mues-
tra si estan hinchados, sensibles 4 la

resion , i su temperatura es mas ele~

vada &ec.
CAPITULO IIL

De las causas que dan- origen d las

lesiones patogenosas, %y que las  sos-

tienen , 6 de la etiologia de las enfer-
medades.

Son muy numerosas las causas que
producen las enfermedad-es del lxonllbre;
su'cuerpo mantiene relaciones mas 6 me-
nos intimas con todo lo que le rodea, es
un centro al que concurren influencias
tan variadas conio poderosas de: todos
los puntos de la mas vasta circunferen=

con la anasarca: otros dicen que es una infiltra~
cion de todo el hibito del cuerpo por un gas, te-
niéndola por sinénima dela preomazosis y del
enfisema , mientras que en la anasarca la materia
es siempre liquida,

i -
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cia. Todo .lo que posee la facultad de
obrar sobre los érganos del hombre, de
modificar su disposicion presente, de
darles .otra condicion, puede ser causa
de las enfermedades.. En todos log obje~,
tos de la etiologia debera el médico 1.0
manifestar la existencia de la potencia 6
facultad de' que hablamos: 2.° busear sy
o_rigen, los principios 4 que esta poten~
cia puede estar ligada: 3.° determinap
su caracter, los.efectos (que provoca en
la .economia animal.

qu causas de las enfermedades se
han dividido 1.° en ocasionales 6 predis-
ponentes : 2.% en causas escitantes 6 de-
terminantes. Las primeras preparan en
alguna mauera ‘el cuerpo 4 esperimen=
tar tal 6 tal enfermedad ; por ellas. los
tejidos' vivos adquieren una disposicion
mterior, orgdnica, molecular, que favo-
rece .(_31 desarrollo de tales 6 tales lesio-
nes. Las segundas son las que. provocan
en seguida y directamente un estado
morboso. Las causas predisponentes acus
mulan’ los materiales combustibles, la
causa ‘escitante es la centella que encien-
de el fuego. La distincion de estas causas
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no estd fundada sobre caractéres positi-
vos, sobre la naturaleza de los objetos 6
cobre las propiedades, sino que estriba
cobre resultados eventuales & inciertos.
Vemos la misma circunstancia ser aqui
causa predisponente y alli causa escitan-
te de una enfermedad.

Nos parece que el punto mas impor-
tante en los objetos tan variados que se
tienen por causa de las enfermedades
es examinar la .especie de accion que
ejercen en el sistema animal. Quisiera~
mos poder colocar estos objetos en un
orden de distribucion fundado en los
efectos que producen en la economia
animal. Pero basta considerar el nime-
ro y diversidad de causas 4 que se atri-
buyen las enfermedades para conocer
las dificultades de semejante trabajo. Nos
contentaremos con una division muy
sencilla: las causas de las enfermedades
serdn para nosotros 1.2 esteriores al cuer-
po del hombre; 2.° orgdnicas 6 inheren-
tes al mismo. cuerpo: 3.° especi ficas, 6
que -dan origen & una enfermedad 6 a
una lesion peculiar.
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SECCION I

De las causas esteriores de las enferme.
dades.

Estas son muy comunes y de grande
nnpm‘tmcxa algunas son necesarias 4 la
existencia del hombre pero el imperio
que tienen sobre sus 6rganos hace que
muchas veces paguen caros los servicios
que le prestan. Las causas de que vamos
4 tratar'son el aire atmosférico, las esta-
ciones, las posiciones del pais, los chmas,
los alimentos, las profesiones, los ejerci-
cios del cuerpo, los vestidos, las habita-
ciones, las pasiones &c. Alguna de estas caue
sas, ¢l aire, las estaciones &¢., son comunes
4 toda la poblacion; otras, como los alimen-
tos, las profesiones &e., son 4ndividuales.

Del aire atmosférico.

El aire atmosférico que nos rodea
penetra en todas los cavidades del cuer-
po que se abren al esterior: 4 cada ins-
piracion se precnplra en las vesiculas
bronquiales, estd siempre en contacto
inmediato con nuestras superhc:os tegu=
mentarias, comprime el esterior del sis-
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tema animal, y llena el interior.
No nos detendremos en probar que
el aire atmosférico ejuce en nosotros
un gran poder; esta potencia ha sido re-
onocncla desde que. los hombres se ocu-
aron en observar los fenémenos de la
naturaleza. Procuraremos mas bien indi-
car el origen del poder que el aire ejer-
ce sobre el cuerpo del hombre, y com-
prender los prmmplos de que procede.
Se sabe que el aire, compuesto de oxige-
no y azoe, es el agente esencial de la
funcion respiratoria, que el ejercicio de
esta se turbaria si la proporcion de es-
tos dos gases se alterase, por ejemplo, si
la cantidad de oxigeno se disminuyese.
Con todo, noes de este producto del
que tratamos abiora. La potencia que nos
ocupa pxocede de otro principio, nace
de los principios que se mezclan en el
aire con los dos gases ya dichos, y que
dan 4 la masa atmosférica cualidades y
propiedades estranas & las del oxigeno y
azoe. Se ve que cueremos hablar en este
lugar de la humedad, del calérico, de

la luz ye de la electricidad.

El aire contiene siempre agua, ya li-
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bre, ya combinada, En' estado de libep
tad tiene sobre nosotros una accion muy

pronunciada. Las moléculas acuosas inie,

perceptibles 6 bajo la forma de vapor

que-se mezeclan con el aire atmosférico

modifican la disposicion actual de los te«
jidos vivos, relajan su testura y les dis=
Ponen 4 lesiones particulares: Al contra=
rio cuando el aire es seco, que se muess
tra dvido de agua, que la roba & todos
los cuerpos hiimedos, ataca con energia
nuestras superficies orgénicas y propen=
de & secarlas; dirige sobre los tejidos. vi-
VOs una agresion que constrifie sus - fi=
bras. Esta condicion del aire propende &
originar otros modos de lesiones.

La cantidad de calérico que el aire
atmosférico contiene varia mucho; nues-
tros 6rganos miden su penuria 6 abun=
dancia. Decimos que el aire es frio cuan=,
do sustrae con avidez el calor que nos
pertenece. Le llamamos  caliente; aun-
que su temperatura sea mas baja que la
nuestra, cuando no recibe: con bastante
prontitud el caldrico que los movimien-
tos de la vida desprenden de nuestros dr=
ginos, y que este caldrico escesivo en
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Jos fluidos 'y en los s6lidos nos estimula,
nos ofende. Se-dice que el aire es tem-
lado cuando roba el calor que se des-
syrende del cuerpo con una medida con-
yeniente. Que el frio pmccda de la au-
gsencia del calérico, y sea una cnalnla_(l
negativa, siempre obra en las partes vi-
yas cOMo un agente espcc;xal, como una
cosa Positiva: su ill]l)l‘(.?SlOll determina
Jesiones profundas vy dn‘qrsas: el cglor
atmosférico” provoca taml)len. otras im-
portantes, y estas dos potencias son mu-
chas veces causas de las enfermeda’des.
El que considera en la atmosfera
Jos dos principios de calor y dq ln'une-
dad, halla luego cuatro L:om.bmacnone-s
atmosféricas que debemos indicar aqui;
el aire frio y seco, caliente 'y seco, frio
y hamedo, calienter y _ln’unedo. C:ﬂda
combinacion posee una iue‘rza peculiar,
y muchas veces origina lesiones que le
son propias. ‘i
El aire frio y seco obra enérgicamen-
te sobre los tejidos vivos, les hace mas
firmes, mas robustos. En esta constitu=
cion de la atmoésfera el hombre tiene
mucho apetito, digiere con facilidad los
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alimentos que toma, y'de un modo mas
completo; la nutricion es mas activa ep
la sangre y en todos los 6rganos; aumenty
el peso del cuerpo, y hay una plétora (:)
mas 6 menos pronunciada; la sangre es es.
pesa y muchas veces costrosa. Se observan
flogoses, congestiones sanguineas &c.: estog
efectos tendran lugar en los individues
que puedan alimentarse bien, que tengan
organos digestivos bien constituidos, que
por sus buenos vestidos, por el fuego y
una habitacion sana puedan librarse de un
frio prolongado y muy riguroso. Paraque
el frio sea saludable debe chocar solo en al-

gunos puntosdel cuerpo teniendo ealiente
todo lo restante: entonces se ve que esta
impresion local desarrolla las fuerzas del
cuerpo. Si el frio atacatodo el sistema ani-
mal, si penetra loscentros de lavida, si el

(1) Significa replecion, que es la superabun-
dancia de sangre en el sistema sanguineo 6 en una
parte deél; de aqui la division de la plétora en
general y local. La primera estd caracterizada por
la rubincundez de la piel, la dilatacion de los va-
s0s sanguineosmas superficiales, porla dureza del
pulso, calor animal aumentado € incomodo, ten=
dencia 4 las hemorragias, 4 los dolores vagos &e.
Los caractéresde la plétoral local varian segun el
6rgano en que reside, '
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individuo en quien obra esperimenta
siempre esta sensacion, entonces turba el
cjcrcicio de to.das las funciones, el cuerpo
decae progresivawmente.

El aire caliente y seco propende 4
secar todas las superficies tegumentosas:
su impresion las estimula, da 4 todos los
érganos mayor susceptibilidad. Bajo su

influencia el ejercicio de todas las fun-

ciones sigue un ritmo mas activo ; la su-
perficie gastro-intestinal, la cuténea, tie-
nen una predisposicion singular a ser el
sitio de irritaciones, de flogoses, de va-
rias erupciones y ulceraciones. Entonces
se ven muchas gastritis, gastro-enteritis,
se observan célicos, diarreas (1), vémi-
tos biliosos, el célera-morbo (2), hemor-
ragias, oftalmias (3) &ec. Entonces las en-

(1) Afeccion producida por una irritacion de
la membana mucosa de los intestinos, que con-
siste en evacuaciones albinas abundantes, liquidas,
de naturaleza mucosa , y acompanadas de colicos.

(2) Enfermedad en que se presentan & un
tiempo abundantes vomitos y evacuaciones ven-
trales , y se repiten continuamente ; la materia es-
pelida es una gran cantidad de. bilis y de los hu-
mores que vierten en el conducto gastro-intestinal.

(3) Sinénimo de ofzalmitis, inflamacion de
los 0jos.
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fernmedades marchan con una rnpidei,
una celeridad debida 4 la disposicion
que esta constitucion atmosférica ha das
do 4 todo el sistema animal, son prontas
sus terminaciones y crisis (e ).

El aire frio y btimedo hace en todas
las snperficies una impresion desagradas
ble; al miismo tiempo deposita en ellas una
humedad fria, incémoda. Todas las fun-
ciones de la’vida se ejercen mal bajo es-
ta condicion atmesférica. Origina irrita=
ciones, flogoses en las superficies mucosas,
en los cordones nerviosos, en las aponeu-
roses &e. ista constitucion tiene alguna co-
sa maléfica contraria al hombre; produce
corizas (1), admigdalitis, bronquitis tenaces
que con frecuencia conduicen 4 la tisis (2‘),
infiltraciones de los 'ganglios linféticos,
dolores neuralgicos &e. 8

El aire caliente y htmedo  relaja;,
distiende los tejidos vivos. Todos los
organos esperimentan una modificacion

(1) Flegmasia de la. membrana mucosa de las
fosas nasales'y de sus diferentes senos.

(2) De phrzio, yo seco: en-general la -palas
bra tisisdesigna la consumpcion  progresiva  de
todas las partes del cuerpo, f
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rofunda cuando la atmésfera conseryy
por mucho tiempo esta constitucion. En-
tonces s¢ halla la cabeza pesada, emba-
razada; la inervacion mas retardada pro-
duce movimientos mas lentos, los senti-
dos tienen menos vivacidad , todos los
actos de la vida se ejercen con languidez.
Con facilidad nacen diferentes lesiones en
diversos puntos del sistema animal , se
propagan, se multiplicap con una rapi-
dez estraordinaria. Parece que una dis-
posicion secreta del cuerpo favorece su
naciimiento -y marcha. Bajo estas cuali-
dades del aire s observan las enferme-
dades mas graves, ‘las epidemias mas
mortiferas. En el aparato cerebro-espi-
nal, en los 6rganos respiratorios, diges-
tivos, s¢ desenvuelven congestiones san-
guineas, flogoses, que aunque lentas en
su marcha, no son menos temibles; se
observan perineumonia® llamadas falsas,
apoplegias (1), disenterias (2) &e:

(1) Enfermedad caracterizada por la disminu~
cion 6 pérdida total de la sensibilidad esterior,
por la cesacion mas 6ymenos completa del movi~
miento, y por un estado de sopor.

(2) De des, con pena, dificilmente, y de ens
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Pero el aire {frio 6 caliente, seco §
hiimedo, no solamente produce esta ac«
cion lenta y permanente que acabamog
de esponer, sino que causa tambien ep
NUESLros Cuerpos una impresion tan  vis
va como profunda por las variaciones
bruscas que csperimentan sus cualidades
termométricas ¢ higrométricas. Nunca el
aire es mas capaz de provocar lesiones
patogenosas, de romper la armonia de
la salud en la economia dnimal, que
cuando pierde una cualidad para: tomar
repentinamente otra. No hay causa de
las enfermedades mas comun, mas acti-
va, que el paso repentino del calor al
frio, de la sequedad 4 la humedad. Fs-
tos contrastes atmosféricos no son ya po-
tencias (ue conducen poco 4 poco al
cuerpo & tal 6 tal lesion, 4 tal 6 tal en-
fermedad; son causas que las suscitan y
originan repentighmente. El hombre que
aun en un aire templado se entrega 4

Zevon., intestino; esto es, dificultad de los intesti-
nos. Flogosis de la-membrana mucosa de los in-
testin0s gruesos, con fiebte mas 6 menos aguda,
deposiciones frecuentes, mucosas 6 sanguinolen~
tas, tenesmo y colicos atroces.
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an ejercicio violento, se cabre de sudor,
halla al punto en’‘este mismo aire un
enemigo de que debe librarse, y este e~
nemigo es mucho mas temible si el aire
es frio. No es aqui la atmésfera quien
ha mudado de temperatura, sino su'cuer-
po, pero se ha roto la armonia entre ¢l
y el aire que le rodea. Es'muy comun
yer obreros, soldados que tienen ‘pleure-
sfas, perineumonias, enteritis, reumatis-
mos, dolores neurélgicos &e. , debidos &
la negligencia 6 4 la imposibilidad ‘de
preservar su cuerpo del frio despues ‘de
haberse acalorado.

Habiendo tratado del agua y'del ca-
l6rico del aire atmosférico, deberiamos
ocuparnos de la luz, y apreciar los efec-
tos de su abundancia 6 de su penuria;
pero el estudio de este principio, 6 mas
bien de su accion, pertenece a las esta=
ciones, de que bablaremos despues.

La electricidad atmosférica, que for-
ma uno de los grandes agentes de Ja na-
turaleza, tiene sin duda un poder muy
estenso sobre nosotros, pero no conoce-
mos bien su ejercicio. Vemosen los mo-
mentos de tempestad quetodos los hom-
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bres caen en un abatimiento profundo,
que no puede atribuirse 4 otra cosa que
al estado de la electricidad de la atmos-
fera. (Ciertas personas sienten entonces
incomodidades , ansiedades, desvaneci-
mientos, aturdimientos, dolores vagos,
espasmos &c. ; estas personas se hallan
mas atormentadas por la influencia, por
las variaciones de la electricidad atmos-
férica. Hay sin disputa algunas condi-
ciones del cerebro, de la médula oblon-
gada, de la espinal y de los cordones
nerviosos mas susceptibles de la accion
de la electricidad. Se encuentran hom-
bres en quienes las variaciones de este
principio agitan sobremanera, mientras
que otros permanecen insensibles,

Los principios de que acabamos de
hablar no son solamente los que dan al
aire el poder de obrar sobre nuestros
tejidos. Este fluido por las agitaciones de
su masa 0 por los vientos tiene una ac-
tividad que no debemos despreciar. El
aire arrojado contra nuestros 6rganos
comprime su sustancia, ejerce sobre e-
llos una frotacion mecanica que modifi-
ca su testura, y al mismo tiempo les ha-
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ce sentir con mas viveza su cualidad fria
6 caliente, seca 6 htimeda.

En el origen de la potencia de “los
yientos sobre los cuerpos vivos hay al-
guna €osa mas que lo que acabamos de
decir. Segun que el viento sopla de nor-
te 6 mediodia, de oriente 6 de occiden-
te, el aire manifiesta al punto un nuevo
poder muy independiente de sus cuali-
dades fisicas, pues que éstas muchas ve-
ces han variado poco 6 nada. Si el ori-
gen de este poder se halla envuelto en
Ja oscuridad, sus efectos no son dudo-
s08, claramente se manifiestan en toda
la naturaleza. Segun que el aire viene
de un punto 6 de otro, la savia ab.unda
en los tejidos vegetales 6 escasea. Ciertos
animales se presentan 6 se ocult.an segun
que sopla el norte 6 el mediodia. .El
hombre, lejos de ser insensible 4 l:a accion
de los vientos, le causan una viva im-
presion. Un embarazo encefilico, dolo-
roso en algunas partes del cuerpo, los
espasmos, son para muchas personas el
anuncio de que cambia el viento. Ade-
mas es preciso conceder un gran poder
4 estas conmociones atmosféricas que a-
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compafan 4 las tempestades y 4 los hu=
racanes. Este se manifiesta con mas enep-
gia"en las personas muy susceptibles.

Todo lo dicho hasta aqui se refiere §

la masa atmosférica; pero hay mutacio=
nes iniportantes que’el médico debe esa
tudidr. con cuidado, y que no interesan
mas que una parte de la masa atmosfé=
rica; solamente el aire de un pais, \de
un valle, de una: casa, de una habita=
cion, pueden esperimentar estas mutacios
nes; con todo: sienten mucho su influen-
cia los  individuos (ue permaneeen en
medio. de este aire modificado, alterado,
cargado de emanaciones de diversa natu-
raleza: Este aire, impuro es causa activa
y poderosa de lesiones, de . enferme-
dades. ; ,

Mientras que el aire contiene 4tomos
de gas fcido ‘carbénico, la ‘accion de
este gas en la economia animal es nula,
insignificantes pero st abunda este prin-
picio . Heva & fla sangre., al aparato de
la icervacion y & todos los sistemas una
influencia maléfica, deletérea, cuyos e~
fectos se manifiestan por un abatimiento
general , por un embarazo encefilico,
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¢ una turbacion -de las sensa.cioncs,

Jor la opresion, y por otros ag:cxdentes
que pueden llegar hasta la asfixia (x).

El gas hidrogeno carbqnado, y ‘aun
otros gases, pueden comunicar al aire at-
mosférico cualidades mso}Ms 5 ‘propleda-
des danosas, y ser un origen fecundo de
Jesiones patogenosas. :

El aire que respiramos pued’e reci-
bir otros principigs, y ser el vehiculo de
corpusculos que tienen soln.'e la econo-
mia animal el mas funesto 1mperio. Re~
unid hombres en un espacio estrecho,
donde el aire no pueda renovarse, que,
estos coman poco O alimentos malsanos,
que se vean obligados & conservar los
mismos vestidos, que el temor, el terror
y los disgustos agiten su alma, y muy
pronto habreis creado el f(?co mas peli-
groso de infeccion. Reunidos asi estos

(1) De a, privativo, y de sphuxis, pulso,
propiamente privaciones del_pulso. Suspension de
los fenomenos de la respiracion, y por consiguien-
te de las funciones cerebrales, de l:} circulacion
y de todas las demas funciones. Dicese muerze

aparente.
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llOll)bl‘eS? respiran continuamente la mj
na porcion de aire atmosférico que g .
turaron de las emanaciones que salen 3;
Sus. cuerpos; estas Gltimas, condensadag
reunidas, parece que obran unas contra,
otras y dan lugar 4 nuevas combinacio~

nes. En medio de este aire corrompido

bacen gérmenes morhosos cuya naturales
“a 1gnoramos, pero sus efectos son desas-
trosos.
Llevados estog gérmenes 4 un cuer~
PO sano, desarrollan las mas veces y con
una Ienergia espantosa lesioneg graves en
l(’)s Organos mas inportantes, en el en-
céfalo, en la médula espinal, en los pul-
mones, en la sgpcrﬁcie gastro-intestilnal;
' adquieren cuali-
dades contagiosas: los gérmenes que las
han engendrado se reproducen en log
Cuerpos en que ejercen su funesta po-
tencia, despues pasan por medio del
contacto '.mediato 6 inmediato al cuerpo
d(‘t otros individuos, y de este modo ]h
misma enfermedad se propaga ’one-‘—
raliza, Una cosa analoga 4 esto );e é];ro-
duce en las circeles, en los hospitales,
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en Jas salas de diseccion, si no se cuida de
renovar el aire atmosférico.

Se puede encontrar porciones de ai-
re impregnadas de vapores metélicos que
contengan plomo y mercurio sumamente
divididos. Este aire goza de una activi-
dad morbosa, accidental, debida 4 los
principios que contiene en suspension.
Permanecer en este aire y respirarle es
esponerse 4 esperimentar muy pronto le-
siones cuyo sitio  sera 1)1"mcipa]mente
en el aparato cerebro-esl’)iual, como la
raquialgia (1) metdlica, las convulsiones,
los temblores de los .niembros &c.

De las estaciones.

Sabido es que el sol arregla el curso
de las estaciones: de ¢l emanan los prin=
cipios que suscitan en toda la naturaleza
los fenémenos que caracterizan cada di-
vision del ano. Estos principios son el
calorico y la luz; su penuria 6 abun=
dancia relativa & la superficie del globo

(1) Célico de un.género particular que afec-
ta esclusivamente 4 los que trabajan, manejan 6
hacenuso de plomo;llamase cdé/icode Jos pintores.
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da al invierno, 4 la primavera, al estio
y al otono una potencia muy estensa so-
bre los cuerpos terrestres. El hombre ng
])-ucde sustraerse del poder de las esta=
ciones. Hipéerates ya habia observado y
estudiado los efectos que cada estacion
p'roduce en la economfa animal ; habia
Visto que cuatro veces al afo adquiere
el cuaerpo una disposicion especial 5 que
(:l invierno, la primavera, el estio y el oto=
110 dan orgien 4 enfermedades diferentes.
Las causas, los elementos de donde
cada estacion saca el poder que propaga
sobre la naturaleza se hallan deposita=
das en el aire atmosférico; de donde re-
sulta que este poder se mezcla con el
que pertenece 4 este Gltimo agente. El
médico, pues, tiene necesidad de seguir

en ¢l aire la fuerza propia de la estacion,,
y de separarla por una especie de analisis..

La loz y el calérico que lanza el astro
del dia es lo que forma la estacion, lo
que crea su poder. Mas el aire atmosfé-
rico tiene mas elevada 6 mas baja su tem-
peratura, dependiente de combinaciones
que se ejecutan en él, hay ademas una
cualidad ‘seca 6 hiimeda, y su electrici-

9
dad varia mucho. Todas estas circuns-
tancias tan activas, tan poderosas, son co-
munes 4 todas las estaciones.

Recorramos rapidamente cada esta-
cion, remontémonos al origen de su po-
der sobre nosotros, ¢ indaguemos bre-
yemente el producto del ejereicio de es-
te poder en nuestros 6rganos.

En el invierno los dias son muy cor-
tos, los rayos que el sol nos envia son
escasos de calor y de luz, duran pocas
horas; de su ausencia nacen dos causas,
cuya accion no puede ser desconocida;
estas son el frio y la oscuridad, que
aunque negativas tienen para los seres
vivos propiedades positivas. El examen
del cuerpo del hombre en invierno nos
le muestra privado de la influencia esci-
tante del calérico y de la luz, sometido
4 la oscuridad y al frio, si no tuviése-
mos medios artificiales para rechazar sus
ataques.

En la primavera el sol se acerca 4
nosotros, el eirculo que describe sobre
el horizonte crece todos los dias, la can-
tidad de calérico y de luz que arroja so-
bre la superficie terrestre se aumenta en
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cada revolucion diurna de la tierra. Mus
pronto todos los seres sienten el aguijon
de estos principios, el imperio del fri

queda combatido, la oscuridad sin fuerza, -

la naturaleza despierta. Elhombre no esin-
sensible 4 este gran movimiento, sus ér-
ganos se hallan encimulados, la escitacion
que resiente su tejido, constrinido y forti
ficado en el invierno, enciende facilmente
irritaciones y flogoses intensas que tienen
una marcha viva: conduce 4 las hiper=
trofias (1), & las hemorragias &e.
Mientras el estio el sol nos ilumina
dos terceras partes del dia, vertiendo so-

bre la tierra torrentes de luz y calérico:
entonces no aparece la causa que llama-
ba principalmente la atencion del ob-
servador en las estaciones precedentes, el
frio. El ealérico y el fluido luminoso son
los dominadores absolutos de la natura-
leza. El cuerpo del hombre se halla con-

(1) De la preposicion heper, mas alla, y del
vervo 7vopho, yo nutro; lesion en que los 6rga—
n0s adquieren un esceso de peso y de volimen
4 consecuencia de una nutricion mas activa ea
sus tejidos, que por su fiuerza de accion turban la
economia animal,
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finuamente aguijoneado por' sus princi=
51085 SUS superficies tegumentosas,, la l’)l-el.

lag membranas mucosas estan 'ofv'nc.h-
das; la accion d(? estos dos principios
se apcrcil)c princnpalmente en las per-
gonas que por sus ocupaciones, sus
deberes 6 su gusto, estan . espuestas
diariamente al ardor de los rayos sola-
res. Intonces se ve con frecuenCu} las
ieritaciones , las flogoses de las meninges
encefilicas y raquidianas, ‘dc la pleura,
del estomago, de los intestinos , del pe-
ritoneo &e.; las congestiones sangu,mms,
las apoplegtas son frecuentes. Los colicos,
los vomitos de bilis, las diarreas, las
disenterias , las herisipelas, varias erup-
ciones &c. , testifican la agresion que es=

erimentan las vias digestivas, el higa-
do, la piel &e. Las epistasis, las emoti-
sis y otras hemorragias, que se observan
en esta estacion , son causadas por la cua-
lidad estimulante de la sangre y la acti-
vidad de los vasos capilares.

El otono ve al sol alejarse de dia en
dia; el tiempo que perniancce sobre cl
horizonte decrece progresivamente; la su-
ma de calor y de luz que envia 4 la
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tierra disminuye en la misma propor+
cion. Al paso que estos principios vivis
ficantes pierden su influencia, el frio y
la’ oscuridad van ocupando su lugar. T
cuerpo del hombre se halla entonces en
una_disposicion particular; 4 las éscita-
ciones continuas y 4 veces muy vivag
que el calérico y la Juz producian en sug
6rganos, suceden otras impresiones. To-
do el sistema animal sufre una modifica=
cion profunda; y este movimiento no
siempre se ejecuta sin dar lugar 4 afec-
ciones morbosas. Las lesiones mas varig-
das se manifiestan en otono, nacen mu-
chas veces de una manera inopinada, se
multiplican y propagan rdpidamente; se
sabe que los observadores notan las en=
fermedades de otono como las mas peli=
grosas. Las mismas lesiones, v. g., las ir-
ritaciones, las flogoses estudiadas en la
primavera y en otono ofrecen diferen-
cias incontestables en su marcha, en su
desarrollo, y en sus atributos.

De la posicion del pais.

El hombre que elige un punto del
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globo para fijar su 1‘cs'|d(‘|?ciu , MUY pron-
to el mismo. lugar modifica su naturale~
za. En cada pais hay una potencia su pe-
rior que domina & los hombres que vi=
ven en él,'y que procede: 1.° de la dis-
Josicion del terreno mas 6 menos elevado:
2.0 de la manera con que el l)ais recibe los
rayos solares: 3.2 de las emanaciones que
el suelo presta 4-1a atmosfera: 4.2 (}0 los
princil)ius que este suelo la roba: 5.0 de
las cualidades que el terreno da {1. los
vegetales alimenticios, y aun & los anima-
les de que se nutre.

Buscando las causasde lasenfermedades
en las circunstancias que rodean al hom-
bre, no debemos detenernos en todas lases-
pecies de posiciones que los paises pueden
presentar ; senalaremos solamente las que
tienen un po(lcr bastante estenso so]).r(-.
el hombre para dar 4 sus 6rganos una
condicion particular, para determinar
en sus tejidos organicos las lesiones que
seran el 1)1‘0(111(10 de estas posiciones.

Es un hecho incontestable que los
paises elevados tienen una aceion pode-
rosa en los cuerpos de todas las personas
que los habitan. Las causas de esta ac-
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cion son las signientes: aqui el aire e
puro y agitado, sus capas inferiores nb

hallan una base donde apoyarse , se re~

nuevan continuamente y jamas perma-
necen en quietud. La disposicion del sue-
lo hace que en tiempo sereno los rayos
solares calienten mucho; pero luego que
el sol se oculta del horizonte sucede una
notable frescura. En estos sitios el aire
no recibe de la tierra vapores hiimedos,
los manantiales estan profundos; al con-
trario, el terreno babitualmente 4rido
hace masseco al aire que le circunda, ro=
bandole el agua que puede contener en
estado libre; en fin, en los paises eleva-
dos los alimentos vegetales contienen
mayor porcion de principios sabrosos y
escitantes.

_ En estos paises las impresiones que
reciben los hombres constrifien sus teji=
dos vivos, fortifican sus 6rganos ; sus ha-
bitantes tienen mucho apetito, sus' di=
gestiones féciles y regulares'preparan en
abundancia materiales para su nutricion.
Estos sugetos son de una complexion se-
ca, irritable, activos y emprendedores,
sus aparatos orgdnicos fuertes, bien des-
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arrollados; los aparatos cerebro-espinal,
circulatorio, respiratorio y muscular, de-
muestran una actividad que no se halla
en los hombres que viven en un pais
htimedo. Las lesiones mas ordinarias que
ge notan son irritaciones, flogoses, hiper-
trofias, endurecimientos de los tejidos &e.

Los paises bajos y htimedos nos ofre-
cen un orden de circunstancias diferen-
tes: en ellos las capas infieriores del aire
estan como encajonadas, se balancean, pe-
ro con dificultad, no se remueven del todo;
elsol les da una temperatura muy durade-
ra. Los vapores acuososinvisibles por el dia
y muy visibles en la noche, se ;:levan del
suelo, se esparcen por el aire, mante-
niendo siempre la cualidad htémeda: se
acumulan de noche formando nieblas que
circundan 4 los habitantes. Allila super-
ficie de la tierra no ofrece al honmibre
para su nutricion sino alimentos escasos
de jugos nutritivos, empapados de agua
y privados de su sabor natural. Los te=-
jidos orgdnicos de los hombres que ha-
bitan estos paises se hallan en un estado
habitual de relajacion; tienen poca firmeza

material ; el ejercicio de todas las funcio-
7
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nes se.ejecuta con langnidez, los apa-
ratos de la inervacion, el muscular'y de
la vida nutritiva, estan sin energia. Lag
lesiones mas frecuentes en estos sitios son,
relajaciones morbosas de los organos, flo-
goses 'lentas ¢é irregularcs, ulceraciones
pertinaces , edemas, hidropesias ( 1) &e,
En estos paises bajos regados por una
ribera 6 rio, se hallan muchas veces re-
mansos de aguas cargadas de materiales
animales y vegetales en putrefaccion,
Cuando en el estio el calor solar evapo-
ra el liquido que cubria estas materias,
se descomponen con suma rapidez y es-
parcen continuamente en las capas infe-
riores de la atmosfera emanaciones ma-
léficas 5 luego que el aire contiene mu-
cha cantidad de estas ultimas, es como
venenoso para los que le respiran. Con-
densados asi estos miasmas en el aire,
muestran la mas peligrosa actividad, pro-
vocan repentinamente fiebres de mal ca-
ricter, lesiones en el aparato cerebro-es-
pinal, en los 6rganos respiratorios, cir-
(1) Generalmente se da este nombre 4 todo

derrame de serosidad en cualquiera cavidad del
cuerpo 6 en el tejido celular.
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cnlatorios &e., que marchan insidiosa-
mente y muchas veces resisten & todos
los auxilios.

La causa de las enfermedades de un
cardcter epidémico y que ejercen sus es-
tracos solamente en los habitantes de un
Pa’fs, 6 de una parte de éste, reside las
mas veces en algun vicio debido 4 su po-
sicion ; es necesario atribuirla 4 una cir-
cunstancia local, 6 al foco de infec-
cion que no se percibe. La causa de es-
tas enfermedades se halla en el aire, por-
que solo éste y el agua son las cosas co-
munes 4 todos los habitantes de un pais.
Por lo que respecta & las enfermedades
endémicas, con mas razon deben ser atri-
buidas 4 la disposicion viciosa del terre-
no, 4 cualquiera origen 6 foco de insa-
lubridad del pais, pues que estas enfer-
medades le son propias y duran siempre.

De los climas.

El estudio de los climas y del poder
que tienen en toda la naturaleza, y par-
ticularmente en el hombre, es uno de
los objetos mas curiosos ¢ interesantes
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pero debiendo considerarlos aqui bajo 1a
sola relacion etioldgica, desaparece sy
brillantez. El hombre que muda de cli-
ma esperimenta por.esta transplantacion
una alteracion considerable en su salud;
su cuerpo halla un orden de nuevas ina
fluencias tan poderosas que turban el
ejercicio de sus funciones.

En los eclimas meridionales existe
siempre al rededor de los cuerpos ter=
restres gran cantidad de calérico y de
luz ; todos los vivientes se penetran de
estos principios, sus fibras, sus drganos
sienten continuamente su impresion; ba-
jo su fuerza estimulante se desarrollan
y perecen sin que cese de aguijonearles.
En las mismas circunstancias se halla el
hombre que habita estos climas; jamas
siente la accion del frio, todo su orga-
nismo encuentra una fuerza escitante
continuada ; anadase 4 esto que las sus-
tancias que usa para su alimento son
mas sabrosas. Asi, la vitalidad del apa-
rato cerebro-espinal estd de tal maunera
desarrollada, que frecuentemente se halla
exaltada y morbosa; lainervacion mas acti-
va comunica una susceptibilidad mas viva
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4 todas partes; las funcionesse ejecutan con
una rapidez asombrosa. Se ve que en !as
fiebresse manifiestan bruscamente las lesio-
nesen el encéfalo, en la médula espinal,
éimprimen 4 una enfermedad,.q'ue pare=
cia benigna, un caricter pernicioso.

En estas rdpidas consideraciones 80=
bre los climas prescindimos de las dife~
rencias que la proximidad del mar, las
lagunas , las aguas estancadas, la hume-
dad del terreno, las montafas, pueden
establecer en los paises situados en las
mismas latitudes.

Los climas templados someten al hom-
bre 4 diferentes leyes; en el estio pare=
ce que participan de la suerte de los l?a-
bitantes de los paises calidos; en el in-
vierno se hallan bajo el imperio rigoroso
del frio como los del norte. Vivamente
aguijoneado en el estio por el calor y la
luz, constrinido en el nvierno por la
impresion penetrante del frio, sus orga=
nos deben resistir 4 tan diferentes agre-
siones: frecuentemente las lesiones son
el producto de esta lucha. Nada es mas
fayorable 4 la vida que la constancia, la
ignaldad en las influencias esteriores 6
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atmns(:éricas; nada mas contrario que Ia
mutacion de éstas, que la sucesion de im~
presiones opuestas. Asi es que hay sereg
organizados que prosperan en las afortu«
nadas latitudes del mediodia, y que no
viven en nuestros climas templados.

El fl:lO es el dominador de los climas
septentrionales. Ya hemos visto senalap
su poder en los habitantes de los clima
templados, y dividir con el sol el imper‘i;
(,]e estos ltimos. A medida que se ace‘rca
4 los polos es mas poderoso: tres 6 cua=
tro meses domina el calor, el resto del
ano reina el frio. En estos climas tiene el

‘ hon!bre que resistir los choques mas con=
trarios; no son impresiones las que reci-
I;JC, con sacudimientos, conmociones )‘ro~
fundas; en el decurso del ano pasa deluna
temperatura elevada al frio mas intenso
(f]\SI 's;)u muy numerosas las lesiones pro-.
O s
g o o) ‘Lflo.llea. La mayor par-
te de los seres organizados sucumbirdn
é su accion, el niimero de las plantas
de lx.;s animales es tanto menor cnantz
par_ueudo de un trépico se intcl"na m;
hacia los polos. f

103
De los alimentos.

Fl hombre se halla obligado 4 res-
faurar continuamente las piezas de su
m-ganizucion para impedir su deterioro,
Los materiales para esta operacion los
an los alimentos que toma. Las

sumInisty
sen la facultad de nu-

gustancias cue tier
trirnos provienen
mal, pertenecen al

del reino chctal 6 ani-
a naturaleza org_ani-r

Cunando se considera su composi=

cion qnimiCn 4 sus cualidades sensibles
sidad. Cada una

presentan mucha diver

de estas sustancias, introduciendo en el

cuerpo del hombre los elementos que
[ g putricion, ejerce en sus

convienen a su
organos una impresiornt diferente : pnede
los flui-

aun causar en los sblidos y en
dos una modificacion, que aunque len-
ta, es facil aperci\)ir. Si 4 la accion de
cada especie de alimento se anade la des-
ignaldad de principios alibiles que con-
tiene , se Compren:ler{t como los alimen-
tos producen mutaciones profundas en
la economia animal , y como deben ser
muchas veces causa poderosa de las le=
s10N€8, \

gada.
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J La bromatologia (1) cuando se I con
sidera bajo la relacion etiolégica, cxioe-
que se estudie en'los alimentos: 1.0 t?n
qué grado‘ poseen la cualidad 4 propie-
dad nutritiva: 2.0 qué cantidad recibe
el cucrpo:.3.° s.i sufre facil 6 lentamente
la elaboramop digestiva: 4.0 Ia impresion
que estos alimentos hacen en los tejidog
vivos: 15.° .]as alteraciones, los deteriorog
que esperimentan los alimentos y las
cua}hdadcs nuevas 6 maléficas que ad-
quieren : 6.° lag preparaciones que rc‘ci-
ben en nuestras cocinag,

L. De la cualidad nutritiva de los ali-
mentos.

No t(_)dos los alimentos suministran al
hombre 1gual cantidad de principios 1‘(;-
paradores: hay entre ellos mucha diver-
sidad. Generalmente las producciones ye-
getales nutren mengs que las animales:
csta§ se elaboran con mas facilidad‘ .
los organos digescivos estracn mayor c:m}-r

(1) De broma gen, by i
- « oromatos ., alimen
Jogos, discurso. e
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tidad de principios reparadores. Los alij
mentos vegetales comparados entre si
ofrecen diferencias notables; lo mismo
sucede con los de los animales. Asi, las
sustancias v(*gctales que tienen por base
quimica el aztcar, cl_accite fijo, la fécula,
el gluten, una materia azoética, son mas
nutritivas; de una corta cantidad de es-
tos alimentos, estando bien digeridos, sal-
dra en abundancia el quilo 6 los elemen-
tos reparadores. Las sustancias vegeta-
les en que domina el mucilago nutren
mucho menos; un voltumen considerable
dard una pcqueﬁa porcion de princ}pi()s
nutritivos. Esto es aplicable & las coles,
4 las coliflores, las lechugas, espinacas,
judias verdes, guisantes verdes, a los
nabos, chirivias, 4 los frutos rojos &c.,
cuando cstas producciones alimenticias
se comparan con el pan, con el arroz,
con las patatas, con las aluvias, con el
chocolate &e.

Las mismas diferencias se encuentran
en log alimentos animales si ponemos en
paralelo sus cualidades nutritivas; las os-
tras, las almejas, los pescados de rio nu-
tren menos ¢ue la carne muscular de los
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1 ) 1 H Q :
:]1;:1.:::1% viejos tomados en igual yo
Cuando se lere juzear
der del alimenl(()]uzfélc h{)l:l/){l:,n e i
e, €s ime-
portante conocer su composicion qufs
mica. Si un individuo dotado de Orga~
103 robustos usa siempre de sustanciag
ricas, de materiales nutritivos, como I
(-‘:u'nel, los huevos, los fariniceos &e,
Hegarg muy pronto & ponerse "rueso5
r(:-p!vt.o, muy robusto, 4 menos anc Sl],.
organizacion no se oponga: tendrd una
sobreabundancia de sangre consistente y
A e
; el :third el esceso de los
Jugos nutritivos, que preparan los 6rpa-
nos digestivos, y se aumentari continza-
mente su gordura. Tal complexion es
una pr.c(lisposicion a las flogoses, 4 las
congestiones sanguineas, 4 los derrames
de sangre, 4 las hipertrofias &e.

Las personas cuya nutricion habi-
tual se forme de producciones mucilagi-
nosas, de nabos, de coliflores, de iu(lit?ls
\"Cl'd('?s, de manzanas, uvas &e., recibi=
rdn una reparacion insuficiente. £l ma=
terial de sus Organos sera eyidentemente
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delicado, su sangre poco abundante y
liquida, su cuerpo ofrecera todas

1148
ales de una asimilacion lz’mgmda.

Jas seil

Las personas sometidas 4 este régimen
esclusivo, estardn ordinariamente afec—
tadas de oligotrofias (1), de reblande-
cimiento de los rejidos; de edemas, de he-
morragias por atonia de los vasos capi-

lares &e.

Entre estos dos estremos, que pPo=
nen en evidencia la potencia de una nu-
tricion fuerte 6 débil en el cuerpo Vivo
y sobre la naturaleza de sus enfermeda-
des, se colocan las maneras de vivir tan
variadas de todos los individuos. Una
mezcla de estos diversos alimentos, apro=
])iada 4 cada organizacion , conserva Yy
aun protege el estado de salud. El equi-
librio se rompe en el gistema animal, y
sobrevienen lesiones patogenosas cuando
no hay concordia entre las necesidades

(1) De oligos, poco, pequefio , y de zropho,
yo nutro; lesion en que los organos han perdido
de su peso, de su volimen 6 de su capacidad
por defecto de nutricion en sus tejidos, y que
por su debilidad material carecen de la aptitud
conveniente para ejercer sus funciones.

—
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de la economia animal y 1
princjpios nutritivos que Ia
los alimentos, Las lesiones nacen prin~
pah}nente cuando el cuerpo del hombye
habitvado al uso de un alimento ligcro
pobre de principios alibiles, pasa l'cpen:
tinamente 4 un género opuesto de vida
¥ que el cucrpp recibe diariamente una,
snj)(.erabundancm d.e jugos nutritivos su=
n'nmsrra(los por alimentos muy sustan-
crosos. Aquellos que sustituyen & un ali-
mento diario fuerte y rico, el uso de sus-
tancias mucilaginosas que dan poco qui-
lo, pPocos materiales reparadores, corren

)

los alimentos turban el estaclol 328 ;1(11:]1((13

Y originan las enfermedades por su cua-
lidad nutritiva;

a suma dg
suministrap

los mismos peligros. Se ve,

‘ se ve tambien que es
posible comer poco y nutrirse demasia~
dg, y comer mucho y sin embargo no
alimentarse suficientemente,

. Estos resultados dependen de 1a elec-
cion de las sustancigs que usamos,
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Il. De la cantidad de los alimentos que
el cuerpo debe recibir diariamente.

Cada individuo toma todos los dias
oco mas 6 menos la cantidad determi~
nada de alimentos, suficiente para reparar
Jas pérdidas de su maquina y mantener to-
das las partes de ésta en el estado de equi-
librio propio 4 la salud. Si se esceden
estos limites , si en una comida se toma
mas cantidad que la necesaria, sucedera
ue sobrecargados los 6rganos digestivos
se elaborardan mal los alimentos recibidos;
habra pesadez en el epigastrio , vapores,
inflacion penosa y ansiedad. Sino se ve-
rifica el vomito, estas sustancias mal qui-
mificadas en la cavidad gastrica pasarin
4 los intestinos en estado de crudeza; su
presencia dard lugar 4 nuevos fen6me-
nos, y las evacuaciones albinas, acompa-
nadas de retortijones y flatos, desembara-
zan las vias digestivas. Pero si el esth=
mago y los intestinos son bastante robus-
tos para digerir regularmente esta mayor
cantidad de alimentos, entonces un qui=
lo rico y abundante penetrara en la san-
gre, y todos los tejidos podran nutrirse
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mejor. Si este régimen dura algun tiem.
po, muy pronto ofreceri el cuerpo lgg
atributos de la plétora y de un gran yi.
gor; la piel estard mas encarnada, el
pulso lleno, los tejidos Organicos mas re.
nitentes; habrd anuncios de flogoses, de
congestiones sanguineas, de hipertro
fias &e. sobre todos los puntos del siste
ma animal.

Si una persona se halla en circung-
tancias que no le permiten tomar dia=
riamente la suma de alimentos que re=
claman las pérdidas que tienen sus fluj-
dos y solidos, en poco tiempo esperi-
mentaran el defecto todas las partes de
la economia animal. Disminuiri el peso
del cuerpo y el voltimen de sus organos,
un adelgazamiento progresivo, las seia~
les evidentes del decaimiento atestigua=
ran la insuficiencia de la reparacion nu-
tritiva. Muchas y diferentes lesiones se
mezelardn 4 la oligotrofia de todas las
partes: se desarrollarin en muchos pun=
tos del cuerpo productos parsitos, tubér-
culos, escirros (1) &ec. Bien sabidos son

(1) Tumor duro, indolente, sin alteracion de
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Jos estragos que oo?sionrf en lal 0(1‘0111(1—
mia animal la abstinencia total de \(_h
glimentos , ¥y cn:’u) pronto se notan sus
efectos en los fluidos vy S(.)lli.]OS‘; en las
yias alimenticias nacen irritaciones y
flocoses, el epigastrio se encuentra muy
(]o‘lbroso, el ‘mismo aparato (—‘ncuhl'h(:o se
jrrita é inflama; se presentan los 0jos fe-
roces, existe el dulirio.:, las escreciones
son fétidas, hay abatimiento &e.

III. De la elaboracion digestiva de los
alimentos.

No se digieren con igu.nl facilidad
todas las producciones' digestivas; ,las hay
que resisten 4 la accion del estomnlgo,
que debilitando esta viscera por su im-=
presion relajante , (]ISlﬂl'lluyf‘ll su acti=
vidad para hacer la dxg_estlon estoma-‘
cal. Tales son las materias oleosas , la
grasa de los animales, las legun-]l)res mue
cilaginosas &ec.; otras sustancias ceden
facilmente 4 los 6rganos digestivos, pero

color en la piel, de naturaleza particular que se
desarrolla comunmente en los 6rganos glandulosos.
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el producto de su elaboracion es muy e
caso, los frutos rojos, los acidulos son
de este ntimero. Las carnes se digieren
bien, porque al paso que escitan al ega
tomago & ntestinos , despiertan su ac=
cion vital.

Para juzgar de la elaboracion diges~
tiva de los alimentos es necesario tener
en consideracion el estado actual del apa=
rato organico encargado de esta fun=
cion. Se digerird mal el alimento, cual=
quiera que sea su naturaleza, si la per-
sona que le toma tiene desde su naci-
miento un estémago débil, delicado,
las thnicas intestinales delgadas y sin
consistencia. Al contrario el hombre bien
organizado que ha recibido de la natu-
raleza un aparato digestivo perfectamente
construido, no hallari alimentos indiges-
tos: todo lo que come se convierte pron-

facilmente en quilo: todos los actos
de su funcion digestiva se ejecutarin con
la mayor perfeccion y facilidad.

La condicion de estos dos individuos
es muy diferente ; para los primeros la
digestion es sxemple una operacion pe-
posa, una especie de estado morboso

443
acompana ordinariamente al ejercicio de
esta funcion. Hay mas: el quilo que re-
sulta de esta digestion laboriosa, sobre
no ser abundante, las mas veces es im~
Perfccto; la consecuencia de este primer
vicio de la nutricion se siente en otras
operaciones ulteriores. La hematosis no
es lo que debe ser, la sangre peca por
su cualidad, parece que IOS mMismos teji-
dog vivos of1 ecen signos de deterioracion,
plocedentes de la 1ucgulduda(| de la ac-
cion asimilatriz. Al contrario, los hombres
que tienen un sistema digestivo fuerte
enérgico sacan de los alimentos buen
qmlu, st nada hay indigesto para ellos,

tambien encuentran menos alimentos da-

nosos. La fuerza de los 6rganos géastricos
vence los obstiaculos que ofenderian 4
organos mas delicados. ;

La facultad de nutrir que tienen Ias
sustancias alimenticias. depende, pues,
de la disposicion de los oréanos digesti-
vos. Lo que uno halla pesado é mdlgcsto,
otro lo digiere con facilidad, y suminis-
tra 4 su cuerpo un quilo abundante.
Las sustancias que son para éste un ali-
mento, ligeras y pobres de pnnmplos nu-
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tritivos , se hacen en los organos mas vi.

gorosos de aquel un profundo manan<
tial de elementos reparadores. Vemog
personas que comen parcamente y san.
do alimentos poco nutritivos, tienen ung
gordura notable, y se hallan en un esta.
do de plétora incomoda.

IV. De la impresion que los alimentos
hacen en los cuerpos wvivos.

Penetrando los alimentos en las viag
digestivas, producen en todas las partes
que tocan una impresion tan variada
como su composicion quimica; la mate-
ria mucilaginosa y gelatinosa propende
4 relajar los tejidos vives, con quienes
se pone en contacto. La materia oleosa
obra del mismo modo y con mayor ener-
gia: el efecto de las materias azucara=-
das y amiliceas es tambien relajante,
aunque inaprecial)le en el estado de sa-
lud, en que las fibras consenvan su ten-
sion normal; pero cuando los érganos
estan irritados 6 inflamados la impresion
de sus molécnlas causa un efecto emo-
liente 6 dulcificante. Las sustancias aci=
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.dulas estimulan. ligeramente los estéma-
gos sanos, despiertan su actividad y fa-
vorecen sus funciones; en un est()mago
donde existe una irritacion, estas mismas
sustancias se mostrarian refrigerantes,
temperantes. La carne muscular de log
animales adultos escita los 6rganos diges-
tivos mientras trabajan en su elabora-
cion; estos Organos sentirin mas la po-
tencia estimulante de un alimento que
contenga espeeias, aromas, aceites vo-
latiles, resina, 6 el principio acre de las
cruciferas &e.

Hay , ademas de esta accion local,
otras que deben llamar la atencion del
médico. Los principios cuyo poder en
los 6rganos digestivos acabamos de indi-
car, penetran en la masa sanguinea, se
esparcen por toda la economia animal,
y repiten en todos los érganos vivos la
mmpresion que habian suscitado en la
superficie gastro=intestinal. Estos ataques
multiplicados, sentidos 4 la vez en todos
los aparatos orgénicos, esplican la série
de fendmenos que se notan despues de
cada comida, y que duran muchas horas.
Estos fenémenos, como la frecuencia, la

o - m——
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vivacidad de pulso, la exaltacion de Iy
funciones cerebrales, el desarrollo dg]
calor animal, el encendimiento del sem.
blante, 6 son senales de una escitacion
interior, 6 signos de una debilidad pro.
funda, como la languidez del pulso, de
las facultades intelectuales &e., segun Jg
naturaleza y cualidades de los alimentog
que se han tomado.

Si todos los dias se wusa del mismo
alimento, las impresiones que el cuerpo
recibe en cada comida se harin conti-
nuas, y le dardn una disposicion duras
dera y permanente, una complexion par-
ticular ; se le verd sujeto 4 enfermedax
des dependientes de este régimen. Asi,
por el uso de los alimentos hay una res-
tauracion nutritiva de los tejidos orgé~
‘micos, una influencia general que no
debe despreciarse , pues que puede pre-
parar y aun provocar lesiones patoge-
nosas. :

V. De la preparacion de las sustancias
alimenticias.

Las producciones vegetales y anima-
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Jes que sirven para nuestro sustento. ra-
ya vez.se usan en el estado que nos las
wesenta la naturaleza: siempre sufren
algunas preparaciones; unas simples, que
consisten en quitar Jas cubiertas, las par-,
tes intitiles 6 alteradas que se hallan mez-
cladas 4 la sustancia alimenticia; otras,
jgualmente simples, facilitan la_mastica-
cion y Ja digestion estomacal de los ali-
mentos como pulverizarlos, red ucirlos 4
pulpa, cocerlos con agua simple 6 al
fuego desnudo &c. Hay otros procederes
culinarios 4 que se somete la materia,
alimenticia, que lejos de dejarla su ca-
ricter original, muda sus cnalidades
intimas, y las dan nuevas propiedades,
que es importante conocer. No solo se
quiere auxiliar la digestion de la sustan-
cia nutritiva, sino que se desea princi-
palmente lisonjear los senticlos del gus-
to, del olfato, y aun de la vista; se quie-
re comer mas, y con una sensualidad
que no hallamos en los alimentos que
la naturaleza prepara para el hombre.
Si se anade azGcar 4 un alimento
se le comunica un sabor que no tenia,
y al misme tiempo se aumenta su cuali-
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dad nutritiva, Si se mezcla un cuer
graso, el aceite de olivas, la manteca, e
rffsultado sera el mismo, con la diferén.
cia que hay queé contar con la accion
relajante de las moléculas oleoginosas ep
t'odos los .tcjidos, y singularmente en log
organos digestivos. Los acidos, el ving-
gre, el jugo de limon, de naranja, de
acederas, lisonjean el sertido del gusto,
ayuc.la.n la digestion produciendo una sua:
ve titilacion en la superficie géstrica,

Hasta aqui la base' nutritiva no se

desnatu_raliza; pero hay otras preparacios
nes culinarias en que wna fuerza estrae
na a los principios nutritivos llama toda
la atencion del médico. Vemos muchog
manjares fritos, tostados con salsag, gra-
sa y aceite, que han ‘permanccido mu-
cho tiempo al fuego: estos CUErpos pra-
808 .han sufrido una alteracion ‘en stis
caalidades quimicas; por la accion del
calérico se han desenvuelto principios
acres. Estos manjares causan una impre-
slon mordicante, escitante en la superfi=
cie .gustativa y en las del ‘estomago é in-
testulms; absorvidas sus moléculas, lleyas
das 4 la sangre, irritan igualmenite todos
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Jos~ tejidos. Es preciso atribuir 4 su ac-
cion en el aparato cerebro-espinal y cir=
culatorio aquel calor general que se es-
serimenta despues de las comidas en que
se usan los alimentos que agabamos de

indicar.
Todos los manjares condimentados

con pimienta, clavos de especia , canela,
yainilla, pimiento, azafran, mostaza, ce~
bollas, rébanos &c., y aun con sal ma-
rina en mucha cantidad, tienen tambien
en la economia animal una influencia
independiente de su cualidad ‘ nutritiva,
Estos alimentos contienen aceite volatil,
principios balsimicos , resinosos &c.; des=
pues de su ingestion las moléculas de
estos principios estimulan los oOrganos
digestivos, como han estimulado el pa-
ladar. En seguida , inalterables por las
fuerzas digestivas, penetran en la masa
sangufnea, donde las observaciones fisio-
logicas los han reconocido, atacan fuer-
temente al corazon, 4 las arterias, al en-
céfalo, 4 la médula espinal, 4 todos los
cordones nerviosos y 4 los demas orga-
nos del cuerpo. El momento de su agre-
sion en todas partes estd marcado por

o=
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un movimiento fébril, calor en la piel/
frecuencia del pulso, exaltacion de las
facultades cerebrales » Inquietud , sed,
insonnio &e.
Las impresiones que los alimentog
cargados de estag materias hacen en el
sistema animal producen muchas afeca
ciones patolégicas. A ellos eg preciso a<
tribuir estas irritaciones que se encuen-
tran tan frecuentemente en log Organos dj-
gestivos de las personas que las usan, eg-
tas flogoses sordas que atormentan al eg«
témago, a4 los intestinos, al higado &e,
Las ulceraciones en Ja superficie gastro-
intestinal, los endurecimientos de las tfie
nicas gastricas , los escirros, los cince=
res ( l) en los 6x‘ganos digestivos recono=-
¢en comunmente por causa principal el
uso habitual y diavio de las carnes sala=
das 6 muy’ cargadas de especias, de los
fritcs, de las salsas requemadas &e. Ia
agresion continua de estos alimentos acres
& irvitantes en las vias digestivas provo-
ca el desarrollo de las lesiones que aca-'
(1) - Cuerpos esteacriformes, cerebriformes, que

tienen en los tejidos Organicos una existencia pa~-
yasita y los invaden.
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pamos de indicar; sus principios, lleva-
dos 4 todos los tejidos, encienden ta{;n-—
bien en ellos focos de irritacion, de flo-
oses y de otras lesiones. Mm'.has al“e;(.-
Eiones del aparato cerebro—espm?ll, cir=
culatorio, respiratorio y de la pie . Sfm
producidas por el uso de estos manjares
incendiarios.

VI. De la deterioracion de las materias
alimenticias.

Hay pocas causas de las enferm]('e-
dades mas activas que el uso de los fa i-
mentos deteriorados; su examen f()ll];f'l
uno de los puntos mas Curiosos dlc a
etiologia. El hombre se ve ol)llga(.o ]‘:
nutrirse ; la necesidad .del hambre )(,
persigue, es necesario satn‘sfacel‘!a? y.p‘}u,-
de suceder que no tenga & su t‘lSI)OSl(il()ll
mas ue sustancias alungnncms qn'e ~.‘)1u,—
biesen perdido sus cualidades _naturales
Y adquirido propncdz_xcles estranas, lcon--
trarias 4 la organizacion amnlal. ]:._l 10111.-
bre en su angustia no desdena nmglmili
sustancia ~que pueda apagar su 113}11 )\lL.
este sentimiento, cuando es doloroso, le
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:!(1]]("110e 4 valerse de los mismos alimepy
08 > i by y
n,edg(l]];s, contienen gérmenes de enfep~
En losafios de escasez en que el py
blo come en lugar de un pan sulud'lpl)}e.
uno duro, Compacto, que exhala un‘ol -
f}lfrrte y de un gusto acre , son frecneor
tisimas las lesiones de Jog 6rganos “di ren-
tivos, se ven irrimcioues, ﬂo?’oses uél' -
raciones &e. de la superf; it bt i
) : perbicie gastro-in-
testinal, Estas lesiones ceden con facjlj-
dad luego’ que renace la abundaneia. v
Gue el €stomago y los intestinos rccib:zxy
alimentos saludables en lugar de los a:
cres y groseros 4 que le obligaba la ne-
cesidad. En los anos no me:x:os €noso
en que las lluvias continuas hanphech;
germinar el trigo, desnaturalizando st
composicion, destruyendo su glut.en
(lcsarr(lllando un cuerpo azuearado; en
©€stos anos en que la harina del tri«:o da
un pan blando, indigesto, gcuéntosbcéli-
cos, diarreas, disenterias simples 6 re-
behl’es se manifiestan? 6 e otro modo
4CUaNtas gastritis, enteritis, gastro-eute-’
Yitis, o.rc.lmariameme complicadas con la
aracnoiditis, cefalitis, y con muchas o=
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tras lesiones, son la consecuencia del uso
deestos alimentos? ;No se desarrollan en
estas épocas desastrosas epidemias morti-
feras y devastadoras de fiebres ataxicas,
tifoideas ? &e.

Las semillas del trigo, del centeno,
de la cebada, pueden estar mezcladas con
las de la zizana 6 lolium temulentum 6
centeno de cuernecillo. Su harina, mezcla-
da con la de estas ultimas producciones,
es de un uso peligroso; las cefalalgias, el
abatimiento, las convulsiones de los mus-
culos de la cara y de los miembros, la
propension “al coma &c., son las conse-
cuencias del uso de estas sustancias.

Las carnes en putrefaccion, los pes=
cados podridos , la carne de los anima-
les cuyos tejidos se hallasen en un esta-
do morboso en el momento en que se
les ha muerto , ejercen una actividad fu-
nesta en los érganos de las personas que
se alimentan de ellos. Su uso origina le-
siones y accidentes que se manifiestan
4 la vez en las vias digestivas y en los
principales 6rganos de la economia ani-
mal. Las harinas, los comestibles de esta
especie en que por fraude se introducen
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sustancia«.:» estraflas para aumentar el pe.
$0, Eldqmereu cualidades Correspondig&
tes 1L la naturaleza de estas adiciones. 3
e i

; ¢ cen alimen=-

tos, pueden introducir en ellos particu=
Jas qne,serz’m mordicantes, cdustieas pas
ra los 6rganos que las reciben. Cuande
estas son bastante abundantes encienden
uritaciones y flogoses en las vias digestis
vas; pueden serlo poco para no gf(;u-
der al estomago ¢ intestinos, pero /pene-
t~r;mdo en el cuerpo, aunque en p£ ue=
nia cantidad, podrin atacar al encé%‘alo
4 la médula espinal de algunos indivi-’
duos, y dar lugar 4 fenémenos morbo-
808 tenaces. En ciertos tiempos del afio
en circunstancias aun mal (Ieterminadas’
las ostras, las almejas, la carne de cier—,
tos pescados adquieren cualidades vene=
1nosas (Eonservando un aspecto sano. Un
pequeno mamero de almejas y de ostras
se hace tambien malsano, lo que espli-
ca por ué entre muchas personas lue
comen de ellas una 6 dos se hallen l(l]]u-
¢has veces incomodadas.

De las bebidas.

El alimento del hombre necesita di=
Juirse; las materias secas y 4dridas llega-~
rian 4 secar y ofender las vias alimenti-
cias. El liquido que se toma con los ali=
mentos favorece desde luego la diges=
tion estomacal, en seguida se hace el
yehiculo del quilo que penetra en el tor-
rente de la circulacion : los ‘:n"me'lpios
putritivos llegan siempre disueltos en

un liquido & los tejidos orginicos en que

deben asimilarse.
Pero todos los liquidos que el hom-

bre asocia 4 sus alimentos no tienen las

mismas cualidades. El agua pura reblan-
dece las sustancias alimenticias, facilita
su elaboracion digestiva sin producir

una im presion aprec'mble en el estomago €
intestinos. Bste liquido solo tiene accion
sobre el alimento, se presta 4 todas las
_modificaciones (ue le hacen sufriv los or-
ganos digestivos. No se halla la misma
nercia cuando se bebe vino 6 un licor
alcoholizado. Estas bebidas estan dotadas
de una propiedad que se pone en acclon
por: el contacto de una superficie viva.
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Desde -lueg.o s¢ manifiesta esta propiedad

en el interior de la boca, del esofago
en !a cavidad del estomago y de los in.,

testinos ; estimuladas estas partes, se po.
nen mas rubicundas, mas ealientes é jp.

ritadas. Esta ‘operacion local interesa 4
](}s n-er\fios que terminan en las superfi-
cies indicadas, principalmente en las del
estomago:  este sentimiento se propaga
simpdticamente al cerebro, 4 la médulg
espinal y & los centros nerviosos. Poco
despues las moléculas de estos liquidos
absorvidos penetran en todos los tejidos
y someten todos los 6rganos 4 su agui—’
jon. Si estas bebidas se toman sin cordu-
ra, suscitan movimientos mas rapidos
del aparato circulatorio, encienden una
especie de fiebre, sobrescitan el encéfa-
lo, y concluyen por determinar en ¢l
una congestion sanguinea para dar lu-
gar 4 los sintomas de la borrachera.

, Por esto se ve 4 qué revolucion or-
ganica se espone el hombre cuando con
la comida bebe vino, y principalmente
cuando al final toma licores alcoholizadas.
Se concibe bien todo lo que pasa en a=
quel que diariamente sigue este régimen,
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cudl serd laicondicion del estomago y de
los intestinos cuando se hallen en un
combate habitual con los licores acerbos

quemantes. Estos 6rganos, continua-
mente irritados, sometidos & un trabajo
inflamatorio , llegan 4 ser el sitio de ul-
ceraciones y de diversas degeneraciones;
sus tanicas se endurecen, se espesam,
pierden sus cnalidades normales, y de
aqui nacen los canceres. El higado, que
participa de las impresiones de estos oOr-
ganos, contrae tambien sus afecciones
patol()gicas. Los demas 6rganos, fatigados
por escitaciones repetidas , son tambien
afectados de Jesiones mas 6 menos gra-
ves: los temblores de los miembros, los
desordenes de las percepciones, los vér-
tigos, el decaimiento de las facultades
morales &c. , revelan la situacion morbo-
sa del aparato cerebro-espinal -en los
hombres que se entregan con demastado
abandono al uso de los licores alcoholiza-
dos. Otros aceidentes testifican el estado
patolégico de diversos aparatos orgéni-
cos del cuerpo.
Si entrasemos en mas detalles, diria-
mos que no tolas las especies de vinos




128

son igualmente .dafiosas, que hay licores
alcohdlicos mas peligrosos unes que otrog,
Ciertas condiciones orginicas agravan ]
mal que hacen estos licores; es peligrosg
tomarlos en ayunas, y cuando el estéa
mago se halla vacio. Las personas que
tienen esta viseera irritada, 6 algun otro
punto del aparato digestivo amenazado
de flogoses, deben evitar su accion. Una
hipertrofia del corazon, un aneuris-
ma (1), los tubéreulos pulmonares,:. la
bronquitis con tos seca, una aracnoiditis
crénica, la disposicion 4 las congestiones
cerebrales, los ardores de orina, las her-
pes (2) imponen 4 los individuos que
tienen estas enfermedades, 6 que estan

(1) Es propiamente un ‘tumor producido por

la dilatacion de una arteria; pero se ha estendido
este nombre & diversas lesiones de las arterias y
de las venas, como tambien 4 las dilataciones
del corazon,
. (2) Consisten en un conjunto de granitos ro-
Jos, apartados 0 reunidos, que destilan un humor
icoroso, y se cubren de escamas' furfuraceas 6
de costras mas 6 menos espesas; otras veces se
presentan como portillas, flictemas, ulcerillas 6
« simples. granos rubicundos.
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yredispuestos 4 ellas, la ley de’abstener-
se de todo licor fermentado. .

La cerveza yla cidra estimulan tam-
bien las vias digestivas y el sistema ani-
mal. Estos liguidos pueden: ser fuertes,
cargados de alcohol, y entonces produceu
los efectos del vino. Si la cerveza es li-
gera, poco cargada de lapulo, no ticne
tanta actividad como la fuerte, presenta
solo un agua ligeramente amarga carga-
da de gas 4cido carbonico. Su uso faci=
lita la digestion, no atormenta al esto-
mago ni i oLros aparalos Organicos:: es
una bebida saladable que muchas perso-
nas usan con fruto. La cidra, que tiene
un sabor 4grio, aspero, obra con fuer-
za en las ténicas del estémago: muchos
individuos no pueden usarla sin’ peligro.
La cidra muy azucarada y agradable al
gusto es mas saludable.

Para quitar al vino, & la cidra y aun
al alcohol sus propiedades danosas, se mez-
cla una pequena porcion de estos lico-
res en gran cantidad de agua. Todas las
personas prudentes siguen este método:
de esta manera resulta una bebida in-
ofensiva que favorece la operacion de los

)
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rganos digestivos sin atormentarles por
una escitacion inoportuna é inGtil. No
causa en el aparato cerebro-espinal y en
el circulatorio una impresion capaz de
exagerar ¢u vitalidad, de acelerar sus mo-
vimientos, y de sacarles del orden normal,
Todas las bebidas de que usa el hombre
ordinariamente pueden falsificarse de di-
ferentes modos. La sed de la ganancia nada
respeta. Diversos ingre(lit}nfes, muy co=-
munmente dotados de cualidades maléfi-
cas, se mezclan al aguardiente para dar-
lle mas foerza, y para quitarle al vino Y
4 la cerveza el gusto muy écido.

De las profesiones.

o Considerado el hombre en el ejer-
cicio de su profesion, constantemente
(;jecura los mismos movimiehtos, tiene
siempre en accion las mismas partes de
su cuerpo: vive en medio de un orden
de cosas que no se mudan, recibe de log
objetos que le rodean impresiones ince-
santes. Los individuos de una misma
profesion tienen en su esterior, en sus
maneras, en sus actitudes, en sus hébi=
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tos, alguna cosa que les caracteriza ; es
una especie de fisonomfa que les es co-
mun, y que comprende bien el obser=
vador.

Los jévenes que empiezan el ejerci~
cio de una profesion, ordinariamente
esperimentan una turbacion morbosa,
que atestigua que el cuerpo no se ple~
ga sin resistencia y sin esfuerzos a la
condicion 4 que le someten las nuevas
ocupaciones, Se sabe que las personas de
un mismo oficio estan sujetas a4 sufrir
las mismas enfermedades, al mismo tiem-
po que estan menos espuestas & otras
especies de afecciones. Se han visto epi-
demias que ban hecho estragos en cier-
tos estados, y se han visto otras fiebres
igualmente epidémicas y mortiferas no
atacar 4 una clase de hombres que per-
tenecian 4 una 6 dos profesicnes. En to-
das las obras de patologia se hallan las
profesiones en el nimero de las causas
de las enfermedades.

Procuraremos remontarnos al origeri
de la potencia cuyos efectos acabamos
de esponer. ’os puntos llaman la aten-
cion sobre este objeto: desde luego es
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necesario ver el cuerpo del hombre en
el ’ejercicio de su profesion , obseryay
qué 6rganos pone en accion , los que
son provocados 4 los mas grandes moyj.
mientos, los que son arrastrados por es«
tos dltimos, y los que quedan en inac.
cion. En seguida es preciso examinar tow
do lo que rodea al hombre, que  tenga
sobre su sistema una, poderosa influencia
Es notable que para cumplir el individno-
(.ZOI).J;JS obligaciones que prescribe el e.
jercicio de todas las profesiones ,  solo
puede emplear los 6rganos sometidos a
la ’voluutad; entonces pone en accion log
muscalos de la vida de relacion » los 6r=
£anos 'de los sentidos, los de la palabra
y €l mismo encéfalo. Pero como todas las
partes de la economia estan tan bien en-
lazadas entre si, que la una no puede
moverse sin conmover las otras, las
contracciones de los musculos escitan la
Jpcdnla espinal, el encéfalo, y al mjsmo
tiempo el corazon y los érganos circula-
torios. Cuando se aumenta la ‘actividad
f]el cer-el,u'o y de la médula espinal , la
inervacion es mas abundante en Jog
musculos, en los érganos, que modifica
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el estado actual de todo el sistema. No
solamente conviene observar las partes
que el hombre pone en accion, sino que
es preciso juzgar de las relaciones que es-
tas mantienen con el resto del sistema
animal.

Quisieramos poder ofrecer en este
Jugar una distribucion metddica de las
profesiones,, fundada sobre estas dos ba-
ses: 1.° los 6rganos que se ven obligados
4 estar en accion en el ejercicio de cada
una : 2.° las influencias esteriores, 4 las
que se halla entonces sometido el hom-
bre; pero este trabajo es dificil. Cada
profesion forma para los individuos una
manera de existir ; consideraciones espe-
ciales tan importantes se hallan enlazadas
4 las diversas maneras de pasar la vida, que
cada una exige tratarse por separado. Ca-
da profesion formara una clase particular.

Con todo, hay profesiones que prin-
cipalmente escitan el cerebro y que de-
jan los miisculos en reposo: tales son los
administradores, los jueces, los literatos,
los compositores de msica, los profeso-
res &e.; en estos individuos los bemisfe-
rios cercbrales se hallan habitnalmente
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en un alto grado de vitalidad; los mis~
culos .de los miembros, los drganos de
la vida nutritiva se hallan en un estado
de inaccion relativa. Esta disposicion ha.
bitual es la causa evidente de muchas
lesiones que se manifiestan acaso mas en
las partes que permanecen inactivas, que
en el cerebro muy estimulado. Algunas
profesiones que tienen relacion con es=
tas se diferencian no obstante porque e-
jercitan con frecuencia otras partes del
sistema animal ; asi, los abogados, los
predicadores se sirven del 6rgano de la
voz, y por consecuencia modifican la
accion de los érganos respiratorios; los
médicos no tienen una vida sedentaria,
y estan mas comunmente espuestos 4 la
accion de miasmas peligrosos.

Otros oficios ejercitan solamente los
musculos: tales son los herradores, los
carpinteros, los carreteros, los ebanistas,
los aserradores, los panaderos, los mozos
de cordel &c.; las vivas contracciones, re-
petidas y aun forzadas, que estos hombres
exigen de sus musculos, atraen de la
médula espinal una inervacion mas acti-
va, muchas veces escesiva. Este trabajo
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muscular escita la sangre ‘artcr'lah el fo-
razon late con mas velocidad, el pulso
se hace mas fuerte, y hay sud?res ab.un-
dantes. La acelerac'mr} de la f}ll‘(}l]‘aCloq,
de la respiraciou, ocasionan pcrdulas cm}-
siderables; el cuerpo saca, para reparar-
Jas, materiales del aire para sus ?ulmo-
nes, de los alimentos para sus organ(‘)s
digestivos. Un modo de vivir tan duro
arrastra. consigo muchos desordel}es.' Sf;
observan con frecuencia en.los m‘dm-
duos que profesan estos oficios ]esn}ones
del corazon, de las arterias, de IOS"O'l‘ga-
nos pulmonares, digestl.vos, encefalicos,
vertebrales, de los nervios &e. '

Es facil distinguir otras profegones
en que el encéfalo t_asté casl trar;qullo,’ y
en que una pequena parte de los mus-
culos se halla en accion. En este caso se
hallan los sastres, los;zapateros, los es=
cribientes copistas , 10s alfareros , los pla-
teros &e, Il estado de reposo en que es
tas profesiones dejan la mayor parte dfz
los 6rganos, coloca en una situacion pate
ticular 4 los individuos que las ejercen.
El encéfalo, el corazon, losl pulmones
tienen poca actividad : los Organos di-
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gestivos caen con frecuencia €n un est

do de languidez. Estog oficios pred; o
edis

nen el cuerpo 4 un gran m’lmeln)'o clelio..
siones especiales, 4 las eligotrofias, 4 le-
reblandecimientog de los tejid gl
edemas &e, i ehiasl
- l],zllcg):unos ..ya a otras profesiones ey
. potencia que pone al hombre en
accion no se ejecuta en el cuerpo, ni |
crea ’cl movimiento 6 |a inercia d(.: alo -
nos organos. Fsta potencia procede ;r?u.
('lp;llme:}re del esterior: son los vn,)o f]‘
en medio de los que es preciso‘ [vi:r?i
€0 una temperatury hiimeda 6 caliente
qpc €s necesario reportar; son focos ap
dientes en cuyas inmediaciones hﬁ lll-'
RCI}IDHI)GCCI‘, sensaciones mas 4 xz;e?)o:
:];o ent)a]s que_los ojos, c! oido, el olfato
pueden evitary una situacion forzada
en que €8 preciso ‘mantenerse &e, A Cl‘l"lll'-

tas especies de lesiones ‘estan es ueél
los obreros de las manafacturas lr())s )IOS
meros, los curtidores, log poce’ros : l(())-
fabricantes  de dcidos, log mineros, 1 :
enfermeros &o, » qU€ no tienen ’otros
causas que lag emanaciones, lag imprca~s
siones, las opresiones i (ue esponen sus
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brganos las ocupaciones de estas per-
§0nas.

De los ejercicios del cuerpo.

Nada es mas cierto que las ventajas
de un ejexcicio diario: mas para que sea
saludable ba de ser moderado y conte-
pido en ciertos limires: si es violento y
forzado dana, y puede producir lesiones
y un estado de enfermedad. Las con-
tracciones musculares, que por su dura-
cion’, por sus repeticiones estan arregla-
das 4 las facultades y 4 la potencia de la
organizacion, como sucede en la mar-
cha y en el paseo, animan suavemente
la accion del aparato cerebro-espinal, la
del corazon y de todos los érganos, y
hacen mas perfecto, mas libre el ejerci-
cio de todas las funciones de la vida. Pe-
10 sl estas contracciones musculares se
renuevan con mucha viveza y dura
mucho tiempo esta accion, como en una
marcha forzada, precipitada, en la car-
rera, en el baile y en una mulritud de jue-
gos, parece que se agotan los centros de
la inervacion: el tejido muscular se po-
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ne dploroso, el corazon late con muc}
cc]eltlda(.], el pulso es muy frecuente ]la
respiracion acelerada, dificil, el te}idal
pulmonar se obstrnye, la temperatur0
(_lel cuerpo se desenvuelve como en ]:
ﬁ.ebre, se turban, se vician todas las fun.
ciones, y el cuerpo ofrece todos los sjoe
nos de un estado patoldgico. .
. No puede verificarse en la economiy
:’mnmal estos sacudimientos sin esponerla
4 algunas alteraciones, sin comprometey
la salud. Las mas veces se restablece Iy
armonia, pero tambien sucede un esta=
do de eufermedad 4 un violento ejercis
cio ; se encienden flogoses en el tejido
pulmonar y en dichos Organos; si exis-
te una hipertrofia, una dilatacion de log
ventri_culos del corazon , se aumentan es
tasl lesiones, se forman congestiones sans
guineas en el cerebro, sobrevienen hemor-
ragias &e. Si un punto del sistema animal
ha perdido su disposicion normal, si a-
menaza una lesion en algun 6rgano, |a
agitacion que produce un ejercicio’ esce-
81vo !a desarrolla repentinamente. Lag
gestaciones en que se comunica el mo-

’

vimiento al cuerpo, Y en que sus mius=
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culos permanecen €n reposo, como el e-
ercicio 4 caballo, en coche &e., rara

yez producen desbrdenes morbosos.

Del reposo.

La vida inactiva suele ser un origen
fecundo de lesiones patogenosas. Se no-
ta en la marcha una doble influencia;
desde luego las conmociones musculares
escitan la médula espinal , el encéfalo,
el corazon, y por consigniente todos los
6rganos; ademas hay un choque siempre
que mudamos de lugar, y que el pie
que acaba de dejar el suelo nos recibe
hicia adelante: entonces cierta cantidad
de movimiento refleja sobre el cuerpo y
agita el material de todas las partes s6li-
das. En los ejercicios pasivos 6 en las
gestaciones solo se observan estos Wlti-
mos efectos: la potencia de la equitacion,
del coche &ec., nace solamente de la re-
percusion , del movimiento que se eier~
ce entonces en el cuerpo.
Ninguna de estas agresiones tiene
lugar cuando el hombre permanece in-
movil, ninguna causa interior 6 esterior
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escita entonces el organismo animals d
este modo la inaccion tiene el caricter de
una potenciz}. Se observa en el hombree
que se mantiene en reposo una série de
efectos procedentes del acto mismo e
que se halla el cuerpo: los movimienton
de todos los 6rganos se retardan, los a :
tos de la vida son mas l:'mguidos, el c:
rebro, la médula espinal picrdeu, part;
de sul fuerza de inervacion, los tejicdos
org:imco§ no. reciben con la misma a=
bundancia los principios vivificantes, ¢l
corazon se contrae débilmente, el pulso
es lento y débil, el curso de la sangre
€s mas perezoso, las inspiraciones mag
tardias , todas las funciones se ejercen
con mas lentitud y de un modo incom-
pleto,'dismimlye la suma de escrecioneg
que diariamente salen del cuerpo. Sj se
prolonga la inaccion, si es habitual, todos
los sélidos organicos caen en un ’estado
df: relajacion: el individuo estd pélido y
dlspl’lesto a las infileraciones celulares. Si
8US organos digestivos son fuertes, si cons
serva apetito, podra adquirir mucha gor-
dura. El resultado de este modo de viyir
es determinay 1'eblandecimient03, ede-
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mas, congestiones sanguineas, flogoses de
mal caracter &e.

De los vestidos.

Los seres organizados tienen una
temperatura independiente del medio en
que viven., El calorico que produce esta
temperatura se forma en ellos, pertene-
ce 4 los solidos y & los fluidos de su cuer-
po, €s uno de los elementos de su orga=
nizacion , cada uno de estos seres deter-
wina el grado de calor que debe tener:
su elevacion 6 su disminucion forman
un estado de sufrimiento, una condicion
morbosa. La naturaleza para conservar
siempre esta temperatura de la salud ha
revestido la piel de cada animal de una
epidermis espesa. de picles, de plumas,
de escamas &ec. Bajo este aspecto el hom-
bre ha recibido una organizacion menos
esmeracda. Una epiderwis fina, delicada,
cubre una piel casi desnuda , dotada de
gran sensibilidad , que sostiene y aumenta
la permanencia diaria de la cama, el calor
de nuestros hogares y nuestros vesticos.
El hombre nada tiene sobre su piel que
pueda retener el calérico que le perte-
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nece, pero su - industria ha  sabido sy},
sa'narla completamente ; ha tomadou 3
piel de los animales, se ha apropi dla
diversas producciones naturales . hal f?)ro
mado algunas telas, con cuayo auxi]:
conserva su temperatura y arrostra llo
ataques del frio. -
Todas las sustancias que empleam
para la.composicion de nuestros vestidos
no son 1g.ualmente apropiadas para hac03
estos servicios. Debemos considerar en -
tela d_os cosas: 1.° en qué grado es ¢ g
ductriz del calérico: 2.° qué relaciones(t)'".
ne con los liquidos. El calor atraviesa o
dificultad las telas de lana partiéulion
mente cuando son nuevas }: no se halT
su superficie desguarnecida‘de estos ﬁl:
mentos en que el aire se interpone y a
cul}u;]a. Los vestidos de lana retieuey;l eI
calérico del cuerpo, que propende 4 e
tenderse hicia fuera, asi como re Je‘le SI
que desde el esterior quiere anetr:r
en nuestros tejidos. La seda tiene esta
propiedad de la lana, aunque en menor
grado. Las telas de algodon y de hilo
no oponen la misma resistencia al pa=
so del calor de nuestros 6rganos al ag)re.
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Debe igualmente llamar la atencion
ja accion de los liquidos sobre las telas.
Las de hilo y algodon se humedecen fi-
cilmente, se unen intimamente con Jla
materia de la transpiracion, con el sudor,
el agua se combina con sus fibrillas; la
Jana presenta otro caricter, recibe entre
sus fibras la materia de fa transpiracion,
el sudor, el agua esterior ; pero estos li-
qni(los permanecen alli como cuerpos es-
trafios , no hacen perder 4 la tela la fa-
cultad de aislar el cuerpo. Este, envuelto
con lanas himedas, conserva su calor:
se resfria en esta circunstancia sl estd so-
lo cubierto de telas de algodon 6 de hi-
lo. La lana nos preserva siempre de las
vicisitudes de la atmésfera, lo que no
hacen el algodon y el hilo cuando estan
hémedos.

De muchas maneras pueden los ves-
tidos ser causa de las enfermedades. El
ejercicio de la vida desprende continua=
mente calérico; una suma de este pr'm-
cipio igual a la que se forma debe salir
del cuerpo para que permanezca la mis=
ma temperatura. Los vestidos sirven
principalmente para arreglar este derra-
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me ; es preciso que sean tales que no re.
tengan al rededor del cuerpo el caléricg
que la naturaleza \rechaza, y que ng
presenten al que reclaman nucstros ép-
ganos demasiada facilidad 4 escaparse,
Los vestidos muy gruesos, demasiadg
multiplicados, conservan todo el calérico
que sale del cuerpo, y los (')rgnnos en
que se acumulan se recalientan; se eg-
perimenta una sensacion de mal estar,
de incomodidad, se establece en la piel
un trabajo de diaforesis, y de esta esci-
tacion pueden nacer lesiones patogeno-
sas. Los vestidos muy ligeros 6 muy del-
gados en una temperatura fria del aire
no retendran bastante el calérico del
cuerpo, y este perderd mas que lo que
pueda formarse; se hallarin despojados
los organos de la cantidad conveniente
para que los movimientos se ejecuten
libre y regularmente. El individuo que
se hallase en esta condicion se quejard
continuamente de frio y de temblor, se-
rd vicioso el ejercicio de todas-las fun-
clones; muy pronto se manifestardn le-
siones patogenosas en distintos puntos del
cuerpo. Los gorros pesados,de lana &e.,
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sostienen al rededor de la cabeza una
temperatura que causa pesadez , ’cefalal-
gias, vértigos, congestiones sanguineas.

Se espone una persona & graves ac-
cidentes quitandose los vestidos §uand(,)
estd muy acalorada, cgando la piel estd
muy Vvivaz, la red capxl.ar que la. cubre
muy desenvuelta, esponjada, rubicunda,
hinchada y en una abundante ?xhala—
cion. El trabajo que existe en la piel pue-
de estar como suspendido por el frio. Fsta
imprudencia ha dado lugar mulchas ve-
ces 4 una pleuresia repentina, a ulna pe-~
rineumonia, & una enteritis y 4 otras
flogoses. y

La presion que algunos vestidos e~
jercen sobre diferentei partes del cuer-
po merece tambien sefalarse por los ac-
cidentes ‘diversos que son el producto.
Los cuellos, los corbatines entorpecen el
retorno de la sangre de la cabeza si estos
lugares se hallan bastante apretados, pa-
ra comprimir las yugulares; este habito

puede causar afecciones cerebrz}leg y aun
apoplegias. Los corsées , pomprmnendo el
pecho, embarazan Ja dilatacion de los

pulmones y el movimicntoodel diafrag-
1
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ma, Una disnea habitual, la tos, los es.
putos de sangre han sido atribuidos 4
esta causa y hancesado con ella: tama
bien pueden ofender al higado ; se hally
con frecuencia en esta viscera en las my«
geres una cintura circular bastante pro=
funda formada por el cordon con que se
aprietan demasiado: la membrana del
higado se halla en este punto mas dura,
mas espesa , como cartilaginosa, perma-
neciendo sano el tejido hepético que se
halla bajo esta depresion. Las ligas, com.
primiendo las piernas 6 los muslos, son
pn obstaculo 4 la libre circulacion de la
sangre en las piernas, de que pueden
resultar varices (1), ed'emas &e.

La ‘cama es una especie de  vestido
para la noche: lo que hemos dicho de
los vestidos le es aplicable. Las cubiertas
muy gruesas, muy espesas, N0 permiten
salir hicia afuera al calérico : éste per=

(1) Tumores nudosos blandos, desiguales , in-
dolentes, lividos, negruzcos, sin pulsacion, que
ceden ficilmente 4 la impresion del dedo, v se
presentan de nuevo, formados por la dilatacion
de una vena superficial de alguna parte del cuer-
po, principalmente de los muslos y piernas.
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manece al rededor del cuerpo & ‘quien
atormenta , el suefio es agitado, yla ca-
beza se pone pesada. Si el cuerpo no es-
ta bastante abrigado y el frio se hace
sentir, resultan otros inconvenientes: la
transpiracion insensible es linguida, 6
cesa del todo, se sienten dolores vagos
en los musculos &c. CGuando el ecalérico
se pierde moderadamente , un calor dul-
ce y agradable rodea al cuerpo, y el
sueno es tranquilo y reparador. No so-
lamente se escapa del cuerpo el calérico
estando en la cama, si tambien un va-
por acuoso; las cubiertas se hallan conti-
nuamente atravesadas por el calérico y

r el vapor acuoso disuelto en el aire;
las hallamos hiimedas swcuando el mismo
aire estd saturado’ de agua, 6 cuando la
transpiracion ha sido muy abundante.

De las habipaciones.

La habitacion es para la familia lo
que los vestidos son para los individuos.
Las habitaciones garantizan al cuerpo del
frio, de la humedad, de las injurias del
aire : llenan tanto mejor su destino con
respecto al hombre , euanto sus muros
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son ‘mas espesos y formados de. materiag
menos-conductoras del caldrico. o
. La posicion de una casa influye en
su salubridad : colocada hicia el oriente
6 hicia el medio dia tiene la ventaja de
ser mas seca; al contrario es habitual<
mente himeda si mira al oeste 6 al nor=
te. Muchas causas locales pueden tame
bien hacer insaludable una habitacion,
entre ellas los materiales que han servi=
do 4 su construccion. Las posesiones cue
biertas de yeso son ordinariamente se-
cas, porque el aire pierde las moléculas
de agua que tiene en suspension , y el
yeso las absorve. El aire es siempre mas
hitmedo en las posesiones cnbiertas de un
barro arcilloso : ¢ste deja al aire atmos-
férico su humedad. Estas causas modifi<
can. poderosamente. al. hombre , ‘obran
continnamente en ¢él, por lo. que en las
obras de patologia se indican las habita-
ciones como ‘causas ocasionales de lag en-
fermedades. Se sabe cuin peligroso es
habitar en una casa recientemente cons-
truida 6 compuesta ; entonces se coloca
el hombre en medio de todas las emana-
ciopes que una porcion de aire no reno-
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vado recibe de'las paredes, de los pi-
s0s &c.; permanece eldia, y prmcxpal-
mente las noches, en este aire sobrecar-v
gado de principios diversos, le vespiray y
no es de admirar que & semejante impru-=
dencia se sigan enfermedades frecuente=
mente tenaces.

De las percepciones.

Por los 6rganos de los sentidos llega-
mos 4 conocer los cuerpos que estan fue-
ra de nosotros. Esta operacion compren=
de dos cosas: 1.0 laaccion de estos cuer-
pos sobre el instrumento de la_ vision,
de la accion &c.-: 2 la impresion que
de este instrumento se transmite al cere-
bro. Estas especies de. movimientos pue-
den ser causas de lesiones pastogenosas.

Una luz demasiado viva molesta al
ojo 'y puede causar la .oftalm'la ,-la cata-~
rata (1), la- amaurosis (2) por un vi-
cio de este organo.: Esta luz . viva obra

(1) ' Privacion de la vista, que sobreviene po-
co 4 poco, y hace el.efe(.:to de un ve}a que caye-~
se sobre los 0jos 3 opacidad del cristalino, sea
que resida en la lente 6 en Ja membrana que lg

lve. = :
emz‘;)e Ceguedad producida por la paralisis de la
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hak; = '
haac ;:dpfpequemos obligan 4 Jos 0jos 4
estuerzos 1
s que terminan
n « . . r ;
erlzs en una condicion morbos.slpo e
tremoz;zssom]dos muy fuertes, un ruidg
e v(; . os1 8ritos continuog alteran
€es el organo del of .
& e Org del oido au
8an 4 producir Jy sordera Est, ) i
Presiones actisti i : el
i clicas €scitan’ vivamente el
0y pueden ¢
ausar la f] i
iy 0£08is
C(sé;‘e'ongano. Muchas personas de gun erclle
soP‘:) ot susceptible ¢ irritable no Pueden
rarun gran ruido
: _ uido siy
. i ; 1 mucha mg
s sm-sufrir vie i %
- M yisin poder evitap acce-
impaciencia-y de célera
. (? mxslmo sucede con respecto al ol«
o)fééivgnv olor fuerte hjere la superficie
> Y aun el cerebro: | : i
Ia pesadez de cabe 1 vér Fe‘d]a,gm’
i i . aveza , los vértigos, ung
s v.tm](.)c] 1dlad prueban que este cens
Vitalidad estd préx: A
; : TOXIMOo & pasar 4
una situacion morbosal. 8 S

leb“hl édel nervio épuco ) sin I"utaClO" (lpdle"(e en
e‘ 0,0, é no ser la "“no“”ldad COllStallte de] ir1s,
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Del ejercicio de las facultades intelec-
tuales.

El ¢jercicio de la inteligencia , dé la
ymaginacion y del juicio,” pone los he-
misferios cerebrales en una condicion pe-
culiar de vitalidad y de actividad. Esta
sarte del encéfalo recibe entonces nias
sangre , probablemente esperimenta 'un
ligero grado de intumescencia, y se hace
un centro en que la vida estd exaltada.
Cuando este ejercicio del cerebro es mo-
derado y de poca duracion, influye sa-
ludablemente ‘en todo el sistema animal;
Ja escitacion que resiente anima la iner-
vacion ,.que parece se propaga a todos
los 6rganos; el ejercicio de todas las fun-
ciones es mas libre y regular. Pero si los
hemisferios cerebrales estan mucho tiem-
po en accion, si se ejercita el espiritu
en materias abstractas, sobre cuestiones
arduas, si la aplicacion es muy intensa,
muy continua, se observan efectos con-
trarios, se turba la inervacion, las in-
quietudes en los miembros son continuas,
el ejercicio de las funciones de la vida
nutriciva se desarregla, todos los tejidos
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enflaquecen , el semblante se altera ,
respiracion es desigual , el pulso irregul
lar &c. Nacen lesiones variadas en g
aparato cerebro-espinal Y €n otros. Se
1an Visto contensiones forzadas de 15 In~
teligencia , esfuerzos intelectuales exages
rados, conducir 4 la apoplegfa, 4 la arae-
noiditis, 4 la cerebritis » @ la manfa 1),
4 la hipocondria (2), 4 la melanco-

(1) Significa locura, furor: se distinguen dog
especies, manfa sin delirio , y manta con delirio,
En la primera no hay alteracion sensible en lag
funciones del entendimiento , pero s perversion
en las funciones afectivag : impulsion ciega 4 log
actos violentos sanguinario, sin que
se pued a donn'nante, ni ilu~

i la causa dominante

funestas inclinaciones., La manfa con de-

siste en una lesion de una 6 de muchas
funciones del eéntendimiento, cop afecciones gra=-
ves 0 tristes, estravagantes 6 furiosas, Lg mania
€s continua 6 periddica.

(2) De la preposicion hepo , bajo, y de kon-
dros cartflago ; enfermedad causada por un vicjg
en los hipocondrios, s una afeccion acompafada
de espasmos en diferentes partes del cuerpo , de
Hatuosidades incémodas 5 de afecciones de espiri-
tu 6 de males imnginm'ios, algunas veces complj-

cada y sostenidg por alteraciones de Ias visceras
abdominales,
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Jia (1), & los vicios de la digestion &c.

De las vigilias.

Los Organos de la v_ida (]e rlt;la:'l?:
necesitan descanso. Una fnflcm;)r; : 0a:daias
te prolougac_la debe :sfll)z:s Z;.)lc (t::)e( ge e

titucion: es una
f-::c(i:gxl:.s En el suexf’)(; se cfct;tl’lilnz;tgl ;)I;‘;:
ion en el encéfalo, en la mé !

riflﬁl:lfi en los érganos.de 1(’)8] scr?tllcll](:]st; dy:
en los musculos somegdos a ]alwoeﬁo .
Si no se verifica este tiempo de sudas ias
s1 su duracion es insuficiente , ‘tz s
partes que acabamos f]e munella:j i
tigan, se enervan, y s .est‘e estac e pre—
longa , sufren un detferlolo Xu]e vi Ii)]ias
dispone 4 muchas les§ones. als ; %eces
muy prolongadas se sxguen] 1r;ucsljlstan0ia
flogoses de las meninges, de la bisirhin
cerebral y de los (Slx*gz.mos de (?s 8 i
pueden tambien irritarse Otl;)s plédula
del aparato cerebro-espinal , la m

j ilis: los an-

(1) De melas , negro, yde ]olhe,fblhiin lpor e

tiguos crefan que era causada esta afecc B
bigl;is negra ; se caracteriza por un delirio

vo sobre un solo objeto,
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espinal,; los pléxes nerviosos) las melaps.

colias , las hipocondrias , los desérdenes
de las funciones digestivas son el pro=
ducto de estas nuevas lesiones,

De las pasiones del alma.

Consideramos aqui las pasiones del
alma como causas morales que obran
energicamente en el aparato de la inep-
vacion , y por consecuencia en todos log
61‘ganos del cuerpo. Todas las pasiones no
afectan los mismos puntos de este apara-
to, no producen los mismos efectos or=
ganicos : la etiologia estudia: cuidadosa=
mente &l poder de las pasiones , porque
frecuentemente son el origen de desor=
denes morbosos, de lesiones patogenosas.
Se pueden distinguirtres especies. 1.0 Hay
pasiones, como el gozo , el contento, la
admiracion, el entusiasmo &c., que afec-
tan principalmente al encéfalo ; estas no
turban el estado de la médula espinal, de
los plexos nerviosos, animan solamente
el curso de la inervacion, lejos de per-
vertirla. Parece que bajo su influencia
los tejidos vivos se espenjan por una al-
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téracion arterial un poco mas activas fo-
dos los érganos muestran mas energia,
¢l ejercicio de todas’ las func1qnes es mas
Jibre y facil, los musculos reciben un es-
ceso de vitalidad que los pone en movi=
miento. Obsérvese un hombre & quien se
le da una noticia agradable : se lev:m?a,
va, viene, no puede permanecer en quies
tud ; su pulso es mas vivo, st color mas
animado &c. Un gran gozo ha causado
Ja muerte; pero esto es porque h_a suce—i
¢ido repentinamente a otra pasion , @
temor, 4 la inquietud. Tl deseo de obte=
per una cosa , el temor de no a\canz.arla,
prodnccn una constriccion en el' epigas=
trio, y un suceso inesprrado viene re=
pentinamcnte 4 causar una grande espan-
sion : estos esfuerzos en sentido contrario
pucden producir graves desérde’:nes.

2.0 Parece que un gran nuUmMero de
pasiones atacan prir’lcipal.mcnltt? los ]?h?—
xo0s nerviosos del gran sxmpatllco_, diri=
gen su accion 4 la rcgion epigastrica. La
mquietud , la ambicnon. , el enfado, la
tristeza, la envidia, el disgusto, ]qs gran-
des aflicciones &c., parece que 1rritan ess
fos plexos y los ponen en un estado mor=
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boso. El efecto mas constante de’ estag
pasiones opresivas es un sentimiento pes
noso, doloroso, en la region epigéstrica
y en el diafragma; ya no se puede dila-
tar el pecho, su parte inferior permane-
ce inmévil: ya parece comprimido el co
razon, sus fibras circulares contraidas so-
lo dejan libre la punta de esta viscera,
que se mueve fuertemente.

Al principio parece que estas pasio=
nes afectan poco el cerebro, este conser-
va su estado normal, no se turban sus
facultades; pero cuando estas pasiones son
de larga duracion, el cerebro y la mé-
dula espinal pasan al estado morboso; y
entonces estos centros del aparato de la
inervacion participan de la alteracion,
que se introduce en todo el sistema ani-
mal, como vamos 4 ver.

Obrando enérgicamente estas pasio~
nes en los plexos nérviosos , obraran en
todos los Grganos de la vida nutritiva El
hombre afectado de una de estas pasto=
nes tiene latidos irregulares del cora-
zon, el pulso lento, desigual; su respira=
cion presenta anomalias, 4 cada momen-
to salen de su pecho profundos suspiros:
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fas digestiones son penosas, 1a, ;13!11)1!1:1-
cion languida, el semblla{\te pili od, as
funciones musculares débiles. Este ete~
sioro tiene una m;.xrcha progrcswal,\pm‘:-
de cansar lcsiones-msupefahlcs en los al?d-
ratos cerebro-espinal, circulatorio, res-

jratorio y digestivo. 7k
Las pas'lones, tales como el temor, ?_
miedo y el sol‘n‘esalto,.dlrlgen 51.1.1‘1'11“7r<
sion 4 los plexos nerviosos, les irritan 'y
qun atormentan. Cuando se forman l‘n‘gs-
camente y son violc:}ta? pucdcn 'oc.fmo—
par accidentes, suprimir los 113cust1.u~os,
producir el aborto, dar lugar a la rota-
' de un aneurisma, determinar lesiones
graves en ¢l encéfalo , causar !a ap()plel—
gia , la epilel)§ia, las convulsiones y la
'te yepentina.
Imge.:’te Ot\ras pasiones dirigen sus ataqu}es
igualmente al encé}fa\o y al sxste’r‘xm. m,:';
vioso ganglionar 3 éstas gon la (:(; clla vda,
ira, el furor &e. jQué impetuosicad, quo
violencia en los mov,im/lcntqs suscitan LS
tas pasiones ! i Con que rapidez Top‘mu(‘
ven, irritan todos los puntos de .smt‘em;
animal , todos los centros de la V"ahd’a(l-'
Parece que la sangre hierye, se sube dla
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cabeza, la cara se hincha y enrojece, e}
ojo se inflama y sale de la drbita, la res-
piracion se acelera, se redoblan las fuer-
zas muscualares, el cuerpo tiembla ; lag
congestiones sanguineas amenazan al ce«
rebro, 4 los pulmones, al higado, 4 to=
das partes; pueden sobrevenir lesioneg
repentinas en todos los aparatos organi=
cos, las apoplegias fulminantes, aneuris
mas, perineumonias, hemorragias, epilep.
sias, hepatitis , vémitos biliosos , icteri=
cias (1) y otras afecciones.

Es muy digno de notar que los ple-
xo0s del gran simpiatico suscitan esponta=
neamente las pasiones cuando pasan 4
un estado morboso, cuando llegan 4 ser
el asiento de una irritacion 6 de una le
sion. Cudntas personas se hallan tristes,
disgustadas, poseidas de la melancolia
mas profunda, sin causa, sin motivo, en

(1) Enfermedad caracterizada por el color
amarillo de la piel y de los ojos, por la palidez
de las materias fecales , por la orina de un color
oscuro, y que tifie de amarillo las sustancias que
se sumergen en ella, por un dolor sordo en la re-
gion del higado, y por una hinchazon mas 6 me-
nos sensible en todo el abdomen.
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medio de toda especie de prosperidad
felicidad, porque los plexos nervio-

308 epigz’\str}cos han perdido su COI]f]’l—

cion normal. Una clase de monomanid-

ticos atormentados.por temores qkume-‘

yicos, por inclinacn.oncs culpables, por

deseos criminales, tienen dolores/ y una

sensacion de ansiedad 1:e['crente ala re-
gion epigz’xstrica. El estomago parece sa-
no, hay apetito, y las digestiones son f‘e-
gulares; el encéfalo se halla las mas ve-
ces en estado normal, no hay cefalalgia,
0 es pasagera. El individuo a quien do-
minan estas pasiones reconoce su culpa,
se condena & st mismo, se queja de que
es arrastrado por una fuerza interior
(ue nace en el e[)igastl'}o, desde aqui sa-
len sus malos pensamientos para subip
al cerebro. En estas afecciones hay espe-
cies de accesiones, que probablemente
seran cuando se irritan los plexos ner=
viosos. Mientras duran estas accesiones
son mas vehementes las pasiones, son
mas dominantes; en estos momentos cri-
ticos recibe el cerebro una impulsion a
que no puede resistirs; lz'x 'vohmtad estd
subyngada, paveceque ladirige una poten-
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cia enteramente diversa y como instintiyg,

SECCION II.

De las causas orgdnicas de las enfer
medades , 6 que provienen de la orgg-
» . “ . . o
nizacion del individuo.

Las causas de que vamos 4 tratar sop
mas variadas que lo que generalmente
se cree; como se ocultan en el interiop
de nuestras partes, en las maravillas de
la organizacion se hallan grandes obstf=
culos cuando se trata de desvelarlas,
cuando se quiere darlas una existencia
especial. De estas causas se habla en lag
obras de patologia cuando se indica una
constitucion seca, blanda, irritable, sen-
sible, un temperamento sanguineo, bi-
lioso, linfatico, la plétora, la supresion
de una hemorragia; de un exustorio, de
una transpiracion &c., como causas ocas
sionales de una lesion, de una enferme-
dad. Cuando se coloca la edad, el sexo,
en el rango de las materias etioldgicas,
se tiene en consideracion la organizacion.

De las edades.
Una ley inmutable quiere que todos
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Jos cuet pos. organizados, nazcan , se des-
arrollen, lleguen al punto de perfeccxon
relativa; despues declinen poco 4 poco
y acaben por volyeria la nada. I.‘fn este
curso de la vida sufre la organizacion
una série no intcrrumpi(la de modifica-
ciones; en la infancia no es lo que en la
adolescencia 3 en la. pubertad ’oh'ecc ca=
yactéres ‘que no pertenecen a la edad
adulta: la vejez se distingne por un l})()(lo
sarticular . de organizacion, por signos
de decaimiento, tristes atributos de esta
edad.

Estudiando al hombre: en los grados
mas 6 menos avanzados de la carrera de
la vida, no se parece & si mismo. Idcil-
mente se conoce que los diversos apara=
tos orgénicos que componen su cuerpo
no presentan siempre cl.nnsmo de.sarrol.lo,
1no poseen siempre la misma suma dcrvua-
lidad. En ¢l hombre infante el encéfalo,
la médula espinal predon’xlinan sobre. 11:18
demas partes por su volimen y activi=
dad. La adolescencia causa una gran re-
volucion : se establece el aparato de los Or-
ganos genitales en medio de otros apara-

tos; hace sentir 4 estos Giltimos su influen-
i1
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cia, hasta entonces desconacida, y esparce
por todas partes  una nueva vida. Log
aparatos circulatorio y respiratorio muese
tran en la juventud una energia singu-
lar; el corazon y los pulmones son en-
tonces las partes de mas vida de todo e]
cuerpo’; los plexos merviosos de la cavi-
dad pectoral adquieren tambien wuna
fuerza de inervacion que antes no te-
nian. Si las inflamaciones del pecho, lag
hemorragias, son comunes en esta edad,
igualmente se observan espasmos en log
6rganos circulatorio y respiratorio, toses
nerviosas, palpitaciones del corazon, dis-
neas &c.

Los 6rganos digestivos aumentan de
peso y de volimen en la edad mediana.
El aparato cerebro-espinal muestra gran
fuerza de inervacion , los plexos nervio=
sos de la cavidad abdominal adquieren
un esceso de vida. En esta época son
mas frecuentes las lesiones de los orga-
nos del bajo vientre, principalmente los
espasmos , los accidentes de la hipocon-
dria &ec. Un nuevo estado de organiza-
cion hallamos en la vejez; los 61‘gallos
del hombre se encuentran fatigados, la
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testura de muches alterada, la miquina
animal amenaza ruina en muchos pun-
tos; se suceden nuevas lesiones, es la
época de los padecimientos de las enfer-
medades.

Considerando asi el cuerpo del hom=
bre , sufriendo en el curso de la vidauna
sucesion de modificaciones orginicas, no
se admirarid de ver notada la infancia, la
adolescencia, la juventud, la edad adulta
y la vejez, como estados que predispo=
nen 4 las lesiones, y 4 particulares afec=
cionesy de ver citar las revoluciones de
las edades como causas que provocan en-=
fermedades ; de hallar epidemias que
ejercen sus estragos solamente en los in-
fantes 6 en los jovenes, quedando libres
4 los adultos y viejos, 6 que ataquen &
estos Gltimos respetando los primeros.

Del sexo.

Todos los observadores han senalado
las diferencias importantes que presenta
la organizacion del cuerpo comparada
en el hombre y en la muger. Los orga-
nos del primero son en general volumi=
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110508 'y robustos, en la muger mas de.
licados y mas irritables. Si el hombre eg
mas fuerte, la muger es mas sensible
Estas desemejanzas fundamentales espli:
can por qué en las enfermedades que ties
nen un caracter epidémico, estd muchag
Veces mas espuesto un sexo que otro; por
qpé se encuentran mas ordinariamente
clertas lesiones en las mugeres, y otrés
que parece son propias del hombre.

' La muger'se halla sometida 4 revolu.
ciones peculiares, que con frecuencia
causan enfermedades. La aparicion de la
mel.ustlzuacion, la cesacion de esta funcion
plerlédlca } ]sml] sucesos acompanados mu-
chas veces de lesiones patoo i
do de gestacion, los e[:fu(;i:: Salzslill Gsfle-

: ! 4 NOVi=
mientos orgnicos que acompanan al par-
to, la lactacion, forman en la vida de las
mugeres épocas en que sobrevienen mu-
chas aft;ccnones patoldgicas. La etiologia
nota cuxda'closamente las anomalias de la
menstruacion como origen muy frecuen-
te de enfermedades. ol
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De las constituciones orgdnicas, y de los
temperamentos.

Tratando los autores de los tempe-
yamentos y de las constituciones orgini-
cas, hallamos una doctrina llena de m=
coherencia, de contradicciones 'y de os-
curidad. - Es facil reconocer que nunca
se ha sabido bien lo que deben ser el
temperamento y la ¢onstitucion ‘organica
de un individuo; sobre este punto no se
ha dado una esplicacion neta. ;Son distin-
tas estas dos cosas; y pueden existir §i-
multineamente en un mismo individuo?
Se han limitado 4 algunos rasgos genera=
les, segun los que se han establecido al-
gunas formas de organizacion que se han
llamado temperamentos 6 constituciones
sanguinea, biliosa, nerviosa, linfitica &c.
Tstas calificaciones en etiologia son de
muy poco valor, y cuando 4 la cabeza
de la tabla de una enfermedad se halla
segun la edad , sexo y temperamento del
individuo, no se da 4 esta nota el in=
teres que tendria si espresase el ca~
récter de la organizacion del enfermo,
i hiciese conocer el estado wrelativo
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de los.l?l:incipaTes aparatos del cuerpg,
] Quisiéramosg que la constitucion op.
ganica fuese estag condiciones varj
l)les, estos ' estados. pasageros que nu]a‘
tros ‘euerpos reciben de la inﬂuen?.
]df:, las, grandes potencias que obran sol;a
or'e nosotros, como el aire cuando per.
manece. por algun tiempo seco 6 h'-
n.ledo, frio 6 caliente ; como Jag estu..
ciones, los climas, las posiciones del 1 o
los al_lmemios diarios y las profesionesI aIl,s,
consutufcion orgénica que adquiexicl la
economia animal por.la accion de est ;
Causas (.esteriores, es la que predis oas
a las lesiones de tal & tal aparato x ]ne
t?nferme(]ades llamadas inflamagop; iy lﬁs
liosas, mucosas &e, P
na g;z: t:::spg}?ms:)tos ofrecerian algu-
4, Mas estable , serian e]
modo de organizacion que cada wuno |
Va consigo al nacer, y.que realiza la o
tencia; ellos enuncimiian, como io d o
ban C'al.)anis y Halle, cusl es la C:ea'
ma original del cuerpo, qué érganos s:)a-
mas fuestes, mas voluminosog > qué pa:

g o
tes uestran una debilidad, ung Ieque-~
nez Yelativa &c. i
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Los. ‘hombres . presentan diferencias
muy sensibles en su fisonomia esterior: la
estension de la frente, la abertura de los
0jos , de la-boca, la longitud y grosura
de la nariz, de la barba, la forma de
las megillas &e., muestran 4 todos los
ojos variaciones ue son los rasgos dis-
tintivos de cada semblante. Pues bien: si
se pudiese yer, examinar el interior del
cuerpos-se hallarian las mismas deseme-
janzas: ew cada una de las visceras. El
cerebro; Ja'médula espinal, el corazon,
los pulmenes; el estomago, los intesti-
nos, el higado &e., presentarian en su
forma general, en la de sus divisiones,
en su voliimen, en su estension , en. su
fuerza material, en su desarrollo relativo,
rasgos que serian peculiares 4 cada in-
dividuo, Esta fisonomia interior, oculta,
que, como el semblante, podria servir
para distinguir los hombres entre si, da
su modo de organizacion primordial 6
su temperamento.

Se puede, pues, distinguir en cada
individuo: 1.° Ja constitucion organica
que ha recibido de las causas que le ro-
dean: 2.° el temperamento. que tiene al
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nacer: éste se halla unide 4 'la Mismg
organizacion del cuerpo, no esté probas
do que pueda desnaturalizarse, )

Para establecer bien los temperas
mentos es necesario estudiar los hombreg
comparativamente y apreciar sus difea
rencias. Unos son notables por su apas
rato digestivo fuertemente constituido:
su estomago se halla formado de tnicas
espesas y de gran ‘capacidad , sus intes=
tinos tienen igualmente membranas fuers
tes y robustas, su tejido es'bastante vos
luminoso: estos hombres tieren grande
apetito, toman en cada comida muchos
alimentos , sus digestiones' son ficiles y
ricas en productos alibiles. En otras per=
sonas se distinguird el aparato circulato:
10 por su volamen: el corazon tendrg
paredes espesas sin ser escesivas, los ca-
nales arteriales serdn de fuerte calibre,
los vasos capilares abundantes, la cirey-
lacion enérgica, el pulso siempre fuerte
y lleno, el calor animal desenvuelto, el
color de la piel muy pronunciado, con
frecuencia se observarin hcmorragias,
Otros individuos tienen un pecho ancho,
pulmones voluminosos, 4 cada inspira-
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cion se prccipituré en las_vesiculars. ?)l‘OIlJl'-
niales considerable cantidad de m e. :1
sangre se hallara COI]]‘.)]Ct;.I‘ll‘lCllle l‘.LgC‘l’l(,-
rada , escitard todos los tejidos, ylaostf,n—
dré en ellos el mas alto grado rle vm;-:
Jidad. La fuerza matcn:.'ll d/cl z\pa.ultol't.(,
Ja- inervacion caracterizaran otra (‘l\so
de hombres; todos lqs ‘brganos tenc 1{1‘11
una energia, una ac.l'lvxdad que 1_1.0 ;t,—
penderé de su material , que Do se ﬁa-
Jlara en relacion con sn.vollumeu: as
personas.en cuya organizacion }l(:ll(':lil
una prepondcrancia la mgdulu e;pl'“-‘d 3
el encéfalo, los plexos nerviosos, admiran
por su vivacidad y por su Yalor; pucde.n
ser delicados y débiles sus organos, pe-xo
la influencia que les .da e.l aparatcl) cere~
bro-espinal les hace infatigables, les lco
munica un Vigor tan estenso como du=
rabl(f.lasta aqui no hemos visto mas )c!lue
6rganos en esceso, es necesario V(l 0s
tambien en defecto. La pequenez 1('lat}~
va de cada uno de los aparatos o.rg:m‘l.-
cos de que acabamos de hubla’r impr l-l
mird igualmente & la qgonlouua‘auul;‘.l
un caracter purticular. Si el aparato di=
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pestivo es mas angosto, mas Pequeiiy
que lo que debe ser, sus vesultados ge.
rdn menos apetito, digestiones impep«
fectas ; la ematosis poco-activa, la nugpj.
cion linguida: sus efectos la palidez de ],
piel, un estado habitual de enflaquesia
miento, 6rganos mas delicados, pocas fuer.
zas &e. Si el defecto del desarrollo ests en
el aparato cireulatorio, habri pulsacio-
nes arteriales débiles, sangre poco abuns
dante , los Organos no recibirin en el
mismo grado la escitacion que este
fluido produce al llegar 4 ellos: el tejis
do celular, la linfa, dominarn en la coms
posicion de todos los solidos, el colop
serd pilido en todas partes. Los rasgos
del tem peramento linfatico pertenecen en
gran parte a este modo de organizacion,
Los pulmones estrechos y limitados en
su dilatacion formardn una condicion que
ejercera su potencia en el cuerpo. La
sangre, imperfectamente regenerada, lle-
gard 4 todos los tejidos, y no les llevara la
mfluencia vivificante acostumbrada , eXis-
tird en todo el sistema animal un grado
muy marcado de debilidad, los musculos
principalmente tendrén poco vigor. Elapa-
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rato de la inervacion se halla mughas ve-
ces poco desarrollado; la. pequenez del
cerebro, de la médula espm'al, no ])Ll-e(lel'l
dejar de dar una .impresmn.cspecm.l a
todo el sistema animal. La inervacion
lenta , menos poderosa, tendra por resul-
tado directo una debilidad de l‘odos. los
movimientos orgénicos , una languidez
en todas las funciones ; los 6rganos son
voluminosos , péro su accion du:lnl. Esta
disposicion del . cuerpo ofrecera nucv‘os
rasgos del temperamento que los autores
llaman linfitico. .
Estas indagaciones solo nos copducn-
ran 4 senalar en cada organizacion el
6rgano que domina por su volimen, pe-
so y actividad , 6 que es notable por su
pequeniez , capacidad & ineptitud. ] Si-
guiendo este método no llegaremos 4 co-
nocer de un modo positivo el estado or-
génico de cada individuo; porque para
llegar al fin es necesario que al paso que
nos conste cudl es el aparato de orga~
nos que predomina en el cuerpo, 6 que
se halla defectuoso, no desprccnemo§ .los
demas; es preciso estimar l’a .(EOH(IIC.IOII
actual de cada uno de estos ultimos, juz-
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gar de su fuerza 6 debilidad relativa, paiq
tener una tabla completa del mode de

organizacion del individuo que se estudi,

.Estos fSn’gzlnos, que se ha olvidado estye
d.iar, influyen en todos los actos de I
vida: este cox‘ljnnro que forman todas lag
_']/)a‘rtes de un m.(lnuduo es el que imprime
4 su organizacion un carcter especial,
!S{gm(_znrlo este método llegaremos 4
combinaciones que ‘desde lueco pareces
ran ilimitadas; ([])orqne aquelgqt?é1 lgs:a
de un aparato digestivo vigorosamente
constﬂqido, puede tener un aparato cir
culatorio poco estenso: entonces habrg
un defecto de relacion entre estos' apa=
ratos digno de notarse; la abundancia de
quilo que suministra el primero da lu=
gar 4 una hematosis muy activa; muy
pronto la sangre llenara esta medida de
los.vasos sanguineos, que en esta orga-
zacion 'son mas pecuenos y menos abun-
dantes, y amenazari siempre un estado
de plétora. Las mismas notas nos ofrece-
ran los demas aparatos orginicos. Los
pulmones anchos 6 estrechos podrin ha-
Harse con organos circulatorios débiles 6
muy desarrollados con wun aparato diges

{73
tivo pequeiio 6 robusto. Las condiciones
yariadas de magnitud, de dimension del
aparato de la inervacion, la pequenez
6 magnitud del encéfalo y de la médula
espinal, existen tambien con estados dife-
yentes de otros aparatos, con Organos
digestivos, circulatorios, pulmonales &e.,
yoluminosos 6 de poca capacidad. De estas
diversas asociaciones de los primeros apa-
ratos organicos del cuerpo nacen modos
distintos de organizacion, que son los
temperamentos.

La causa de las idiosincrasias, cuan-
do éstas no son el producto de la imagi-
nacion, se oculta probablemente en es-
tas combinaciones organicas, y principal-
mente en la falta de relacion que pueden
tener todas las piezas del aparato ner-
vi050.

Hay aparatos de la organizacion ani-
mal de que aun no hemos hecho men-
cion. Iistos no concurren a la inervacion
de los érganos, ni 4 la vida nutritiva, 6
concurren secundariamente. Asi, los apa=
ratos de los sentidos, de la locomocion,
son partes subordinadas en la economia
animal. | El 'mismo aparato urinario esta
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fuera del cirenlo de los aparatos influe
tes; sumayor 6 menor desarrollo no un-
de producir una forma de temperau?ee.
to. Cualquiera que sea la potencia :-
parece tiene en nosotros el aparato (L:
I)I‘O(]UCIOI’, aunque provoque los demgg
Organos, y su mayor 6 menor vitalidad
dé Z’l' la moral de los individuos una dj
reccion c.liferente, no puede sin embar:'
go imprimir al cuerpo una disposicion
estable; su fuerza como su debilidad no
puede constituir un temperamento
estos dos estados se encontrarin con :;sg
claciones orgénicas muy variadas, muy
desemejantes. No nos detendremos en o
sistema dermoides ; la piel por su firme-
za , por su f:olor &e., nos dard signos
para caracterizar los temperamentos, pe-
r0 no sera causa de estas disposiciones
individuales. El sistema linfitico no nos
parece dignq de figurar entre los ele=
mentos constitutivos de los temperamen-
tos. La abundancia del tejido celnlar, si
demu'estra siempre una evolucion corr’es-
pondiente de los vasos' linfiticos , es solo
un pl:oducto del estado de los aparatos
digestivo , circulatorio &e., de la abun~
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dancia de los jugos nutritivos que recibe
¢l euerpo, de la languidez de las escre-
ciones ; perosel fejido celular no puede

or st mismor modificar la organizacion,
su potencia es pasiva , 1o tiene influen—
cia sobre las pn"ncipules funeiones,

Para establecer las diferentes formas
del temperamento , consultaremos 4 los
principales aparatos de la inervacion, de
Ja circulacion., de la respiracion y de la
digestion. Las relaciones de estos cuatra
aparatos. entre si., Jas combinaciones or—
ganicas que establezecan en cada indivi-
duo, examinando su volimen relativo
dard sus temperamentos. No. se crea que
este estudio nos conduce 4 un ntmero
muy considerable de complexiones 6 de
orgamnizaciones diferentes, no es precico
detenerse en los matices. Facillmente se
llegara 4 senalar los tipos , al rededor
de los que se colocarén las variedades.

Allegandose 4 estas combinaciones or-
ghnicas, que se llaman temperamentos,
la: accion de las grandes potencias de la
higiene, las del aire atmosférico , de las
estaciones , de la posiciones del pais, del
clima, de los alimentos, de la profesion,
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tendremos 4 la vista todas las constitys
ciones 6-condiciones orgdnicas en que e
hombre puede hallarse ; todas las pre~
disposiciones que  puede ofrecer. Sobye
este fondo fijo y estable que " constituye
el temperamento , veremos entonces di=
bujarse la marca menos sprofunda, mas
fugaz, de las causas esteriores que acaba
mos de referir.

Cuando se reflexiona cuénto se dife=
rencian los hombres entre st, con relacion
al organismo , no se admirar de que las
mismas impresiones produzcan diferen=
tes afecciones. Sometidos diez hombres al
mismo tiempo 4 la accion de una causa
danosa, por eicmplo, 4 la accion del
frio, unos contraerén enfermedades graves,
otros tendran una ligera mdnsposnmon, y
algunos no resentirén lamenor turbacion,
conservaran su salud. Aun se observard
mas; en los que enfermasen, las lesiones
patogenosas no existivin en las mismas
partes; en uno estard ofendido-el apara-
to digestivo, en otro la lesion ocupar
el aparato respiratorio, y el tercero ten=
drd una flogosis en otro punto &e. La
desigualdad-de fuerza y de vitalidad de
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cada aparato en estos individuos espli-
card por qué la lesion no ocupa en to=
dos el mismo sitio: tal parte estd en uno
mas espuesta, es mas atacable, y otra
parte diferente en otro.

De las lesiones hereditarias.

Si los ninos al nacer tracn en su fiso=
nomia rasgos que desarrollandose re-
plesentau mas y mas los de sus p: adres,

;por qué no ha de existir la misma re-
lacnon en los érganos internos ? jpor
qué los ninos que se parecen a sus pa=
dres en la nariz, en la barba, en los
ojos &c., no se han de parecer a su pa-
dre 6 & su madre por la conformacion
del corazon, de los pnlmones del estd-

mago, de los intestinos &e.? ; No es de~
bido 4 la conforniidad de estructura del
aparato cerebro-espinal el que los ninos
tengan los gustos, inclinaciones y carac-
téres de sus padres? Las mismas semejan-
zas en algunas partes del cerebro, jno
esplican los talentos, las actitudes de cier-
tas familias que parecen privilegiadas? La
conformacion comun de los musculos y

12
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de los huesos, jno da 4 los ninos la ac-
titud y las maneras de los padres?
Podemos concebir las lesiones heredi.
tarias como resultados de una organiza-
cion original. Diversas partes del'cuerpo
reciben al momento de su formacion, en
su estacdo de embrion, una testura, ung
disposicion intima que preparan para el
porveniy tal 6 tal modo de alteracion pa~
tologica. Las hipertrofias, las oligotrofias,
los' vicios de conformacion son muchag
veces hereditarios; un esceso, un defec-
to, uma perversion de la nutricion de-
penden con frecuencia del estado pri-
mordial, de la trama orgz’mioa; estas al-
teraciones son como un producto necesa-
rio de la composicion congenial de las
partes en que se observan mas tarde,
del grosor 6 pequenez de los cordones
nerviosos, de los' vasos sanguineos que
entran en su composicion. Hay flogoses
que parecen hereditarias: la gota, las
herpes, los tubérculos pulmonares se ha-
Han en el mismo caso. Hay familias en
que un gran ntmero de individunos mue-
ren de apoplegia; cierta construccion del
encéfalo favorece en éstas la formacion
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de congestiones sanguineas en la cabeza,
Jas hemorragias cerebrales &e. No es raro
hallar personas que padecen de hernias,
de aneurismas, cuyos padres han sido
atormentaclos por estas enfermedades. Se
encuentran afecciones patolégicas que de-
penden de la estrechez de ciertos orga=
nos que son como propiedades; de fani~
lia y pasan de unos en otros.

SECCION IIT.

De las causas especificas de las enfer=
medades.

Las causas especificas de las enferme-
dades son agentes que no pueden perci-
bir, juzgar nuestros sentidos, cuya natu-
raleza y cualidades no conocemos siem-
pre, y que llevadas 4 un cuerpo vivo
producen en él constantemente lesiones
patogenosas de la misma naturaleza. Si
los efectos morbosos de estas causas no
son siempre perfectamente idénticos, es-
to se esplica por la desemejanza que
existe en la predisposicion de los indivi-
duos en que obran estas causas.
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Pueden compararse las causas espe=
cificas de las enfermedades 4 las semi-
llas de las plantas, de donde salen siemw~
pre seres semejantes 4 los que las han for-
made. No obstante, si estas semillas se
hallan en terreno de naturaleza opuesta,
en esposiciones diferentes &e., al nacer
las plantas ofrecen variedades notableg
en su talla, en su duracion, y aun en sus
caractéres botdnicos. Lo mismo sucede
con los gérmenes de las enfermedades
cuando se desarrollan en individuos que
no tienen la misma constitucion organi=
ca, el mismo temperamento, la misma
predisposicion. Las afecciones patoldgi-
cas 4 que dan origen conservan un fon-
do comun, muestran el mismo carieter:
con todo, el observador percibe variacio-
nes notables en la espresion de los sinto-
mas, en la gravedad de los accidentes,
en la duracion de la enfermedad &e.
Las afecciones patoldgicas 4 (ue atri-
buimos una causa especifica, son la vi-
ruela, el sarampion, la escarlata, la sifilis,
la hidrofobia, la peste &e. Se forman cau-
sas especificas de las enfermedades en las
porciones del aire en que las materias
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animales se hallan acumuladas, conden-
sadas. Estas emanaciones obran entonces
unas sobre otras, y por medio de nue-
vas combinaciones parece que crean gér-
menes morbosos, cuya naturaleza igno-
ramos , pero cuyos efectos se notan bien
en aquellos que las respiran 6 absprv_cn.
Las materias animales en putrefaccion
completa, introducidas bajo la epidermis,

" pueden producir accidentes alarmantes,

una infececion,

A esta seccion pertenecen los vene-
nos minerales, vegetales y animales, pues
que son tambien causas especilicas de las
enfermedades. Cuando ge introducen en
nuestros Organos tienen una potencia
morbifica’ especial ; atacan los mismos
aparatos, provocan las mismas lesiones,
y originan los mismos accidentes. La te-
rapéutica detiene los progresos de su ac-~
cionfdescomponiéndoles, neutralizandoles
6 espeliéndoles fuera del cuerpo; y cvan-
do bhan permanecido mucho tiempo, pue-
de corregir los desordenes que ban cau~
sado en los tejidos organicos.

Los gases deletéreos no respirables
son tambien causas especificas de las en-
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fe.rmedad.es cn'ando, introducidos en las
Vias respiratorias, amenazan la existenciy
del individuo.

Igualmente son causas especificas de
las enfermedades las lombrices intestinge
les, La presencia de estos animales parisi=
t?s. en nuestros 6rganos ocasiona ung
serie particular de sintomas por su es-
pulsion cesan todos los accidentes.

GAPITULO 1V.

De la nosologia.

Siempre han deseado los médicos es-

tablecer un orden metddico 6 sisteméti-
co en el estudio de las enfermedades 4 que
estd sujeto el hombre. Dejar estas enfep-
medades, tan numerosas, tan diferentes, en
este especie de caos, era una cosa muy
contraria 4 los intereses de la medicina para
no ocuparse en sustituirle un arreglo. Es
evidente que para facilitar el conocimien-
to de las enfermedades, y asegurar los
progresos de la ciencia de curar, es pre-
ciso reunir las que tienen mas analogfa,
y formar grupos que se enlacen en un
conjunto regular. ; :
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Los hombres mas recomendables por
su saber y esperiencia han trabajado en
clasificar los estados patolégicos ( f), se
han esforzado repetidas veces para llegar
4 una distribucion de las enfermedades
combinada de tal* modo, que estas tlti-
mas formen clases , 6rdenes, géneros y
especies, Seria una imprudencia 6 teme=
ridad entrar en la misma carrera que es-
tos sabios, y esperar despues de ellos al-
gunos sucesos siguiendo el mismo camino,
y no dirigiéndose por otras miras.

La mayor parte de los nosologos han
considerado las enfermedades como pro-
a.etos fijos, estables, de una existencia
determinada; han ereido que era permi-
tido hacer con ellas lo que los naturalis-
tas habian ejecutado con los vegetales.
Han querido distribuir todas las afeccio-
nes patolégicas de un modo metodico y
sistematico en un cunadro semejante a
aquellos de que la botdnica y la zoolo-
gia habian sacado tantas ventajas.

Notamos que en botinica los arre-
glos metddicos y sistematicos de las plan-
tas deben llenar las tres condiciones si-
guientes: 1.° establecer un orden regu-
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lar entre los seres vegetales, reunir Jog
que se convienen por su organizacion
na= Aractdvroe s 0 &y LAk ¢
por sus c‘ua«,lu'cs. 2% des]gl.lal a cada
uno un lng:\r fijo, que auxilie 4 la me=
moria para retener los nombres que se
les ha .dado: 3'.0 c.ouducir al discipulo
por sabias combinaciones 4 que halle por
e
si mismo el nombre de las producciones
que encuentre en los bosques, pra=
dos &e. Pug'a' la nosologia se exige la pri-
mera condicion, las otras quedan sin
aplicacion.

Mas la enfermedad, como se com pren-
dna.eu !‘:atologm, era un ser metafisico,
arbitrariamente constituido por los sin<
tomas. ; Tiene la enfermedad, como la
planta y el animal, un origen por gene-
racion, un desarrollo forzoso, sometide
4 las leyes invariables, una forma cong.
tante on su conjunto, figuras determina-
das para cada una de sus partes? Opén-
gase la instabilidad, la mutabilidad de
los sintomas de una enfermedad, v. g.de
la pulmonfa, 4 la solidez de los caractéres
de Jos 'vcgeta’les, y se juzgara si es posible
legar jamas 4 someter la enfermedad 4 los
medios de clasificacion 4 que se prestan
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erfectamente los objetos del reino ve-
geral. Si estos toman un lugar en un or-
den metddico 6 sistematico, es debido 4
su naturaleza, 4 su organizacion, 4 sus
atributos.

Si es inatil esperar que se pueda es=
tablecer una division regulars, metodica,
de las enfermedades en clases, Ordenes,
géneros y especies, ;N0 hay en ellas al-
guna cosa que se pueda prestar al desig-
nio del nosografo? Esta cuestion muda de
aspecto, se presenta un nuevo objeto de
discusion. Toda enfermedad se compone
de lesiones y de sintomas, en estos se han
ejercitado los nosologos; j serd permitido
decir que se obtendrd mejores resultados
dedicandose 4 las lesiones? Exigiamos una
cualidad fija y permanente en los objetos
que se quieran clasificar: esta cualidad
la ‘hallamos en las lesiones patogenosas,
Cada una tiene un modo de existir par=
ticular, un desarrollo que sigue un cur-
so regular aunque esté dirigido por una
fuerza morbosa. Los caractéres cue las es:
pecifican son constantes y en niimero de-~
terminado , nacen en cada lesion y mue-
ren con ella. No vemos aqui esta incexti-
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dumbre , esta movilidad que desconciep.
ta al nosologo cuando solo consulta log
sintomas; al contrario, hallames en lag
lesiones condiciones de existencia, conge
tancia en sus atributos que permiten ¢la.
sificarlas metédicamente.

Notemos en este lngar que las enfep~
medades mas ficiles de distribuir metd-
dicamente son las monopaticas, 6 las que
proceden de una sola lesion , porque en-
tonces se funda sobre la misma lesion.
¢ Tendremos algun obstéculo en asignar
el lugar que deben ocupar en un cuadro
nosoldgico la pleuresia y la perineumo-
nia? Pero se encuentran muchas dificul-
tades para decidir el sitio en que han de
colocarse las polipatias 6 las enfermeda=
des que no son la espresion de una sola
lesion , que son producidas por muchas.
La hipocondrfa, la melancolia , las enfer-
medades febriles &e., han cambiado mu<
chas veces de lugar en los métodos noso-
légicos. Cuando las polipatias ofrecen un
compuesto de sintomas, varian para ca=-
da autor; la descripcion del uno, no es
absolutamente la del otro; son tablas cu-
yo fondo no se respeta siempre , y en

187
que cada médico dibuja un objeto di-
ferente.

Es incontestable que .el nosol(?go‘no
puc(lc dar a4 su trabajo cierta pcr[cccnon
sino tomando en la enfermedad alguna
cosa sélida, constante, esencial. ;Pues
qué mas esencial cue las lesiones? Estas
producen las cnl'(‘nncdmlcs_, y de ellas
yroceden los sintomas ; anadamos que
los medios terapéuticos se dirigc!] contra
ellas, y que si no se las conoce bien no es
seguro el método curativo, no es racio-
nal; estos son motivos poderosos para
tomar las lesiones por base de un 1}16[0—
do nosolégico. Los practicos que siguen
doctrinas opuestas, se hallan 4 la cabe-
cera de los enfermos siempre acordes en
el método curativo cnando reconocen la
lesion que da origen 4 la cnfermefla(l.
Un modo de distribucion que, (‘ox)s}cl(:—
rando las lesiones como seres patologicos,
las pusiere en cvidcnci.a.: seﬁalar{\' 4 cada
una por caractéres definidos y evidentes,
contribuiria mucho 4 destruir lz!s des—
uniones ue existen entre lu§ médwf)s, y
les conduciria siempre al mismo método
curativo.




188

Las lesiones de que son susceptibleg
los 6rganos del hombre pueden distin.
guirse nnas de otras por los caractéreg
particulares de cada una ; su nlimerg
puede limitarse, y si los progresos de Jy
anatomia patol()gica nos dan 4 conocep
otras nuevas, sera siempre facil reducir.
las 4 un cierto ntimero de tipos bien de.
signados. ;Por qué cada modo de lesion
patogenosa no ha de formar una familia
6 una clase de enfermedades ?

Se encuentran con frecuencia muchag
lesiones distintas en el cuerpo enfermo,
y aun en un mismo Organo se hallan 4
veces lesiones diferentes ; pero en esto no
hallamos una verdadera dificultad. Cada
lesion conservard siempre sus caractéres,
y serd facil marcarla. ; No se describen
facilmente las diferentes plantas que se
presentan sobre un mismo punto del ter~
reno? ; No se distingnen sin la menor
confusion las plantas parésitas que crecen
‘sobre otras plantas ?

Sin pretender acercarse 4 la perfec-
cion & que han llegado los naturalistas
en sus distribuciones metédicas, el orden
que se propone de clasificacion de las en=
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fermedades debe pr(?bfn‘ la utilidad de !as
clasificaciones .nosologxcas , pues que tie=
ne por objeto ilustrar el diagnostico y la
terapéutica, J .

Cada wodo de lesion, cualquiera que
gea su sitio, nos dard una familia de en-
fermedades, y los caractéres de la leu,on
se encontraran en cada una d.e'cstas al-
timas. Asi, tendremos la famxl}.a de las
cacomorfias, Ja de las olig.ot}‘ofu.\s, la de
las hipcrtroﬁns, la de las irritaciones, la
de las flogoses &e. &e. (g

Cada familia de enfermedades tendré
subdivisiones fundadas en el s'uio, d.c Ja
Jesion ; éste serda los aparatos orpanicos.
Seguiremos sucesivamente la misma le-
sion en todos los aparatos, y tendremos
en estos las subclases G ordenes ;. por.
ejemplo, la flogosis del aparato de ner-
vacion , de los aparatos d_c lus' senti-
dos, del circulatorio , respiratorio , ei-
gestivo &e. :

Formara un género la lesion de un
érgano particular , 6 de una de las pie-
zas del aparato anmatémico que bace par-
te de este 6rgano. Asi, en cl m:dcn de las
flogoses del aparato circulatorio tendre~
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mos un primer género en la flogosis dg)
pericardio, un segundo en la del Cora-
zon , tercero en la de las arterias &e.

La especie senala un sitio aun mag
preciso 4 la lesion : entonces se llega 4 I
enfermedad misma, se la ve como es en
st. Asi, en el género en que coloquemog
la flogosis del corazon habra como espe~
cies 1.° la flogosis de la membrana ine
terna del corazon 6 la encarditis : 2.° I
ﬂogosis del tejido muscular ‘del corazon
6 la carditis: 3.9 Ia flogosis de la mem-
brana esterna de esta viscera 6 la escar
ditis 4.° habrd ademas la flogosis del
corazon, unida A otra lesion del mismo
Organo , 4 su hipertrofia, 4 su oligotro=
fia, 4 su reblandecimiento &e.: llama-
rdan aun la atencion del practico otras eg-
pecies, como la flogosis del corazon cuan-
do se asocie 4 lesiones semejantes, homo-
patias, 6 4 lesiones diferentes, heteropa-~
tias, de otros aparatos organicos. Se ve
cudntas especies de enfermedades se for-
man en este miodo de clasificacion. El mé-
todo curativo debe, sin embargo, adap=
tarse 4 estas numerosas combinaciones;
debe modificarse segun la maturaleza y
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pamero de las lesiones existentes ; debe
Jlenar todas las indicaciones. _

En este ensayo de clasnﬁcacmp se dis-
tingue la_irritacmn de la ﬂogos_ls, pues
que la primera es §olo la (L\"IX]IZICIOI) o m]l-
mento de las proplcdadcs vitales, cuando
en la segunda se encuentra a(.l.emas de
esta lesion alteracion en los tejidos, en
su fabrica, en su misma organizacion.
Las propiedades de estas dos lesiones son
diferentes , como tambien su mu.rclm y
terminaciones , y el método curativo no
es idéntico para una y otra lesion. (Véa-
se el Apéndice.)

De que la flogosis sea frecuentemente
la causa material del endurecimiento, del
reblandecimiento de los tejidos, del abs-
ceso , de la uleeracion &e.; de que pre=
ceda muchas veces 4 la oligotrofia, 4 la
hipertrofia de los organos &e., jse l.m de
seguir precisamente que estas lesxou(l%s
pertenecen & ella, 6 que hacen parte de
sus. atributos? En todas partes en que
hay rubicundez, calor, dolor espontd-
neo, ¢ hinchazon, se reconoce la f-logosxs;
jpero estos signos se presentan siempre
en los tejidos que se hallan enun estado
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de endurecimiento, de blandura, de yl-
ceracion, 6 que son el sitio de un absee.
8o &c ? ;No se hallan muchas veces es-
tas Giltimas lesiones solas, aisladas, sin log
atributos de la ﬂogosis? s En este caso,
no presentan estas lesiones un cardetep
mndependiente y signos idiopéticos? La flo-
gosis sigue ordinariamente 4 Ja contu-
sion : jse dice por esto que la flogosis se
halla comprendida en la contusion? ; No
se las distingue en patologia como dog
lesiones distintas?

Con frecuencia se ve que la flogosis
acompana & las heridas, 4 las ulceracio=
nes, 4 los endurecimientos &e.; pero por-
que dos 6 mas lesiones se hallen reuni-
das no se ha de concluir que sean una
misma cosa; se debe pensar al contrario
como si se las encontrase aisladas en los
tejidos vivos. Si las lesiones que se aso-
cian 4 la flogosis pertenecen 4 ella, esta
no conservard siempre su identidad. La
flogosis que termina en la resolucion, es
1a estincion natural de los fenémenos fle-
misicos: jserd la misma la flogosis que
deja en pos de si un endurecimiento, la
que precede 4 la oligotrofia de los teji=

{93
dos, 1a que establece una ulceracion &c?
; Se puede conservar 4 la flogosis crénica
la estension arbitraria que ba tomado en
patologia? ;Se puede pensar que un tra-
bajo morboso que condnce 4 tan dife-
rentes alteraciones orgénicas, 4 degene-
raciones tan variadas, posea siempre una
misma naturaleza, un cardcter idéntico?
¢ No vemos aqui en lugar de una le-
sion elemental,, un estado complexo del
que salen cierto nimero de lesiones muy
diferentes, y que ya no se perciben los
atributos de la flogosis? En comproba-
cion de esta doctrina se pueden citar mu-
chas mas razones y hechos que no per-
tenecen & este tratado, y si 4 la patolo-
gia especial.

En esta tabla nosolégica las hemorra-
gias no formarin una clase de enferme-
dades, no se las considerard como un
modo de lesion patogenosa. Las hemor-
ragias, en un tejido 6 en una superficie,
pueden proceder de lesiones distintas, de
la ruptura de un vaso, del reblandeci-
miento de la sustancia orgénica, de una
irritacion , de una ulceracion , de una con-

gestion sanguinea &c.; entonces la he-
13
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morragia es solamente un sintoma de eg~
tas diversas lesiones. La sangre no formg
una lesion patogenosa sino cuando , gy
liendo de un vaso, se acumula en un ér-
gano, rompe 6 comprime su tejido, 6 en
una cavidad en que perturba la accion,
detiene los movimientos de las viscerag
contenidas en ella. La sangre que corre,
6 la hemorragia, es un fenémeno semeyé-
tico ; la sangre acumulada en una parte,
es una lesion. i
La nomenclatura.es un punto muy
importante en la presente materia. Serfa
de desear que la que se usa en una no-,
sologia fuese conforme al espiritu que ha

presidido & la formacion de esta. Nadie
pondra en duda las inmensas ventajas
que la nomenclatura botinica y quimica
han prestado 4 sus ciencias ; igual bene-
ficio se puede esperar de una reforma en
la nomenclatura de las enfermedades.
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NOTAS.

(a) Ademas de las divisiones de las
enfermedades ya enunciadas, hay otras
muchas que aunque de menos interes
conviene tengan presente los jovenes;
propon(lrcmos las mas principales.

Por razon del tiempo que las enfer-
medades gastan para llegar 4 su ter-
minacion, se han dividido estas en agu-
disimas , que terminan en el término de
cuatro dias: peragudas en siete: agudas
exquisitas en catorce: agudas He exquisi-
tas en veinte 6 ventiuno: ultimamen-
te, las que terminan en el término deé
cuarenta dias se dicen sub-agudas, 6 agu-
das exdecidencia. Las que pasan de este
tiempo se llaman cronicas. Para que u-
na enfermedad se tenga por aguda, ade-
mas de terminar en el tiempo dicho, ha
de venir acompanada de peligro, y no
siendo asi se llaman breves.

Se distinguen tambien en las . enfer-
medacdes los diversos tiecmpos de estas: el
principio, el incremento, el estado ¢ wvi-
gor, vy la declinacion. Dicese el princi-
pio en el que la enfermedad conserva




196

aquel modo que tuvo primero sin ad.
quirir el menor grado de aumento; jp-
cremento, cuando la enfermedad tomg
mas intensidad; estado 6 vigor, si llegy
al mayor aumento posible y le conseryy
sin disminuir su vehemencia; declina-
cion, euando la fuerza ¢é intensidad de
la enfermedad decrece 6 disminuye sen-
siblemente.

La division de las enfermedades en
intermitentes , remitentes, continuas
periddicas, es demasiado clara; las pala~
bras las definen.

Se distinguen tambien las enferme-
dades en contagiosas, epidémicas, endé-
micas, y esporddicas. Llamanse conta-
giosas las que se transmiten de un indi-
viduo 4 otro por el contacto mas 6 me-
nos inmediato; epidémicas las que ata-
can 4 un mismo tiempo 4 muchos indi-
viduos de un mismo pais, dependientes
de una causa comun y general, pero
accidental , y cesan con esta; endémicas
las que son peculiares 4 ciertos paises, 4
ciertos pueblos , que provienen de la
posicion de estos 6 de otra causa propia,
como el escorbuto en las comarcas ma-
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ritimas, bimedas y frias , las fiebres in-
termitentes en los lugares pantanosos;
tltimamente,, se dicen  esporddicas las
enfermedades que sobrevienen indiferen-
temente en todo tiempo y en todo lu=
gar por causas individuales independiene
tes de ninguna influencia epidémica.

Diferéncianse tambien las enferme-
dades en hereditarias, cuyo germen ha sis
do transmitido de padres & hijos por
medio de la generacion; en congénitas 6
innatas las que trae la criatura al na-
cer; debiéndose notar que todas las en-
fermedades congénitas no son heredita-
rias, ni todas se manifiestan al tiempo
del nacimiento; en adquiridas, que em-=
piezan despues de nacer, y no dependen
de una disposicion hereditaria,

(b) Fenémeno es toda mutacion del
cuerpo sano 6 enfermo perceptible por
los sentidos. Hay fenémenos pertenecien-
tes 4 la salud, y otros que sobrevienen
solamente en las enfermedades.

El sintoma es una mutacion 6 alte-
racion de algunas partes del cuerpo 6
de alguna funcion producida por algu-
na causa morbosa y perceptible 4 los
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sentidos. Por la coleccion y sucesion |dq
los ‘sintomas se reconoce una enferme-
dad. El sintoma, segun la espresion  dg
Galeno, sigue 4 la enfermedad como la
sombra al cuerpo.

Se han distinguido los sintomas en
locales y simpditicos y los primeros se ma-
nifiestan ‘en el mismo sitio en que existe
la lesion: los segundos se presentan  en
otros lugares distintos del que ocupa a-
quella, aun c¢uando sean dependientes de
la lesion: su comunicacion se ejecuta
por medio del aparato de la inervacion.
No hay duda que los modernos han es=
tudiado mejor las simpatias que los anti-
guos; pero tambien es verdad que en estos
tltimos tiempos se ‘ha abusado, con de~
trimento de la ciencia, de la doctrina de
los 'sintomas simpéticos. Luego que 'se ha
conocido uina lesion en el cuerpo eénfer=
mo, generalmente se ha hecho partir de
ella: todos los sintomas que se hallan en
el enfermo, y que no ofrecen 4 primera
vista una'esplicacion facil ; se les ba de-
signado’ como simpéticos , y se han omi-
tido ulteriores indagaciones. No son tan
eomunes como vulgarmente se cree las
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monopatias 6 enfermedades dependientes

de una sola lesion ; al contrario, cuanto

fas se estudian las enfermedades y se
examinan los enfermos, se encuentra ma-
yor nlmero de polipatias 6 enfgrmeda—
des que reconocen dos 6 mas l(l'smnes. A
Ja par que progresa la anatomia patolé=
gica y que se van conocwnd? muchas
lesiones del sistema cerebro-espinal, mu-
chas ignoradas de nuestros antepasadOS,
se disminuye el nimero de 1os.smt.omas
simpiticos, se observan mas polipatias, y
¢l método curativo es mas racional, mas
acertado. Esto requiere un examen muy
fn‘olijo , 1as exactitud., y un juicio recto
y analitico; y hé aqui la razon por qué
cuando 4 primera \_fista no se aClCl‘ta\' a
asignar la significacion 'de algunos sig-
nos, se les incluye en la lista de los ‘sim-
péticos. ] ’

La division escolastica de sintoma de
la enfermedad,-sintoma de la cansa y
sintoma’ del sintoma, es totalmente inttil.

Llimase signo todo fendémeno apa=
rente, todo sintoma . por cuyo medio se
lega 4 conocer los efectos mas ocultos,

aun aquellos' que no percibimos por los
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sentidos. El signo tiene relacion con el
¢stado actual, con el que ha precedidg
Yy con el que sucederi; asi, es un efect;
aparente que nos hace conocer los efec-
tos mas ocultos pasados, presentes y fu-
turos. No se debe confundir el signo con
el sintoma. El primero en su esencia es
una conclusion que el entendimiento sa-
ca de los sintomas observados por los
sentidos. El signo pertenece al juicio, y
el sintoma 4 los sentidos., Los signos de
las_enfermedades no pueden existir sin
lc’>s, sintomas; se puede decir que todo
sintoma es un signo, pero no que todo
81gno es un sintoma. En efecto, solo el
sintoma_ se observa en lag enfermedades,
¥ bay signos que, pertenecen 4 la salud,
se «dice signo y no sintoma de la salud.
Tres Ordenes de signos se distinguen
en las enfermedades: diagnosticos, con-
mI(;n?m‘ativos Y prondsticos, Signos diag-
nosticos son los que representan el cua-
dro de la enfermedad, y al mismo tiem=
po. nos dan 4 conocer el estado actual
de los enfermos. Se dividen: 1.9 en cqg-
racteristicos , que son inseparables de la
enfermedad; han sido tambien llamados
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patonogménicos , univocos, suficientes,
esenciales: 2.° en signos comunes, que
g¢ ballan en muchas enfermedades, y
que pncden mirarse como no perte=
necientes 4 . ninguna con especialidad;
se han llamado equivocos, insuficicntes:
3.° en signos accidentales 6 accidentes,
fenémenos que algunas veces sobrevienen
en una enfermedad, y otras veces no; &
estos se pueden referir los llamados epi-
fenomenos y epiginémenos.

Los signos conmemorativos, llama=
dos tambien anamnésticos, se refieren 4
lo pasado, como los diagnosticos & lo
presente: recuerdan lo que ha sucedido
relativo 4 la enfermedad: no limitindose
4 lo que ha precedido, se estienden 4 to-
do lo que ha dado lugar 4 la enferme-
dad, 4 su desarrollo, comprendiendo las
causas ocasionales. Sirven principalmen=
te estos signos cuando amenaza una en-=
fermedad, para juzgar 19 que serd, y
para evitarla muchas veces por medio
de un método conducente. .

Signos prondsticos son los que deno-
tan y nos hacen preveer lo que sucede~
r4 en una enfermedad bueno 6 malo
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Estos signos se aplican 4 todos los fengs
menos (ue en ¢l curso de una enferpe.
dad aguda indican mutaciones mas ¢
menos notables, pero principalmente
los sucesos (ue sobrevienén repentinas
mente, y que se hacen notables hécia ¢]
fin de la enfermedad, 4 la proximidad
de la crisis. Se han lamado acriticos §
7o criticos, cuando no indican las my«
taciones (ue deben suceder en el cursg
de lu. enfermedad ; y criticos, cuando sos
brc‘vxenvn en el mas alo grado de Ia
enfermedad, y anuncian su terminacion,
(¢)  Percusion. En estado de salud se
halla la cavidad del pecho casi ‘entera=
mente ocupada por los pulmones: cuan-
«l‘o se golpea con la mano su parte este-
rior produce un sonido anilogo al que
da un tonel vacio. La operacion de que
1os valemos para cerciorarnos de las
cualidades de este sonido es lo que ha
recibido el nombre de pereusion.

Para ejecutar esta operacion debe el
enfermo estar sentado con 'los brazos e-
chados hicia atras cuando se examina la
parte anterior del pecho; levantados so-
bre 'la cabeza para la percusion de las
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partes laterales; 'y cruzados sobre el pe-
cho, encargando al enfermo que incline
el ctuerpo hicia adelante, cuando se
practica en la espalda; el objeto de estas
diferentes posturas es estirar los miscu -
los que cubren las paredes del pecho.

Colocado el enfermo en dichas acti=
tudes, el profesor reune y aproxima las
estremidades de todos los dedos de la
mano en semiflexion formando como un
hacecillo, 6 bien estiende la mano de
plano reuniendo bien los dedos de mo-
do que no sobresalgan unos de otros:
con ellos se golpea el pecho con una
fuerza moderada, con igualdad, recor-
riendo sucesivamente los sitios semejan=
tes, en la misma direccion y estension,
haciendo caer los dedos perpendicular-
mente al plano que se percute.

El sonido que da el pecho por la
percusion en un sugeto bien constituido
y sano es constantemente proporciona-
do 4 su capacidad y al grueso y elasti=
cidad de sus paredes, pero no es idénti-
co en todos los puntos. Asi, se obtiene un
sonido claro siempre que se practica la
percusion sobre una parte huesosa, cu=
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bierta inicamente con la piel 6 con los
musculos delgados, como sobre las cla-
viculas en la parte anterior del pecho
en el espacio que se halla por bajo dé
ellas en la estension de dos 4 tres pulga.
das, en toda la superficie del esternon,
y en las partes laterales y correspon-
dientes 4 los cartilagos de las costillas;
en todo lo restante de la parte anteriop
del pecho, 6 es nulo el sonido, 6 muy
obtuso. Es tambien claro el sonido cuan-
do se hace la percusion en el hueco del
sobaco y hasta tres pulgadas mas abajo:
desde la cuarta costilla abajo del costa-
do derecho es menos claro el sonido
que en el izquierdo por la inmediacion
al higado. En la parte posterior del pe=
cho es mas claro el sonido si se percute
a lo largo de los dngulos de las costillas,
y en los sugetos flacos se percibe bien en
las fosas supra é infra-espinosas, y sobre
Ia espina misma del omoplato; en los
puntos restantes nacda se consigue. Facil-
mente se conoce que en igualdad de cir-
cunstancias ofrecerd mas sonoridad el pe-
cho de un sugeto flaco y de fibra seca que
el de un obeso y de carnes blandas y flojas.

205

En el estado morboso el sonido que
da el pecho por la percusion se halla
comunmente alterado. Estas alteraciones
son en numero de cuatro: es decir, el
sonido puede ser sordo, oscuro, nulo,
6 mas claro que en el estado normal.
Los nombres solos indican la naturaleza
de estas alteraciones.

Cuando se infarta el pulmon sin que
desaparezca enteramente su permeabili~
dad, entonces el sonido que preste 4 la
percasion serd sordo i oscuro, segun que
el infarto sea mas 6 menos considerable.
El sonido desaparecerd 6 sera nulo cuan-
do el pulmon plerda completamente su
permeabilidad, se condensa su tejido, se
hepatiza; 6 evando la cavidad pulmonar
esta llena de un liquido cualquiera, 6 se
halla el pulmon comprimido por alguna
produccion accidental desarrollada en su
seno. En cualquiera de estos casos una
parte mas 6 menos considerable de la
cavidad del pecho conservara su sonori-
dad segun que sean mayor 6 menor la
hepatizacion, el derrame 6 la produc-
cion accidental. Ultimamente, el ruido
serd ‘mas claro que en el estado normal’
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cuando *la cavidad pleuritica esté Heny
de aire 6 de cualquiera otro cuerpo gg=
8€0S0.

(d) Se da el nombre de ausculta-
cion al examen que se hace por medig
del oido de los diversos sonidos que
producen en la cavidad del pecho Iy
circulacion del aire, la resonancia de lg
voz, y los latidos del corazon. La aus-
cultacion puede ser inmediata 6 media=
ta: la primera consiste en la simple apli-
cacion del oido 4 los diferentes puntos
del pecho. Esta operacion es incémoda
y desagradable al enfermo y al médico,
y. poco ftiles sus resultados. Despues. de
las indagaciones y trabajos de Mr. Laen-
nec nos valemos siempre de la auscul=
tacion mediata, vsando del estetoscopo
inventado por este sabio profesor. No
nos detendremos en la descripeion de. es-
te instrumento, por ser demasiado cono=
cido de todos. Para hacer uso de él, de-
be tomarse como una pluma de escribir,
aproximando la estremidad de los dedos
al instrumento de modo que toque el
estremo del cilindro y al mismo tiempo,
el punto del pecho 4 que se aplica; to=
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dos los puntos de la superficie del estre-
mo del cilindro han de tocar al pecho,
de manera que ha de estar exactamente
Perpcudicular. y si_por el enflaqueci-
miento del enfermo se hallasen deprimi-
dos los espacios intercostales, se llenaran
estos de hilas 6 de otro cuerpo blando.

El oido se apoyara con mas 6 menos
ligereza sobre la estremidad opuesta & la
figura del embudo. El uso ensenard cuin-
do se ha de comprimir con mas 0 me-
nos fuerza,

El enfermo debe quitarse parte de
los vestidos, particularmente si son grue-
s0s, de lana 6 seda. No debemos conten-
tarnos con un examen superficial, prin=
cipalmente cuando queremos observar
la respiracion: es preciso repetirle dos 6
mas veces. Para esplorar los latidos del
corazon, y Jos fenomenos de la voz, se
pondra el obturador al estetoscopo. Este
se puede aplicar facilmente 4 todos los
puntos del pecho.

Los fenomenos que procuraremos
conocer por esta esploracion son natura-
les 6 patologicos; los primeros son los
que sc observan en el estado fisiologico




208

de los 6reanos, v los segundos son alte-
raciones 0 modificaciones de los fenéme.
nos naturales producidas por una lesion
(:ualquiera del 6rgano en que se obser~
va. Como para conocer los fendmenos
patologicos es preciso tener noticia de
los naturales 6 fisiolégicos, daremos una
breve idea de estos Giltimos antes de en-
trar en el examen de los patolégicos, que
es nuestro principal objeto.

Fenoémenos naturales.

Estos fenémenos son producidos por
la respiracion, la voz y los movimientos
del corazon. Los que presenta la respi-
racion ofrecen variedades: 1.2 en razon
de los puntos del pecho que se examina:
2.° de la frecuencia de la respiracion:
3.° de la edad, sexo y disposiciones par-
ticulares de los individuos.

1. Aplicando el cilindro al pecho
de un individuo sano, segun los puntos
del pecho que se examinan, se oye en la
inspiracion y espiracion un ‘rmc.lo ligero,
pero muy perceptible, que indica la en-
trada 6 la salida del aire en el tejido
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ulmonar. Este murmullo ( que asi se
llama el ruido que produce el-aire en el,
estado sano, y estertor en el patoldgico)
es con poca diferencia ignalmente fuer-
te en todos los puntos del pecho, prin-
cipalmente en aquellos en que el pul-
mon estd mas inmediato 4 la superficie
del pecho, como sus partes superior, la-
terales y posteriores inferiores. El hueco
del sobaco y el espacio comprendido en-
tre la clavicula y el borde del musculo
trapecio son los sitios en que se oye con
mas: intensidad. El ruido de la respira=
cion se percibe muy bien sobre la tra-
quea, laringe y raiz de los pulmones; es
de. un earicter particular, puede com-
pararse al ruido de un fuelle, se le co-
noce con el nombre de traqueal.

2.  El murmullo es tanto mas rui=.
doso cuanto mas frecuente es la respira=
cion. A veces cuesta trabajo percibir el
ruido de una inspiracion lenta y pro-=
funda, por lo que se encarga 4 los en-
fermos que respiren como si estuviesen
fatigados. ‘

3.0 En los nifos, en las mugeres y
hombres de un temperamento nervioso.

14
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la respiracion ed sonora, ruidosa, el des.
arrollo de las células mas perceptible,
yla sensacion que producen es tal, que
parece que tienen mas capacidad, 6 que
se dilatan mas. En los adultos la intensi«
dad del ruido varfa mucho.

Los fenémenos naturales que sumi-
nistra la voz se diferencian segun los
puntos que se examinan, y por el me-
tal de la voz. Si se aplica el cilindro 4
uno de los puntos de*la cavidad del co-
razon, se percibe una resonancia confusa
de la voz; cuya intensidad no es la mis-
ma en todos ellos. Las partes en que eg
mas fuerte y sensible son ¢l sobaco, el
dorso entre el borde interno del omo-
plato y la ¢olumna vertebral, la parte
anterior y superior del pecho, hicia el
dngulo formado por la reunion del es-
ternon y de la clavieula en los demas
puntos parece mas débil y distante, y
produce un sonido confuso y no articu-
lado. En los sugetos que tienen la voz
grave, la resonancia del nietal de voz es
mas fuerte , pero mas sorda, confusa , y
casi igual en todos los puntos: por el
eontrario, es clara y bien distinta en las

12
personas de voz agudd y atipladay éomo
las mugeres y los nifos.

Los fenémenos naturales que ofrece
el corazon comprenden: 1.° la estension
de los latidos del corazon: 2.° el choque
que producen: .32 el ruido que los a-
compana: 4.° su ritmo.

12 'En el estado de saludy eh un
sugeto de medianas carnes y de un co=
Tazon proporcionado; no se oyeri log latis
dos del corazon sino en la region pres
cordial, es decir; en el espacio. coms
.pren.di(lo entre las costillas esternales
izquierdas cuarta y quinta, y ‘debajo
de la-punta del esternon. Los mevimiens
tos de las eavidades izquierdas del eoras
zon se sienten principalmente en el Ppri=
mer sitio, loside Jas derechis en el ses
g.undo; en los sugetds obesos no se per=
cnben_ estos: latidos con la man6, La sus
perficie en qué puede aplicarse el cilin=
dro para escuchar Jos latidos ests 4 ve=
ces circunscripta 4 #in. pequeio espacio;
por el contrario, los sugetos. flacos, de
pech;) angosto; ofrecen imas estension.
.2 Entiéndese por choque la sensa-
cion de. elevacion ¢ la pereusion que
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producen Jos latidos del corazon en el
oido del observador. Es muy clara. por
medio del cilindro, aun cuvando no se
sienta con la aplicacion de la mano. Sy
fuerza varfa mucho, segun la cohstitucion
individual, por lo que es dificil fijar su
tipo. .

3.0 Las contracciones alternativas de
las diversas partes del corazon producen
un sonido muy perceptib]c mediante el
cilindro, por poca que sea la fuerza y
voltimen de este 6rgano: En estado nor-
mal este'ruido es doble, y cada latido
del corazon corresponde a dos sonidos
sucesivos. El uno es claro, precipitado,
analogo al ruido que hace la vilyula de
un fuelle, corresponde . al sistole de las
auriculas; el otro, mas sordoy prolonga:
do, coincide con el latidoarterial, asi co-
mo con el choque de que hemos habla~
do, y es producido” por la. contraccion
de los ventriculos. © :

4.2 Llamamos ritmo al orden comn
que se presentait las eontracciories de las
diversas partes del ¢orazon, tal como se
perciben por medio del cil?mlro, su du-
racion respectiva, su  sucesion, y en ge=
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neral la relacion que guardan entre si.
En un’sugeto sano al mismo tiempo que
se percibe por el tacto la dilatacion de
la arteria, siente el oido aplicado al ¢i-
lindro una ligera elevacion. producida
por un movimiento del corazon isocrono
con el de la arteria, y acompanado de
un ruido algo sordo: esta es la contrac-
cion de los ventriculos. Inmediatamente
despues, y sin ningun intervalo, la'con=-
traccion de las auriculas anuncia un rui-
do mas-estrepitoso y corto , pero ¢gue no
va-acompanado ‘de movimiento. alguno,
de elevacion sensible. Sobreyiene un in-
tervalo de quietud 6 reposo, que aun=
que corto, es muy notable; en seguida
se siente una nueva contraccion comple-
ta del corazon. \ A%ir

Los fenémenos patolégicos, 6 las al=
teraciones de los fenémenos naturales
producidos por una lesion en el érgano
en que se observan, se dividen en cua~
tro secciones: 1.° la respiracions 2.° la
voz: 3.° la respiracion y la vozs y 4.9 el
corazon.

1.°  Respiracion. Esta puede ser mas

fuerte, mas débil, nula 6 analoga 4 la:




214
que hemos lamado #raqueal. Puede ser
pura 6 acompafiada de algun estertor,
Guanﬂo la respiracion ¢s mas fuerte; to.
ma el cardicter de la de los nifios, y por
eso se denomina pueril. Esta se observa,
no en las partes_enfermas, sino en lag
sanas, eomo para suplir 4 la de aquellas,
Ofreciendo muchas r\)'ariedades laqinten-
sidad del ruido respiratorio en los indi-
viduos sanos, solo por comparacion po-
dgrgws“ap‘.reeian los ruidos morbosos; asi,
la intensidad, fuerza 6 debilidad de ¢s-
tos, presenta un sin ‘namero de gradog
desde el mas débil hasta faltar absoluta=
rn'qr‘:te; parece que depende. de la dimi=
nucion de los movimientos del torax, 4
veces de la obstruccion incompleta de lag
ramificaciones bronquiales. La nulidad 6
ta de ruido de la’ respiracion se veri-
fica ewando el pulmon ha perdido su
Wﬁi&ad: poeas veces se verifica en
todo un costado. Lia respivacion traqueal
se encuentra 4 veces en diversos puntos
de los que hemos seffalado en el estado
sano, cuando en el pulmon se ha for-
mado un hueco 6 escavacion preterna-
sural que eomunica libremente eon los
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bronguios. Distinguiremos cnatro espe-
cies de estertores principales: 1.° ester-
tor sonoro, seco: 2.° sibilante: 3. mu~
coso: 4.’ crepitante.

Estertor sonoro. Consiste en un so-
nido mas 6 menos grave, y 4 veces su-
mamente estrepitoso, ue se seméja ya
al ronquido de uno que duerme, ya al
sonido de una cuerda de violon que se
frota con el dedo, y & veces al arrullo
de una tértola. Parece producido por el
estrechamiento de los conductos bron-
quiales.

Estertor sibilante. Es semejante & un
silbido prolongada que acomparnia 4 la es-
piracion. Es grave 0 agudo, sordo 6 sono-
ro: estas dos variedades se hallan 4 veces
reunidas en diversos puntos del pulmon,
é se suceden con intervalos. La presen~
¢ia de la mucosidad ténue y viscosa que
obstruye mas 6. menos las ramificaciones
bronguiales pequenas, al atravesar el ais
re por ellas, es la causa de este sonido.
Con este estertor se suelen presentar
aquellos esputos mucosos que parecen ar«
borizados , y como amoldados & los pe-
(uenos tubitos bronquiales.
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Estertor: nmucoso. Este ‘es producidy

por el aire’ que atraviesa los esputos acy.
mulados en los bronquios 6 en la tra-
quea. Este estertor denota el estado un~
t0s0 y no pegajoso del liquido que inup.
d? las vias aéreas. Es débil é interrums
pido por intervalos, 6 fuerte Yy continuo
en el primer caso parece que la colum-,-
na de aire halla 4 su transito las muco=
sidades colocadas 4 trechos, y en el se-
gundo que los bronquios: estan entera-
mente llenos de ellas; en su Gltimo gra-
do constituye el hervidero

. Estertor: crepitante. Consiste en un
ruido que se puede comparar exacta-
mente con el de la manteca hirviendo,
6 con el de la sal puesta sobre las ascuas,
¢ finalmente con el que produce un peda-
zo de pulmon sano, desceado, al apretarlo
entre los dedos. Parece que es debido 4 la
e:fhalacion de la sangre en las vejiguillas
aéreas, y se nota en el pulmon afectado
del primer grado de la -perineumonia,
y del que es sintoma patognomonico el
estertor crepitante. Tambien puede cau-
sar este' sonido la exbalacion de otro li-
quido ténue.
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Fenémenos patolégicos que suminis=
tra la voz. Estos son de tres especies, la
yesonancia , la pectorilocucion y la egofo-
nia. Se entiende por resonancia el retumbo
6 estremecimiento de la voz, mas sonora
que en el estado natural , que se presen-
ta en un sitio donde no se percibe en el
hombre sano. Este ruido es inarticulado.
La causa de este fendmeno es el endu-
recimiento del tejido pulmonar, su ma-
yor densidad, producida por el aglome-
ramiento de tubérculos crudos 6 por la
inflamacion.

Pectorilocucion. Se dice cuando la
voz del enfermo bastante articulada pa-
rece que sale directamente del punto del
pecho en que se aplica el cilindro, y
que atraviesa Su conducto central. Es
mas 6 menos perfecta. Se debe siempre
este fendmeno 4 la existencia de cavida=
des 6 escavaciones en: el pulmon, en
parte 6 enteramente vacias, que comu=
nican libremente con los: bronquios. Se
puede obgervar en todos los puntos del
pecho, pero se halla con mas frecuencia
en el hueco del sobaco, en ‘el espacio
comprendido entre la clavicula y el mts-
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culo trapecio, y en las fosas supra ¢ in.
fra-espinosas. Todos estos puntos correg=
ponden & la parte superior de los pul-
mones, que e¢s donde comunmente se ha.
llan las escavaciones producidas por la
fusion de los tubérculos.

Egofonia, 6 pectorilocucion temhblo-
rosa s una resonancia fuerte de la voz,
mas aguda, destemplada ¢ dspera que
la del enfermo, sonora como la plata, y
temblorosa eomo la de una cabra. Este
fenémeno puede verificarse en toda la
estension del pecho, pero lo regular es
en el espacio que se encuentra entre la
columna vertebral y el borde interno
del omoplato, su 4ngulo y borde este=
rior. La’ egofonia varfa en su fuerza y
entepsion, pero por débil que sea , indi
ca siempre la existencia de una mediana
cantidad de liquido. en la cavidad de la
pleura, ¢ la de falsas membranas gruesas
y blandas.

Fenoémenos. patolégicos que ofrecen
la respiracion 'y la voz Los mas notables
son respiracion , resonancia y retintin
metélico. Las lesiones que indican estos
fenémenos son la comunicacion fistulosa
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de la cavidad de la pleura con los bron-
quios , 'y el derrame de cierta porcion
de aire en el saco de esta membrana; un
derrame de liquido y gases al mismo
tiempo con comunicacion 6 sin ella; Gl
timamente, una gran escavacion de pare=
des delgadas, adherentes y compactas. En
el primer caso existirin la respiracion y la
resonancia metélicas, en el tercerose agre-
gara 4 estos el sonido metélico, 6 bien se~
v4 el inico si no existe fistula bronguial.

Fenémenos patoligicos que ofrece el
corazon. Estos, como los naturales, se re-
ducen: 1.9 4 la estension en que puede
oirse los latidos del corazon cen auxilio
del cilindro: 2.2 al ¢hoque 6. fuerza del
corazon: 3.2 4 la naturaleza é intensidad
del wuido que producen sus contraccio-
nes: 4.° al ritmo que guardan en la con-
traceion en diferentes partes.

La estension de los latidos det cora-~
zon puede esceder sus limites naturales,
6 cireunscribirse 4 un espacio muy cor-
to. Hay. diferencia entre la estension en
que se oyen los latidos, y la estension
en que se sienteh; la primera va de mas
4 menos en log siguientes sitios del pe~
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cho: 1. en-el costado izquierdo desde
el sobaco hasta la region correspondiente
al estobmago: 2.9 el costado derecho en Iy
misma estension * 3.2 la parte postesiop
izquierda del pecho: 4 aunque rara
vez, la parte posterior derecha.

El poder oir el ruido de los latidos del
corazon en estas diversas regiones indica
constantemente una debilidad del 6rgano,
una oligotrofia particularmente de los vens
triculos, la dilatacion de cualquiera de
sus partes. Puede tambien depender de
la estrechez del pecho, de la hepatizacion
del pulmon, de sus escavaciones, de la
emotisis, y en general de las causas que
aumentan la frecuencia del pulso.

La diminucion de la estension en
que se puede oir los latidos del corazon
puede  ser producida por el engrosa-
miento de las paredes del corazon; al
contrario, si éste estd dilatado choca con
el esternon por una superficie mas ancha.

Impulsion. Ya dijimos las variedades
que ofrecia en el estado sano; asi, es mu
dificil decidir de un modo absoluto cudn-
to aumenta 6 disminuye la intensidad
del corazon en el estado normal. El au-
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mento de impulsion ofrece una infinidacl
de grados; casi siempre estd en razon
divecta del grosor de las paredes de los
ventriculos, & inversa de la estension de
los latidos. Este es el signo patonogmé-
nico de la hipertrofia del corazon.

Los ejercicios violentos, la agitacion
nerviosa y la ealentura pueden produ-
cir momentaneamente el aumento de im-
pulsion , sin que haya alteracion en los
tejidos del corazon. Una sangria debili-
ta la violencia de este impulso sin que
haya lesion en esta viscera; por lo tanto
en estos ¢asos NO juzgaAriamos con exacti-
tud st hicieramos al momento de obrar
estas causas el reconocimiento del enfer-
mo. Rara vezes tan notable la disminucion
de la fuerza del corazon como su aumento;
depende de la debilidad del érgano y de
su oligotrofia.

El ruido de las contraceiones del cora«
zon puede ser mas sordo, mas claro 6 mas
sonoro que en el estado normal, y aun
pueden percibirse otros nuevos y diferen-
tes. Reduciremos 4 tres los diversos rui-
dos patolégicos: 1.% el del fuelle: 2.° el
del rallo: 3.° el que se semeja en al=
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gun modo al crujido del cuero nueyo,
1.2 El del fuelle; bastante caracteri~
zado por solo este nombre, puede acom.
panar 4 todas 6 algunas de las contrac.
ciones de las diversas partes del corazon
y de las arterias; suele ser intermitente,
Los sugetos nerviosos, las histéricas, log
hipocondriacos, los dispuestos 4 las he-
morragias, le presentan muchas veces sin
que haya alteracion en la estructura del
corazon, ni trastorno en sus funcioneg;
no se halla una lesion constante 4 que
pueda racionalmente atribuirse.
2.° El ruido de rallo 6 lima ‘basta
haberle oido una vez para conocerle:
puede, como el anterior, acompanar 4 la
contraccion de las diversas partes del ér-
gano, pero no’es intermitente. Se con-
sidera como signo del estrechamiento de
los orificios del corazon por oxificaciones,
vegetaciones ¢ cualquiera otra causa.
3.° El ruido semejante al crujido
del cuero nuevo se observa pocas veces,
y se duda por qué lesion sea produci-
do: acaso es sintoma de la pericarditis.
Ritmo. Algunas veces se observan al-
teraciones en el ritmo de las pulsacio~
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nes del corazon; las consideraremos re-
Jativamente 4 la duracion respectiva de
las contracciones de las auriculas y ven-
triculos, y con relacion 4 su sucesion.
1.0 Lasalteraciones primeras regularmente
se deben 4 la contraccion de los ventricu-
los, y entonces se le aumenta 6 diminu-
ye el tiempo de quietud 6 reposo; se ob-
serva en la hipertrofia del corazen, tanto
mas cuanto esta lesion ge halla mas avan-
zada. 2.° Las alteraciones consideradas
con relacion 4 la sucesion de los latidos
son bastante frecuerites; por lo regular
son pasageras, rara vez dulan ihas tiem-
po que el de dos 6 tres colitraceiotics
completas del corazon.

Por lo espuesto se vé que de los fe-
némenos patologicos que nos suministra
el corazon, dos solos, la impulsion y el
ruido, llegan & ser signos positivos de
las enfermedades que sufren éus diferen-
tes partes; los demas aun no han sido
bien observados.

(e) Las enfermedades terminan en
la salud, en la muerte 6 en otra enfer-
dad. Serfa preciso seguir la marcha de ca-
da enfermedad si quisieramos describir
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el modo y el tiempo en que se hacen es.
tas mutaciones; esto pertenece 4 la pa-
tologia especial. Sin embargo, diremos que
la terminacion de las enfermedades eg
mas 6 menos pronta, no solo por Ia
marcha que éstas siguen en su desarrollo,
aumento 6 disminucion , sino tambien
por muchas circunstancias que influyen
poderosamente en la velocidad 6 tardan.
za en su terminacion. En efecto, no solg
las enfermedades agudas terminan mas
pronto que las cronicas, sino que en
unas y otras influyen poderosamente Ia
edad de los enfermos, la estacion, el cli-
ma, la constitucion atmosférica reinante,
y los temperamentos de los pacientes.
En los jovenes la terminacion de las
enfermedades generalmente es mas pron~
ta que en los viejos. En la primavera y
estio unas mismas enfermedades suelen
terminar su carrera mas pronto que en
el invierno y otono. En los paises meri-
dionales, y aun mas en la zona torrida,
terminan las enfermedades con mas ve-
locidad que en los paises septentriona-
les. Cuando las constituciones atmosféri=
cas duran con alguna constancia, las ter;
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minaciones de las enfermedades se hacen
con mas regularidad; en las constitucio-
nes atmosféricas en que predomina el aire
seco y frio, caliente y seco, son mas pron-
tas las terminaciones, que en las que so=
bresalen la humedad y el frio. Ultima=-
mente, en las personas que gozan de
un temperamento robusto vy fuerte las
enfermedades terminan con mas pronti~
tud que en las que tienen un tempera=-
mento débil y flaco.

Terminara una enfermedad en la sa-
Jud cuando la lesion 6 lesiones que la
producen 6 son de poca intensidad 6 ata-
can aparatos organicos menos interesan-
tes para la vida; aun atacando 4 Orga-
nos mas nobles, podri terminar en la
salud si la lesion no es demasiddo vio-
lenta é intensa; si reconoce pocos focos
de lesion & es una monopatia; si no pro-
voca grandes y numerosas simpatias en
los centros principales de la 'vida 5 si
la lesion es reciente y ha sido tratada
desde el principio por un método con-
ducente; si los sintomas graves en el
principio empiezan 4 ceder 6 4 dismi-
nuirse sin presentarse otros; nuevos de

i
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alguna gravedad st el enfermo tolerg
medianamente la enfermedad y el alivig
responde & los medios terapéuticos & hj-
giénicos suministrados por la ciencia.

Al contrario, una enfermedad termi-
nard por la muerte, cuando la lesion
6 lesiones son graves & intensas, residen
en los aparatos organicos mas interesan-
tes 4 la vida, ya sea en sus centros 0 en
sus diferentes partes; si la enfermedad
reconoce dos, tres 6 mas focos de lesion,
que provocan graves y Numerosas sin-
patias , tnucho mas si aquellas tienen
su asiento en los Organos mas nobles de
la vida; si han sido desde el principio
mal tratadas , 6 si habiendo prescrito
un método racional y bien indicado , tan
lejos de disminuir la vehemencia y ni-
mero de los sintomas se multiplican 6
exacerban éstos. En tales circunstancias
no pudiendo la nataraleza resistir 4 tan-
tas perturbaciones, sucumbe y el enfer-
mo muere.

La mayor parte de las veces que se
dice que una enfermedad termina en
otra , sncede, 6 que s¢ propaga 6 quese
presenta otro nuevo foco de lesion de la
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misma 6 derdiferente naturaleza. No obs-

tante, como sucede muchas veces que al-
gur.las.enférmedades, V- gr., las flogoses y
las irritaciones, mudando de lugar y pre-
sentindose en un aparato 6 en un orga-
no menos noble, menos necesario para
la"vida, abandonan otros érganos mas
ercipales » en este caso hay una muta-
cion de sitio de la enfermedad sumamen-
te Gtil, y que puede librar al enfermo
del peligroen que estaba su vida. Asi, se
ve muchas veces que algunas erupcio=-
nes cutaneas y otras flogoses que se pre-
sentan en la periferia hacen desaparecer
enfermedades de igual naturaleza que re-
sidian‘en el cerebro, en los pulmones,
en el conducto gastro-intestinal &ec. Lsta
trasladacion de enfermedades de igual na-
turaleza de una superficie' 6 un organo
4 otro, es lo que verdaderamente mere-
ce el nombre de metastasis. Estas trans-
fox:mamones, que 4 veces son sumamente
utiles y provechosas como en los casos
propuestos, 4 veces sucede lo contrario,
pues que de partes poco nobles, poco
esenciales 4,la vida, se trasladan al cora~
zon, al cerebro, 4 la médula espipal &g,
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Asi, se ha dicho que cuando & conge-
cuencia de una-inflimacion que ocupaba
la periferia, los musculos , las articula-
ciones, los ligamentos &c., esta ha desa-
parecido y se ha prescn.tado en los orga-
nos principales de la vida s la enferme=
dad ha hecho una retropulsion. Otras ve-
ces sucede que sin f\l)aliclonzll' la l’esiQn
la parte que priml'nvamcnte afectd, si-
gue su curso, terminando en otra enfer~
medad muy diferente de la primera; una
irritacion, por ejemplo, del estomago, s0g-
tenida por mucho tiempo, despremada 6
mal tratada, termina en un escirro y aun
en un cancer de esta viscera; un catarro
leve, pero prolongado por m}lcho tiems
po, puede terminar en tubérculos del
pulmon &ec. - o w0t
Crisis equivale 4 juditium » JUICIO} o=
mada esta palabra en el sentndo.que e
usa en’el foro, los antiguos suponian que
Tiabia “en las enfermedades aguidas una
pugna entre la enfermedad 6 catisa mor-
bifica"y 'Ta naturaleza, que no solo exis-
tia cierto y determinado tiempo, sino
ve al fin se terminaba en*dias senala-
gos ;“yd venciendo la enfermedad 6 la
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naturaleza mas 6 menos completamente.

De aqui Ja crisis perfecta cuando se res-
tablecia la salud pronta y seguramente
despues de alguna evacuacion, 6 imper-
fecta sino se verificaba mas que por pe-~
riodos; y la mala érisis 6 funesta cuando
eucumbia el enfermo. Entre los dias cri-
ticos tenian 4 unos por de primer orden,
tales eran los dias 4,7, 14, 20 6 a1, 34y
40. Los de segundo orden, llamados tam-
bien indices de los primeros, eran el 4.0,
respectodel 7, el 11, el 17 y el 28. En
los dias eriticos de primer orden debian
hacerse las terminaciones y crisis mas
perfectas, anunciandose en Jos dias {ndi~
ces respectivos por el alivio de los sin-
tomas mas peligrosos, por la desapari~
cion, de algunos, y por otras senales sa=
ludables, signacoctionis.

No obstante, sucede 4 veces que las
crisis de las enfermedades se efecttian en
los. dias criticos de segundo orden , sir-
viendo de dias indices los del primero.

Sin pretender hacer la apologia de
Jas crisis y de los dias criticos, y sin ase-
gurar que asi suceda en todas las enfer-
medades agudas, el observador juicioso
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€ imparcial nota, que las mas vebes Jag
enfermedades termiman en estos dias, sin
que se quiera sehalar con un rigor ma-
temitico. No hay duda que en las enfer-
meédades agudas, en que no se turba sy
marcha por un método" demasiado active
ya sea estimulante 6 antiflogistico, se ob:
servan {recuentemente las crisis y los dias
criticos. No se sigue de aqui que no ocur-
ramos oportunamente con el método con-
ducente 4 socorrer al enfermo ,’ por solo
el gusto 6 capricho de observar esta mar-
cha de la naturaleza; mas tampoco eg
razonable que la pertutbemos de tal ma-
nera que podamos causar desérdénes de
graves consecuencias por ser demasiado
activos. Se dice con mucho énfasis, to-
dos'los dias , que importa mucho hacer
abortar la enfermedad luego que se pre-
senta. Fsto es muy halagiieﬁo y ' tiene
mucho atractivo; pero desgraciadamente
10 se verifica siempre como lo deseamos,
ni esto es tan nuevo que todos los auto-
res célebres, desde Hipdcrates hasta nues-
tros dias, no lo hayan procurado , aun-
que no siempre con fruto. En' todos los
autores clasicos se notan los preceptos de
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sangrar en los primeros dias, de adminis-
traruil purgante, un emético &e., ndi-
candoel peligro que corren los enfermos
cuando se retarda la administracion de
estos 0 de otros auxilios enérgicos y po-
derosos. Asi, que si no se consigue con
ellos detener la marcha del mal, su de-
sarrollo y progresos, convendra siempre
respetar el curso de las enfermedades,
observar sus crisis y dias criticos, sin per=
juicio de proseguir auxiliando al enfermo
con los medios racionales y que esten bien
indicados.

Generalmente las crisis se han veri-
ficado por medio de evacuaciones , mas
otras veces no sucede asi; las neuroses
terminan muchas veces su carrera com-
pletamente sin evacuacion ninguna, y si
por un suefio blando, tranquilo y repa-
rador. Los enemigos de las evacuaciones
criticas dicen que éstas nunca se verifi-
can sino despues de haber habido un cam-
bio favorable en la accion de los s6lidos,
y por consiguiente (ue estas evacuacio=
nes son consecuencias de la mejoria del
enfermo y no las que la producen. Todo
esto es verdad; mas tambien es cierto que
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aunque se presenten estas evacuaciones
4 consecuencia del alivio, si no vienen

acompanadas con buenas notas y cuali-,

dades, si no son bastante copiosas ¥y 1o se
afectan por lugares conferentes, 6 se
perturban y cesan por alguna causa, Iy
enfermedad no desaparece, el enfermo
no recobra la salud, por el contrario log
sintomas se recrudecen y el mal se hace
mas peligroso.

Las evacuaciones criticas mas comu-
nes son el sudor, las hemorragias, la es-
pectoracion , las evacuaciones ventrales,
las orinas, los abscesos &e. Qué enalida-
des deben tener estas evacuaciones, en
qué dias se han de presentar, de qué
modo y en qué enfermedades son obje=
tos de la patologia especial ; por lo tanto
no. molestarenios en este lugar la aten=
cion de los jovenes mas sobre este par=
ticular.

(f) Para conocimiento de los j6venes
propondremos los métodos é clasificacio-
nes nosoldgicas mas conocidas.

Clasi ficacion de Sauvages. Este autor
ha dividido las enfermedades en diez cla-
ses, Primera. Znfermedades esternas: es-
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ta comprende siete 4rdeénes: 1.° man-
chas: 2.2 eflorescencias: 3.° tumores: 4.° es-
crescencias : 5.2 kistes 6 tumores enkis-
tados: 6. ectopias: 7.” soluciones de con-
tinuidad. Segunda clase: ficbres. Terce=
ra: flegmasias. Cuarta: espasmos. Quin-
ta: anhelaciones. Sexta: debilidades. Sép-
tima : dolores. Octava: vexanias. Nove=
na: flujos: Décima : cachextas.

Clasificacion de Cullen. Divide las en-
fermedades en cuatro clases, que son:
primera, las pirexias, en que compren=
de las fiebres, las flegmasias, los exante-
mas, las hemorragias y los flujos: seguu=
da, las neuroses: tercera, las cachexias,
en que se hallan colocadas las emaciacio=
nes , las intumescencias, las enfermeda-
des esternas cronicas, 4 las que se refie=
ren las escréfulas, la sifilis, el escorbuto,
la elefantiasis, la lepra, la fambrosia, la

lica y la ictericia: cuarta, las enferme-
dades locales , distribuidas en ocho or=
denes.

Clasificacion de Pinel. Este practico
distribuia las enfermedades en cinco cla-
ges, que son: primera, las fiebres. Esta
clase sedivide en seis 6rdenes: 1.° fiebre
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angioténica (inflamatoria): 2.9 fiebre me.
ningo-géstrica (biliosa): 3.° fiebre ade-
nomeningea (mucosa): 4.° fiebre ading=
mica (putrida): 5.° fiebre ataxica (ma-
ligna ): 6.9 ficbre adenonerviosa (peste).
Segunda clase, flegmasias: comprende
cinco Ordenes: 1.° flegmasias cuténeas;
2.° ﬂ(—?gmasias de las membranas mucosas:
3.0 flegmasias de las membranas serosas:
4" flegmasias del tejido celular y de log
organos parencuimatosos : 5.” flegmasias
de los sistemas muscular, fibroso y sino-
vial. Tercera clase, hemorragias: esta
tiene dos o6rdenes: 1.0 hemorragias de
las membranas mucosas: 2.0 hemorragias
del sistema cutaneo, del tejido celular y de
las membranas serosa y sinoviales. Cuar-
ta clase, neuroses: cinco ordenes se ha-
llan en ella: 1.° neuroses de los senti=
dos: 2.2 neuroses de las funciones cere-
brales: 3.” neuroses de los 6rganos loco-
motores y de la voz: 4. neuroses de la
nutricion : 5.° neuroses de los 6rganos
genitales. Quinta clase , lesiones orgdni-
cas : se divide en dos 6rdenes: 1.9 lesio=
nes organicas generales: 2.° lesiones or=
ganicas locales.
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Clasificacion quirtrjica de Mr. Bo-
yer. Este autor, despues de tratar de la
inflamacion y de sus diversas termina-
ciones, adopta la clasificacion antigua, co-
nocida con el titulo de pentatéuco qui~
rurjico, segun la que se dividen las en-
fermedades en cinco clases, que son: las
heridas , as tlceras, los tumores, las
Sfracturas 'y las luxaciones. Despues con-
sidera las enfermedades siguiendo el 6r=
den’ anatémico, empezando por las de la
cabeza, pasa en seguida 4 las del cuello,
pecho , abdomen ," partes genitales, y 4
las de los miembros.

Clasificacion de Richerand. Este pro-
fesor hace tres clases de enfermedades. En
la primera coloca las lesiones fisicas: es-
ta comprende  cinco ordenes, que son:
1.2 soluciones de continuidad : 2.© uniones
viciotas : 3. dislocaciones: 4.° retencio-
nes: 5.° cuerpos estranos. Segunda clase,
lesiones orgdnicas : contiene cinco Orde~
nes: 1.° tubéreulos: 2.0 canceres: 3.° po-
lipos: 4.° kistes: 5.° osificaciones. Terce-
ra clase, lesiones vitales: tiene cuatro Or-
denes: 1.0 estenias: 2.° astenias: 3. as-
fixias : 4 ° ataxias.

L
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(g) Por lo espuesto en este capitulg
se ve cuan dificil es presentar un cuadre
nosologico que comprenda las diferentes
lesiones que producen las enferme(la(lcs,
representando tantas clases 6 familiag
conocidas. A pesar de estas dificultades
acompanamos la siguiente tabla 1n0sologi
¢a, de Barbier, no porque carece de de-
fectos, sino porque en sus diferentes cla-
ses s¢ pueden incorporar otras lesiones
gue se vayan descubriendo, y no habiens
do lugar en las descritas, por ser de dis
versa naturaleza, se puede aumentar al-
guna otra clase.

TABLA DE LAS LESIONES PATOGENOSAS,

A.  Alieracion de la figura del 6r=
gano.

I. cacomorriAs. Hay alteracion de
la forma anatémica de los érganos que
turba , desarregla el ejercicio de las funs
-clones.

II.  mErmDAS. Hay division de los te=
jidos orgdnicos: las fibras de estos han
perdido su continuidad anatomica.
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I11. coxTusiones. Ha habido magu-

Nlamiento de los tejidos; se ha perdido

Ia cobesion anatémica de sus partes cons-
ticutivas.

B.  Alteracion del voliumen del or-
gano.

1V. ovricorrorias. Hay disninucion
de voltimen 6 de peso de los 6rganos.

V. HipERTROFIAS. Hay aumento de
volimen 6 de peso de los 6rganos.

C. Alteracion de la sustancia orgd-
nica.

VI wmALAxias. Hay pérdida de con-
sistencia , reblandecimiento de la sustan-
cia organica. ?

VIL. uscrEriAsiAs. Hay endureci-
miento de la sustancia organica.

D. Exageracion de la vitalidad del
01 gano.

VI 1RRITACIONES. Mientras la vi-
da se observa color mas vivo, calor, sen-
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sibilidad morhoga, sobre-actividad de log
(').rg,:mos sin hinchazon , sin modificg~
cion material. de los tejidos ; despues
de la muerte no queda vestigio de esta
lesion.

IX. ‘procoses. Hay rubicundez san.
guinea ; calor profundo, hinchazon cop
modificacion material de los tejidos, do-
lores espontaneos en la parte con sentj-
miento de pesa(lezz, dvspues de la mueg-
te queda una alteracion aparente en log
tejidos flogoseados.

E. Formacion de un humor morboso.

X. ULCERACIONES. Hay en los teji-
dos organicos una superficie secreto-
ria que da un humor anormal.

XI. ABscEsos. Se halla en los tejidog
orginicos acumulacion de una materia
morbosa, llamada pus.

F. Pérdida de la vitalidad con alte-
racion de la. sustancia orgdnica.

XIL  ¢ANGRENAS. Hay estincion: de
la vida en los tejidos organicos con una
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modificacion especial en la sustancia de
estos tejidos.

G. Sobreabundancia de fluidos en
una parte del cuerpo.

XIII. CONGESTIONES SANGUINEAS. Se
halla una acumulacion morbosa de la
sangre en los vasos de un organo 6 de
una parte del cuerpo.

XI1V.  Epemas. Hay una superabun-
dancia de fluido linfatico en los tejidos
organicos.

H. Fluidos derramados , acumulados
en los tejidos de los organos 6 en las
cavidades del cuerpo.

XV. HEMATROSES. Hay derrame de
sangre fuera de los yasos, y acumulacion
de este fluido en la sustancia de los 6r=
ganos 6 en una cavidad del cuerpo,

XVI. HIDRATROSES. Hay acumula-
cion de serosidad en una de las cayida=
des del cuerpo. )

XVII. PNEUMATROSES. Hay acumu-
Jacion de fluidos gaseosos en una cavidad

del cuerpo.
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I. . Productos parasiticos en los tejidos
vLVOS.

XVIII. CANCERES. Cuerpos esteari-
formes, cerebriformes, que tienen en log
fejldOS orginicos una existencia parasf-
tica v los invaden.

XIX. mscirros. Un cuerpo duro, de
naturaleza particular, de una existenciy
parasitica, se desarrolla en los tejiclos or-
ginicos.

XX. TuBtrcuLos. Cuerpos peque-
nios, duros, redondeados, de naturaleza
paltlcular se mnltiplican en la sustan=
cia de los tejidos de los organos.

J. Mutacion de los tejidos en otros
tejidos.

XXI. TRANSFORMACIONES. La sus-
tancia de un drgano esperimenta una
transformacion ; se cambia en tejidos 6
en productos de diferente naturaleza.

K. Concreciones que se forman en los
humores segregados.

XXII. xnrriasis. Existencia de concre-
ciones en los recepticulos de secrecion.

L. Materia depositada en los tejidos
organicos.

XXIII, MELANOSES. Acumulamiento
de materia negra en los tCJl(lOS organi-
cos, en que adquiere varias formas.

M. Animales pardsitos.

XXIV. ®NTOZOAIRES. Animales que
se desarrollan en los organos y viven
en ellos.

N. Ninguna lesion orgdnica.

XXV. Asrixias. Hay suspension del
ejercicio de las funciones de la vida sin
lesion alguna aparente en la organi-
zacion,

i6
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Como las irritaciones y las flogoses son
las afecciones que mas comunmente ator-
menten al hombre, y como de estas dos le-
siones patogenosas s¢ originen un numero
considerable de otras enfermedades, no
pm‘eceré estrafio (aun cuando su estudio
corresponda 4 la patologia especial ) dar
una idea general de estas lesiones. Dos son
los objetos que nos proponemos: 1.9 que
los jovenes adquieran los conocimientos ge-
nerales de la irritacion y de la flogosis antes
que las estudien individualmente: 2.° que
no confundan estas dos lesiones , como or=
dinariamente se ve, en nuestro concepto
no sin graves errores y detrimento de la
ciencia. Creemos de tanta importancia la
distincion de estas dos lesiones, que sin
ella ni se pueden esplicar muchisimos fend-
menos que diariamente se observan en la
marcha de las enfermedades, ni se puede
adoptar el método curativo con el tino,
regularidad y medida que exigen estas: fi-
nafmente, que sin conocer su diferencia, ol

ronostico de muchas enfermedades se ha-
Ha espuesto a graves y transcendentales er-

rores. Si algunos partidarios entusiastas de
la doctrina de la irritacion declamasen con-
tra esta diferencia, les suplicamos lean con
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imparcialidad las razones en que nos fun-
d.nn'n,os, y esten seguros que la doctrina fi-
SI.()l(.)gl(.‘,«'l l)ﬂ(_!il pierde de su solidez por esta
distincion. Empezaremos por la irritacion.

De la irritacion en general.

La irritacion, irritatio , del verbo lati-
no irritare, estimular, punzar, picar, es
una lesion en que los tejidos organicos ad-
quieren un color mas encendido, una tem=
peratura mas elevada, una sensibilidad mas
desenvuelta que en el estado normal, y en
que los movimientos naturales de los Jn'qa-
nos son mas activos, mas acelerados. Los
(31'ganos no presentan hinchazon aparente,
su testura anatomica no se altera, ni hay
siempre dolores espontaneos en la parte;
estos atributos pertenecen a la inflamacion.
L.a irvitacion patogenosa se designa tam-
bien con los nombres de escitacion morbo-
sa, sobre-escitacion , sub-inflamacion d&c.

Naturaleza de la irritacion.

Se puede establecer una diferencia e-
§c11cial entre la irritacion y la inflamacion,
a pesar de (}ue un gran numero de medicos
consideran la primera como el preludio, el
{rmcipio 0 el primer grado de Ya segunda,

as razones en que se fundan son mas es-
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peciosas que sélidas, como se vera despues,
Comparando los atributos, la marcha y los
productos de la irritacion y de la flogosis,
se notaran las diferencias positivas y nega-
tivag que distinguen estas dos lesiones con-
genéres.

1. Color. La. rubicundez que produ-
ce la irritacion es viva, pero superficial,
variable, poco adherente, se limita sola-
mente a la espansion de las redes vascula-
res. Esta rubicundez no es, como la de las
flogoses, una consecuencia de la acumula-
cion de la sangre en la profundidad de los
tejidos ; no se hallan en las irvitaciones las
fibras organicas como empapadas en este
liquido ; asi, la rubincundez (\c la irritacion
no se encuentra en el cadaver, desaparece
con la vida.

2.° El calor que la irritacion origina
en los tejidos vivos es acaso mas acre que
el de la inflamacion, pero menos constan-
te. El calor de esta tltima parte de un fo-
co mas ignal , mas profundo: el de la pri-
mera presenta una movilidad notable, una
instabilidad peculiar. -

3.° La sensibilidad de los tejidos es
siempre muy notable en la irvitacion; mas
solo existe en ellos la exaltacion de la fa-
cultad de recibir las impresiones. Los teji-
dos irritados no demuestran el sentimiento
del dolor sino cuando se hallan ofendidos
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por agresiones mecanicas ¢ quimicas, por
frotaciones, tiranteces, por la impulsion
mas fuerte de las arterias, por la accion de
la sangre cargada de moléculas estimulan-
tes Gee. De otro modo sucede en la flogosis:
los dolores esponténeos salen del lugar en
que se fijan, y proceden del trabajo mismo
d(c la parte en que reside la flogosis. La in-
{flamacion produce por si misma en los teji-
dos que ocupa las tiranteces, las pulsacio-
nes, las lesiones, los movimientos que la
exaltacion de estos tejidos convierte en do-
lores.

4.° La hinchazon de los tejidos, que
es uno de los caractéres de la inflamacion,
es casi insensible en la irritacion. El ¢érga-
no que esta solo irritado conserva su voli.-
men natural , su tejido no se halla dilatado
])or una superabundancia de sangre , sus fi-
bras no esperimentan la modificacion intima
y profunda que la flogosis-causa siempre.

5.° La irritacion precipita los movi-
mientos de los drganos que ataca, da mas
actividad a sus operaciones , los tejidos or-
ganicos parecen mas aguijoneados , (})ero
no pervierte sus funciones, no suspende su
ejercicio del modo.que se nota en las par«
tes inflamadas.

6.° La irritacion no produce, como la
flogosis; una rarefaccion de la sustancia a~
nimal , no destruye la tenacidad de las fi=
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b_ras_ organicas, ni altera su naturaleza iy
tima, su [testura natural; una irritacio,:
Puede existir por muchas semanas en un
organo sin que éste esperimente la mengp
n_wdlﬁcacwn en su material, Si pasado este
tiempo se estingue la irritacion , el 6roang
recobra el ejercicio de sus funciones con la
Ilbertz}d y facilidad que le es nataral; prue-
:bfl evidente de que este instrumento de Ja
vida no se halla deteriorado. No hubierg
sucedido lo mismo si una inflamacion ocu-
pase el lugar. de la irritacion: por poco
tiempo que existiese, se desnrrcg]aria la es-
trucftura d(.:l organo, ¥ los mismos actos no
se ejecutarian con propiedad.

7,° Enla flogosis de los tejidos orgdnis
cos la sangre hace un papel muy diﬁu?ente
que en la irritacion. ‘En el primer caso pe-
netra las partes profundas de los d¢roanos
parece que se combina con sus ﬁbrasbcons:
titutivas, que modifica su naturaleza su
testura, y da otras cualidades anatdn';icas
a estos ‘organos. En la irritacion la sangre
no abandona sus vasos, solo penetra bIos
mas, d.e]icados, y aun los que en estado fi-
Sl.o_l()glco. no invadia. Podria creerse que el
sitio .px.'lpcipal de la irritacion se halla en
las (divisiones de los nervios, y que el de
]a_s inflamaciones reside mas en los Vasos ca-
pilares,
Habra, & nuestro entender, irvitacion
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y no flogosis en los tejidos organicos siem-
pre que estos tengan solamente un color
mas rubicundo, calor mas pronunciado, ma-
yor sensibilidad o susceptibilidad 4 las im~
presiones esteriores, y que sus movimien=
tos naturales sean mas acelerados, mas ra-
pida su accion.

Estableceremos tres grados en la irrita-
cion. El primero se confunde con todas las
escitaciones que no turban el estado de la
salud; entonces la irritacion es ligera, no
produce mas actividad en los actos de la
vida, y no se le cuenta en el numero delos
fenomenos patologicos. El segundo grado
de la irritacion origina efectos mas aparen=
tes: los movimientos de los 6rganos siguen.
una marcha poco acorde con las otras par-
tes, su velocidad perturba la economia a-
nimal, toma un caracter patogenoso. El
tercer grado se diferencia del anterior por
la mayor intensidad de potencia perturba-
dora. L

La irritacion es la lesion mas comun de
las enfermedades : ordinariamente se asocia
a otras exasperando y acelerando sus pro-
gresos. En las enfermedades una irritacion
origina otras, parece que se multiplica; en
sus provocaciones simpaticas se la ve inva=
dir superficies en que no existia, formar
muy pronto los elementos mas numerosos
y notables del estado patolégico que se ob-
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serva, La irritacion es la lesion que cono-
¢emos menos fija, menos estable , mas mo-
Vl.b]e; su duracion es 4 veces de algunog
minutos, puede prolongarse por horas
(']l.as y meses. Su marcha es miLy desiquai
¢ irregular: se exaspera y se calma, se (apa.
ga y se renueva, es una lesion vaga que
complica la mayor parte de los estados pa-
tologicos.

! Es muy comun en las enfermedades fe-
briles establecerse irrvitaciones pasageras
pero vivas, en las membranas cefalicas Y ra:
quidianas, en los eordones nerviosos, en el
corazon, cstdmagn, intestinos e, , (ue es-
plican las agitaciones momentineas, los
sentimientos de calor y dolor, los fenéme-
n0s nuevos y tan variados que se suceden
con tanta rapidez. En estas enfermedades
se observan con frecuencia irritaciones en
la superficie cutdnea, ya en una parte, ya
¢n otra, dcsapareciendo en un punto, re-
produ'ciénduse en otro, siendo su duracion
mas 0 menos corta; el sitio de la piel irri-
tada toma un color rojo oscuro, se halla
n!'dorosa, y dolorosa al tacto. Estas irrita=
ciones son absolutamente insignificantes;
fijadas al esterior del cuerpo 10 causan acci-
dentes, ni pueden comprometer la existens
cia del individuo. §

: I\.Ias no sucede lo mismo cuando una ir-
ritacion se presenta en las superficies inter-
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nas de los drganos esenciales de la vida.
istas irvitaciones ocultas son como aguijo=-
nes para los tejidos y Organos en q.ué se
desarrollan , y aunque no las veamos, no
dudamos de su existencia. Las icvitaciones
culdneas nos enscian que hay entonces en
el euerpo enfermo una disposicion a susci-
tarlas en todas partes: los fenomenos mor-
VOs0s (ue originan las irvitaciones interio=
res nos prueban su existencia, y aun nos
desvelan su sitio.

Semeyotica de la irtitacion.

Cuando las partes en que se desarrolla
la irritacion son accesibles @ nuestros senti-
dos, podemos conocer su existencia por sus
caractéres p;u'tivnlnres. La vista nos de=
muestra la rubicundez morbosa de la parte,
el tacto nos ensciia que esta mas caliente,
Yy que toda agresion esterior es dolorosa.
Pero si los tejidos en que reside una irrita~
cion se ocultan a nuestros sentidos, no nos
queda para conocer su existencia mas que
el examen de la accion de los organos (ue
ataca , los fenémenos” qua aparecen en el
ejercicio de sus funciones, cowo la mayor
frecuencia de sus movimientos, el produc-
to mas considerable de su tvabajo, las es-
citaciones que se presentan en sitios remo-
tos, los sentimientos mas ¢ menos fuertes
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de avdor, acritud &ce. , que el enfermo ng.
ta en la region en que se hallan los dl‘ga-
nos irritados.

Con frecuencia se dirige la irritacion 4
las superficies: existe comunmente en las
membranas mucosas y serosas, se obserya
que es mas ambulante que fija: su centrg
ya se coloca en un punto, ya en otro. A
veces la irritacion se estiende en estas
membranas, despuesse reconcentra en un
pequeio CS|l)aci(). Esta movilidad parece
que es uno de los caractéres de la irritacion
que no existe en el mismo grado en la in-
flamacion.

La irritacion en la piel aumenta Ia
transpiracion, y aun con frecuencia ocasio=
na el sudor; en la superficie mucosa pul-
monar provoca una espectoracion de mus-
cosidades mezcladas con mucha serosidad;
en la superficie intestinal una diarrea acuo-
sa; en las membranas serosas una exhala~
cion mucosa que muy pronto llena de se-
rosidad las cavidades que tapizan. Si la ir-
ritacion adquiere mas intensidad en estas
superficies, lejos de aumentar las secrecio-
nes y exhalaciones suprime el ejércicio de
estas funciones. Parece que entonces cons-
trifie los poros que cubren las superficies
mucosas , serosas y cutaneas. Estas se ha-
llan mas rubicundas, calientes y sensibles,
al mismo tiempo mas tensas, mas aridas; el
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enfermo siente un ardor incémodo , pues
que faltan los liquidos que las humedecian
y sostenian su flexibilidad. Obrando la ic-
ritacion en los vasos capilares de una su-
perficie mucosa ¢ serosa, puede determi-
nar una exhalacion sanguinea, y ocasionar
una hemorragia. Afectando los centros del
aparato cercbro-espinal y de las divisiones
nerviosas, provocard todos los fendmenos
consiguientes 4 la turbacion, a la perver-
sion de la inervacion.

Uno de los efectos ordinarios de la irri-
tacion prolongada y tenaz es favorecer las
diversas degeneraciones de los tejidos orga-
nicos. Pero aunque la irritacion sea la cau-
sa ocasional de estas modificaciones, no las
determina, no las produce por si; la prue-
ba es, porque siendo la irritacion siempre
la misma por todas las senales que la carac-
terizan , no obstante la siguen alteraciones
diferentes, lesiones desemejantes, y a veces
de naturaleza opuesta, como la hipertro-
fia, la oligotrofia Cce. La practica diaria
nos demuestra que cuando ha empezado
una degencracion orginica no se limitan
sus' progresos , no se detiene su curso
aun cuando se combata la irritacion y se
estinga. En los tejidos en que se ejecutan
las opresionés morbosas que cambian su
naturaleza hay algo mas que la irritacion.

Ya hemos dicho, y lo repetimos por




S —p—

’ !
{
il
i
t..
1l

e e e

252

ser de suma importancia, que la irritacion
no se halla en los caddveres, que todos los
signos que manifiestan este modo de lesion
desaparecen con la muerte. La rubicundey
que cubria la parte irvitada, el calor que
Ja penetraba no existen ya; lo mismo suce-
de con el esceso de sensibilidad que la par«
te habia adquirido.

La irritacion se une 4 menudo con -
tras lesiones. Se la ve en los tejidos oligo-
trofiados, a los que daun vigor ficticio ;hcn
Jas hipertrofias, que origina movimientos
violentos y desordenados: se la encuentra
en los organos reblandecidos 0 en los que
han perdido su consistencia, y enlos que se
hallan en un estado opuesto. Muchas veces
exaspera los cinceres, redobla la violencia
de sus accidentes, y hace insoportables los
sufrimientos del enfermo &ec.

Causas de la irritacion.

Causasesteriores. Todoslos agentes fi-
sicos y (uimicos que hacen alguna impre-
sion sobre los tejidos organicos son suscep-
tibles de provocar la irritacion. Una pre-
sion fuerte, un golpe, una conmocion por
contra-golpe, la accion del calor, las sus-
tancias vegetales cargadas de aceite volatil,
de goma-resina, de balsamos cee., una
multitud de cuerpus naturales tienen la fa
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cultad de causar la irritacion en los orga-
nos y en las superficies del cuerpo. Basta
que una parte viviente recibauna agresion,
para que al momento se desenvuelva en
ella una irritacion, que ew el fondo no es
otra cosa (ue la exaltacion de las mismas
propiudad(:s vitales. El uso diario de los a-
limentos cilidos, cargados de especias, del
vino, de licores aleohdlicos, del caf¢, man-
tienen en los tejidos orginicos una disposi=
cion prf'aximu a la irritacion. Las impresio-
nes morales, que suscitan las pasiones, que
escitan el aparato cercbro-espinal, dan lu-
gar @ una inervacion superabundante, esta
se propaga por todos los aparatos orginicos,
les provocan , les escitan , y originan la ir-
ritacion bien marcada en muchos puntos de
la economia,

Causas org(z'm'cas. Hay circunstancias
en la economia animal que favorecen el
desavrollo de la irritacion. Cuando existe
una lesion en un tejido organico; parece
que éste llama siempre la irvitacion y con-
tribuye a su nacimiento. Las flogosis que
sostienen un estado febril son causas deter-
minantes de las irritaciones. En las fiebres
se las ve nacer como movibles, ya se ma-
nifiestan sucesivamente en algunos pun-
tos, ya se muestran & un mismo tiempo en
muchos. Las personasde un temperamen-
to que se ha }lamado irritable, en quicnes
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se nota que la sangre es mas vivificante; |,
fibra mas sensible, que estan en un estado
habitual de acaloramiento, ticnen una djs~
])osicion particulara padecer irritaciones i)0r
a mas leve causa. Los que tienen buen a-
petito, digestiones faciles, una hematosis
activa, supresion de una hemorragia habi-
tual, estan muy predispuestos 4 las irrita-
ciones , por la disposicion pletdrica en que
se hallan.

Metodo curativo general de las irrita-
clones.

Para curar la irritacion es necesario re-
mover las causas que la han producido y
sostienen,'y emplear' los medios que la es-
periencia y el raciocinio han manifestado
ser adecuados para combatirla. Para satisfa-
cer laprimeraindicacion debe evitarel enfer-
mo laaccion del frio y del calor, privarse de
losalimentos condimentados con especias, de
los que contienen osmazomo , del vino pu-
ro, de los licores fermentados, del ca-
fé dee.5 debe abstenerse delos ejercicios vio-
lentos , dominar sus pasiones, y sustraerse
de las impresiones estimulantes.

Los medios que la terapéutica acon-
seja contra las irritaciones son : 1.° las san=
grias generales si el aparato circulatorio
tiene mucha actividad, si existe un esta=
do de plétora: las sanguijuelas aplica=
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das 4 la region del cuerpo mas cercana al
puato, irritado.

2. Los medicamentos emolientes y
temperantes, interior y esteriormente, que
se han llamado tambien dulcificantes, se-
dativos: tales son las bebidas cargadas de
mucilago, de almidon , de moléculas ‘oleo-
ginosas, como la infusion de flor de mal-
va, de altea, de amapola, los cocimientos
de' raiz de alteca, de simiente de lino, de
arroz, de cebada perlada e, : las bebidas
actdulas , la limonada, la naranjada, el ja-
rabe de grosellas, de moras éec.: las be-
bidas gelatinosas, como el caldo de pollo,
de ternera, de ranas, la leche cdece. Nota-
remos que es de mucha importancia sumi-
nistrar en la irritacion estas bebidas frias ¢
ligeramente tibias. Los medicamentos emo-
lientes se administran tambien con fruto en
lavativas cuando la irritacion se fija en los
organos dela cavidad abdominal. No deben
despreciarse las aplicaciones de los liqui-
dosmucilaginosospuestossobrelaregion del
cuerpo que corresponde a la irritacion. Se
emplean los topicos a4 una temperatura ba-
ja. Los bafios generales son tambien au-
silios de eficacia bien conocida.

3. Los medicamentos opiados son tam-
bien muy eficaces en las irritaciones. To-
dos los dias vemos que algunas cucharadas
de una pocion compuesta de cuatro onzas
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de vehiculo y un cscn’npulo 0 media drég-
ma de laudano liquido de Sidenan, ¢ un
grano de acetato (}c morfina 0 una onza de
jarabe de diacodion, tomado en. intervalog
de una a dos horas, corrigen y destruyen
irritaciones de cierta intensidad. La accion
del dpio en los nervios de la superficie
gastrica modifica el estado actual del apa-
rato cerebro-espinal , que lmcc. tan-
to papel en el desarrollo de ]as'lrrita-
ciones, deprime la potencia de la inerva-
cion de este aparato, l# detiene, y muy
luego corrige las lesiones existentes en
cualquicra parte del cuerpo.

4.° Por la movilidad propia de la irri-
tacion muchas veces se usan con fruto los
revulsivos, para desalojarla y destruirla,
Hemos visto que la irrvitacion no esta tan
adherida como la inflamacion a los tejidos
orghnicos, es mas superficial, y con mas fa-
cilidad se remueve. Creando un punto de
irritacion en una parte del cuerpo, en los
pies, en las piernas, en los brazos, se con-
sigue muchas veces llamar, atraer una irris
tacion que se habia fijado en organos en
que causaba accidentes graves, 6 compro=
metia la vida, como en el cerebro, en
los pulmones, en el corazon cce. Este e-
fecto se obtiene de los pediluvios irritan=
tes, compuestos con los polvos de_ mosta=
za, con el jabon, con la sal marina Cc.;
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de los epispasticos, de las cataplasmas irri-
tantes cCe.

La terapcutica dirige muchas veces a
las superficies mucosas los medicamentos
que deben obrar contra la irritacion por
una operacion reyulsiva. Los purgantes ad-
ministrados interiormente ¢ por lavativas
han contfibuido 4 disipar las irritaciones
que atormentaban al cerebro, 4 los érga-
nos pulmonares. Una diaforesis provocada
por el calor de la cama y por una ‘bebida
dulcificante , como la de borraja, la de flo-
res pectorales cee. , llama la irritacion a la
piel desembarazando los 6rganos irritados.

5.° Se conoce tambien la irritacion de
las superficies tegumentarias infernas y es-
ternas por otro proceder, que consiste en
dirigir sobre el hijar mismo irritado un
agente que tenga la facultad de provocar
en el mismo punto otra irritacion. Asi, a
una lesion ya formada se opone otra lesion
de la misma naturaleza. Parece que el ra-
cioeinio nos dirige a pensar que por este
medio se duplicaria ]la intensidad de la
primera lesion , que una irrvitacion nue-
va la exasperaria siempre; pero la obser-
vacion prueba:lo contrario, La segunda
irritacion ‘en lugar de aumentar la prime-
ra, la destruye: parece que las dos le-
siones se neutralizan , se encuentran, se
contrarian y cesan al mismo tiempo.

17




De la inflamacion en gencral.

La flogosis, phogosis , del verbo phle-
g0 , quemo, abraso, inflamo , es una le-
sion en que los tejidos organicos se hallan
disténdidos, hinchados, mas rubicundos,
mas calientes, causando dolores esponti-
neos , y sufriendo alteraciones é)rofundas
en sus cualidades anatomicas. Se conoce

esta afeccion con los nombres de flegmasia,
inflamacion : en las obras de ‘patologia se
confunde con la irritacion.

Una superabundancia de sangre penetra
siempre en los sitios en que se fija la flogo-
sis: parte de esta sangre abandona los vasos,

s¢ derrama en la sustancia Organica y em=
papa sus fibras. El color rubicundo es el
producto de la combinacion del {luido san=
guineo con el tejido del organo: la tumefac-
cion es tambien ¢l efecto de la mayor
cantidad de ‘'la sangre qae este contiene,
Los demas atributos de la flogosis, el ca-
lor, los dolores espontineos, dependen de
un trabajo morboso, que forma ¢l caracter
especial de esta lesion. Este trabajo es la
causa del mayor desprendimiento de cald-
rico, es el que origina los sentimientos va-
riados de pulsacioncs, latidos, laceracio=
nes , ardor, quemazon, esfucrzos interio-
res ¢c. , que se resienten en una parte in-
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flamada. Este mismo trabajo ropende in—
cesantemente 4 modificar, a?terar la tes-
Ltura propia de los drganos en que’reside,
a privarlos de la facultad de llenar su desti-
no en la economia animal, En fin, este tra-
bajo acaba ordinariamente credndo produc-
tos morbosos , nuevas lesiones ; uleeracio-
nes, abscesos, endurecimientos de los teji-

dos cee.
Naturaleza de la flogosis.

Es importante determinar la naturaleza
del modo de lesion que llamamos Sogesis.
No nos detendremos en buscar el princi-
pio, la causa oculta de esta lesion: no nos
entregaremos a discusiones estériles sobres
su existencia: nos atendremos 4 los signos
que la demuestran, 4 las operaciones; que
le son peculiares.

Siempre se han asignado muchos carac«
téres 4 la flogosis: la tumefaceion ¢ hin-~
chazon de la parte que ocupa , su mayor
rubicundez, calor escesivo y dolor. En ¢s-
tos fenomenos veremos no solamente los
caractéres esterioves que manifiestan esta
]c?sion, las senales que prueban su existen-
cla, veremos principalmente los: efectos
que nos vevelan un trabajo interior en log
tejidos actualmente inflamados, Este traba-
105 que constituye lo que la flogosis ofrece
deimas importancia al observador, modifi-
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ca la testura, la consistencia, la coloracion
todos los atributos anatémicos de los drga_’
nos. " Origina nuevas lesiones, que luego
que s¢ hallan formadas se hacen indepen-
dientes’ de'la inflamacion, pues que  dsta
las:abandona muchas veces, y los aceiden-
tes quer suscitan entonces dependen de
ellas mismas’; y finalmente , porque el mé-
todo curativo de la flogosis no siempre es
adecnadp ya a su feliz teeminacion,

Examinaremos brevemente cada uno de
los signos.de la flogosis.

1.°° Lathinchazon que acompaiia 4'la
flogosis depende de la mayor cantidad de
sangre que atrae esta lesion, y que fija en
Tos tejidos orgdnicos en’ que reside. Esta
sangre ha eausado una tumefaccion, una
rarefaccion de la sustancia de los drganos,
ha penetrado en las ramificaciones vascu-
laves mas delicadas, y aun ha salido de sus
canales, se ha derramado entre las fibri-
as de estos drganos.con quienes se halla
combinada.

El interior de un organo inflamado o-
frece un parenquima esponjoso de un rojo
woscuro 5 si se corta 6 comprime fluye la san-
gre por todas partes. Aunque durante la vi-
da parece que el trabajo flegmasico da mas
tension, mas firmeza a los organos infla-
n}ados, se sabe que la sustancia de éstos
tiene menos resistencia en ¢l cadaver. Este
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resultado depende sin duda de la supera-
bundancia de la sangre en los tejidos orga-
nicos ; que separa y disminuye la' cohesion
de sus fibras. :

No se prestan igualmente todos los te-
jidos organicos a la tumefaccion que pro-
duce la flogosis. Los organos de testura
compacta, poco estensibles, se hinchan po-
co cuando son acometidos de las flogosis:
los blandos, de testura floja, v. gr., los pul-
menes , adquieren un volumen considera-
ble si les invade una fluxion flegmasica.
La observacion demuestra mas dilatados,
mas gruesos los vasos arteriales y venosos
que entran en un drgnno, o que penetran
en su interior , sus ramificaciones mas apa-
rentes, y al parecer mas numerosas cuando
este organo ha sido por algun tiempo el si-
tio de una inflamacion.

2.° La rubicundez de la flogosis depen-~
de comola hinchazon de la superabundancia
de la sangre en los tejidos organicos. Pero
es importante conocer (ue este color no es
debido, como el de la irritacion, a una sim-
ple dilatacion de los vasos capilares de la

arte enferma; es mas bien el producto de
])a enctracion del fluido sanguineo en un
or(Yeu de vasos pequenos por donde no pa-
sa en el estado (Ye salud. En la flogosis hay
derrame de sangre entre las fibrillas de los
organos ; estancacion de este fluido que
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empaBa su sustancia y se combina con

ella. En la ivritacion la sangre se halla ep
mayor cantidad, pero no abondona sus ca=
n.n]es. Se debe, pues, hallar una diferen-
cia entre el color rubicundo ‘de Ia flogosis
y .de la irritacion si se les compara (?n la
misma parte.

La rubicundez de la inflamacion no des-
aparece enteramente al momento de I
muerte, .como' la de la irritacion. Sise
examina en, los caddveres las partes que
ocupaba la inflamacion, si se cortan se
observa siempre un color rojo, viol:i::eo
negruzco ; una modificacion de su testura
de su consistencia, un aspecto morboso qué
proviene siempre de que la sangre ha teni-
do una especie de combinacion con las fi-
bras orginicas de estas partes,

El color de la flogosis no tiene la mig-
ma intensidad en todos los puntos del d;'-
gano que ha invadido: muy viva en el
cen'tro del foco que  establecié en :eg-
te organo , se debilita, se hace mas clard
a medida que se aparta de ¢l. Este colop
of.rece una serie de variedades cuando exa-
minamos la inflamacion en todas las par=
tes del cuerpo;, segun el grado de vivaci-
dad del tm‘bfuo flegmasico , su profundi=
dad, la cualidad y espesura de los teou-
mentos “que cubren los “tejidos inflama
dos &ee. Ademas, ho todoslos tejidos reci-

>
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ben de la flogosis el mismo color; se nota
mayor rubicundez en los que abundan de
vasos capilares, al paso que olros estan
siempre descoloridos, aun en el estado in-
flamatorio, porque poseen pocos vasos ca-
pilares, y ¢stos no se ramifican demasiado
en su sustancia,

3.° Calor. El desprendimiento de ca=
Iérico que la flogosis provoca en los orga~
nos que ocupa testifica que se ejecuta en
ellos un trabajo oculto, pero continuo. El
calor es siempre proporcionado a la ener-
gia y actividad de este trabajo, es su pro-
ducto. Si la temperatura morbosa de la
parte inflamada acrece, es porque la flo-
gosis camina con mas velocidad, porque
adquiere mayor violencia: si la tempera=
tura se modera,, la flogesis retarda sus ope-
raciones. Las exacerbaciones y remisiones
del calor en una parte inflimada nos re-
velan las desigualdades, las variaciones
del trabajo flogistico en sus progresos.

El sentimiento de ardor en las parles
inflamadas , de que se quejan los enfermos,
no prueba que haya siecmpre superabun-
dancia de calorico en los tejidos de estas
partes. . Iiste sentimiento consiste princi-
palmente en que las divisiones nerviosas
que se distribuyen por los tejidos han
adquirido una sensibilidad mas esquisita, y
sienten conmas vehemencia la impresion
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del calorico que las circunda; aun cunan-
do su susceptibilidad exagere la tempera-
tura de los organos inflamados, se aparla
poco del estado fisioldgico.

La fuerza, la vivacidad del foco de la
ﬂogqsis no es siempre la misma. En algu-
nas inflamaciones se nota poco desprendi-
miento de caldrico, y en otras se percibe
un calor urente. Estas diferencias depen-
den de la estructura anatémica del tejido
inflamado, de la cantidad de vasos que re-
cibe, de la acumulacion' de sangre (que
atrae el aguijon flogistico, del estado y
numero de las divisiones nerviosas que Ie
penetran. Tampoco el calor de la flogosis
ofrece siempre el mismo caracter; es mas
seco, mas acre, mas ardiente; 0 mas sua-
])'e, mas lento, mas himedo. Para apre-
ciar este calor es preciso eomparar con la
mano la temperatura de la parte inflamada
con las de las partes vecinas.

'4." El dolor de la flogosis tiene un ca=
racter distintivo, es espontineo: depende
(].e la distension, de la tirantez que espe-
rimentan las fibrillas nerviosas en las par-
tes en. que reside la inflamacion 5 mani=%
fwsta tambien la existencia de un trabajo
interior, cuyos efectos son los latidos, las
pulsaciones, el desgarramiento Cee, que el
enfermo siente.
~La flogosis. exalta la sensibilidad en to-
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dos los tejidos organicos (ue ataca, au-
menta la de aquellas partes que en estado
normal es muy oscura, como en las mem-
branas serosas, en la pleura, en el peri-
toneo, ‘en la aracnoides Cce. Este esceso
de sensibilidad hace percibir los latidos de
las arterias pequeiias en los tejidos infla-
mados.

No se saca del dolortodo el partido que
el diagnostico de las lesiones patogenosas
podria prometerse. Este signo no es para
el practico mas que un sentimiento del en-
fermo ; si pudiese profundizar su naturale-
za, determinar sus modificaciones y .varie-
dades, veria que el dolor es un producto
semeydtico complexo, de diferentes espe-
cies; veria que el dolor de la flogosis tiene
una cosa que la especifica, y que este fe-
némeno no es idéntico en todas las -infla-
maciones , ni tiene la misma igualdad, ‘Al-
gunas veces agudo ¢ insoportable, se mues-
tra otras sordo, mas tolerable, Estas dife-
riencias dependen de la vivacidad del tra-
bajo flogistico , de la disposicion anatdomica
de las partes afectadas, de la cantidad de
fibras nerviosas que entran en la composi-
cion de cada te]i(l]o.

Si se compara en muchas inflamaciones
la hinchazon , la rubicundez, el calor y el
dolor , no siempre se hallan estos-atributos
con la misma fuerza; aqui estéa la*rubicun-
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dez mas pronunciada , alli la hinchazon,
en otra parte el calor o el dolor. Esta desi-
gualdad relativa de los signos de una mis-
ma lesion parece que anuncia que el cavdc-
ter de la flogosis puede variar, y que no
conserva siempre una perfecta identidad,
En el fondo parece que la flogosis no es
siempre una misma : cada uno de sus atri-
butos tiene diferentes grados de fuerza, y
sus productos son variados y aun opuestos.
l.as variaciones que presentan la tumefac-
cion, la rubicundez, el calor y el dolor,
comparando estos sintomas en dif'eren.tcs
flogosis, ¢no dependen del diverso sitio
que ocupa el trabajo flogistico en las par-
tes constitutivas de los organos ? En unos
ataca este trabajo con preferencia los va-
08 sanguineos, en otros los cordones ner-
viosos, 0 bien‘el tejido celular &ec.

La rapida ojeada que hemos hecho so-
bre la flogosis nos la demuestra como una
lesion activa que acomete , altera la es-
tructura de los organos en que reside,
que desnaturaliza el orden de composicion
anatémica, que muda sus caractéres natu-
rvales. Tambien un organo inflamado s¢ ha-
ce cada vez mas impropio para llenar las
funciones que le estnYmn confiadas. Lios ca-
diveres llevan consigoila marca de la po-
tengia,desorganizadora de la flogosis; siems=
pre se hallan en los tejidos organicos las
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congecuencias de su existencia, las altera-
ciones que han sufrido. Aqui solo habla-
mos de los primeros efectos de la inflama-
cion, no queremos llegar aun 4 las nuevas
lesiones que puede producir, como el abs-
ceso, la ulceracion cee.

~ La sangre tiene una parte notable en el
trabajo de la flogosis, se derrama en los te-
jidos inflamados y contribuye con su sus-
tancia a las diversas alteraciones que estos
padecen. La flogosis de un drgano modifi-
ca asu vez el estado actual de la sangre,
la hace en poco tiempo mas consistente , y
la comunica cunalidades que la apartan del
estado normal. Este fluido llega por por-
ciones a tomar parte en el trabajo flegma-
sico , y muy pronto toda su masa sufre al-
teraciones. Ademas, el aparato circulatorio
escitado por el aguijon inflamatorio adquie-
re un grado de vitalidad que influye en
la composicion de la sangre. La que sc saca
de los vasos sanguineos de un cuerpo aco-
metido de una flogosis viva y estensa pre-
senta ordinariamente un cuajaron denso,
compacto, cubierto de una costra solida y
de una resistencia notable,

En el estudio de la flogosis debemos se-
fialar la marcha rapida, la gran potencia de
esta lesion. Algunas veces bastan algunas
horas, un dia, dos dias, para modificar pro-
fundamente’ los tejidos orgdnicos blandos,
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pava desnaturalizarlos enteramente ; todos
los dias se ve que una flogosis altera en
muy poco tiempo la testura de las partes,
muda su color, su densidad, su aspec=
to &e. , forma un liquido anormal llamade
yus e,

Del grado de energia del trabajo infla-
matorio depende la prontitud de sus efec-
tos desorganizadores en los tejidos vivos, la
rapidez de sus operaciones morbosas. En
efecto, ya demuestra la flogosis una viva-
cidad singular, su desarrollo ‘es pronto,
penetra en algunos instantes los tejidos
contiguos, desorganiza rapidamente todo
o que invade. El foco de esta flogosis tie=

ne una actividad estraordinaria, produce

simpatias en todas las visceras, en todos los
aparatos orghnicos, establece una violenta
turbacion febril, su potencia domina en:
todo el sistema animal. Otras veces su mar=
cha es mas lenta , su poder mas moderado,
sus prOﬁresos tardos, su foco parece lan-

guido. Es el mismo trabajo morboso, pero
su accion tiene una debilidad relativa in-
contestable : no provoca otros drganos, no
suseita la turbacion febril , y sas productos
aparecen mas tarde.

La organizacion de nuestras partes tie=
ne mucha influencia en la marcha, en el
trabajo de la flogosis, y aun en los efectos
que su potencia determina en la economia
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animal. La flogosis es siempre lenta en los
huesos : mas viva, mas perturbadora en los
pulmones, en el cerebro &e.

En estos tltimos tiempos ha llamado mu-
cho la atencion delos practicos la duracion
delainflamacionjse sabe el lugar que ocn-
pan‘en las obras modernas de patologia las
flogosis prolongadas que se llaman crini-
cas. Se sabe tambien que en estos autores la
flegmasia crénica de un organo, no es ya
la flegmasia aguda del mismo drgano: sus
sintomas, sus productos morbosos, sus
atributos anatomicos han mudado , todo
es diferente, Pero no se ha observado bien
lo que pasa en los tejidos en que la flogo-
sis se perpetua. No ha variado el caractee
de la inflamacion , esta lesion permancce la
misma, y la palabra cronica solo podea
anunciar su duracion, su antigiiedad; es-
ta palabra no dice, aunque es de la ma-
yor importancia, que el trabajo flegma-
sico, euando continua mucho tiempo , en-
gendra en los tejidos organicos muchas y
diversas alteraciones , Y que entonces no
existe la flogosis sola, sino que estd asocia-
da a otras lesiones, cuyo desarrollo ordina-
riamente ha determinado ella misma, co=
mo el endurecimiento, la hinehazon de los
tejidos, los abscesos, las ulceraciones, diver-
sas degeneraciones Gcc. Asi, lo que los au-
tores designan con el nombre de inflamacio-
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nes cronicas , no es otra cosa que hetero-
patias locales.

s importante notar que la marcha de
la flogosis no tiene un curso continuo y
regular; comunmente nos ofrece anomalias
repetidas y dificiles de esplicar. Ya se exas-
pera, ya se retarda y cae en una languidez
comparativa muy marcada; poco despues
adquiere nueva intensidad para perderla
otra vez. Se observa tambien una conse-
cuencia de crecimientos y remisiones en
que los atributos de la flogosis, la rubicun-
dez, la tumefaccion, el calor y el dolor
espresan fielmente sus variaciones , segun
que adquieren mas vehemencia o se hacen
mas débiles. En las inflamaciones hay es-
pe‘cics de paroxismos en que el fuego fleg~
masico adquiere mas vivacidad: el enfermo
sufre, los movimientos interiores de la
parte ofendida son mas dolorosos, muchos
insoportables, hay pulsaciones, punzadas,
ardores, latidos penosos que se estienden
4 cierta distancia &c. 5 un calor los sigue, y
parece que se esparce por las partes conti-
guas. Despues de estos paroxismos en que
el enfermo se queja mucho, se suaviza el
trabajo flogistico, y viene la calma.

En los cuerpos de los seres organizados
se observan muchas operaciones que tienén
tambien un'curso intermitente y renova=
do. El ecrecimicento de los arboles se ejé-
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cuta por intervalos, su desarrollo no es
continuo, hay momentos en que se inter-
rumpe totalmente , al paso que en otros Lie-
ne una velocidad notable. La temperatura
no esplica estas variaciones. Mientras la in-
cubacion de los pajaros hay tiempos de sus-
pension, y la formacion del animal que
contiene en el huevo no progresa.

Merece tambien estudiarse Ta'téndencia
que tiene la inflamacion a multiplicarse
cuando ha establecido un foco. No quere-
mos indicar aqui su penetracion en las par-
tes contiguas, su estension a toda una su-
perficie en que ocupa un lugar circunscrip-
to, ni su magnitud : hablamos de nuevos
centros de flogosis que nacen en diversos
6rganos distantes unos de otros, y cuyo des-
arrollo proccdc de'la primera flogosis. Kl
que padece de una pleuritis estd amenazado
de una aracnoiditis, de una peritonitis cce.
La semejanza de organizacion de las par-
tes favorece la transmision del trabajo fleg-
masico ; éste pasa mas Fronto dé una mem-
brana serosa a otra de la misma especie, de
una superficie mucosa a otra que tiene los
mismos caractéres anatomicos. Otras veces
la flogosis ataca sucesivamente partes dese-
mejantes; una inflamacion del tejido ‘cuta-
neo puede suscitar una pericarditis, una
pulmonia, una hepatitis, una aracnoiditis
cefalica 0 verlebral de. Estas homopatias
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se encuentran diariamente en la practica
de la medicina.

Rara yez la flogosis de una viscera sola
causa la muerte sin baber provocado otras;
ordinariamente se observan muchas fleg-
masias! que nacen unas de otras, y que los
desordenes cadavéricos ponen fuera de du-
da. Si la muerte no detuviera el curso de
estas multiplicaciones patogenosas, seria
posible que la flogosis invadiese todos los
tejidos. d

La sangre puede ser el medio que es-
parce la flogosis en la economia a}nma];
este fluido adquiere una consistencia pre-
ternatural, nuevas cualidades fisicas, cuan-
do existe en el cuerpoun érgano inflamado;
parece que entonces sobre-escita los tejidos
en que penetra, y que lleva e'l germen
de la flogosis. Lios cordones nerviosos pue-
den tambien servir de conductores del fue-

o flegmasico ; frecuentemente se nota ar-
ﬁor, tension, dolor en el trayecto de los
nervios que terminan en el foco inﬂax'nal:o-
rio; ademas, la cefalalgia, el cansancio, la
incomodidad que sobreviene, atestiguan que
el aparato cerebro-espinal pierde su dispo-
sicion fisioldgica. La existencia de un foco
de flogosis pone toda la economin.en un.
estado de exasperacion ; todos los sistemas
organicos parecen atormentados por agre-
siones repetidas, es muy comun observar
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nuevas flogosis en un cuerpo que actual-
mente tiene uno ¢ mas ¢rganos inflamados.

Los patologos han admitide diversas
terminaciones de la flogosis. En nuestro
concepto solo hay una, la resolucion, el
retorno de la parte inflamada & su estado
normal. Las demas terminaciones, como el
endurecimionto, la relajacion de los teji=
dos, la ulceracion, el absceso, la hipertro-
fia &c. , son nuevas lesiones.que deben te-
ner en patologia una existencia indepen=
diente; son productos morbosos a cuya for=
macion ha concurrido el trabajo flegmaisico,
pero que nolleva consigo la flogosis, pues
que para su formacion han sido necesarias
otras condiciones, otros esfucrzos. Todas
las inflamaciones no ocasionan estos diver=
sos productos 0 estas nuevas lesiones, en
una parte inflamada no se forman todas, es
preciso que se reunan circunstancias'espe-
ciales al trabajo flegmasico para la produe=
cion de cada una. Entonces la flogosisies
solo una de' las potencias que crean estas
alteraciones orgénicas , es una causa 0casio=
nal de su desarrollo.

Semeyotica de la flogosis.

Cuando se enciende la flogosis en una

parte del cuerpo que estd al alcance de Jos
sentidos , facilmente reconoce el médico su
18
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existencia: esta parte se halla hinchada,
distendida , mas voluminosa , su color ru-
bicundo 5 la menor presion causa fuertes
dolores , su temperalura es mas elevada,
Entonces el médico sigue la marcha , los
progresos de la flogosis, presencia el de=
sarrollo , sus productos morbosos. Ve na-
cer en los tejidos, en las superficies orgi-
nicas que la flogosis ocupa multiplicadas
erupciones , botones , vegetaciones , gra-
nos, manchas sangunineas ¢cc. ; observa las
secreciones , las exhalaciones preternatura-
les que esta lesion origina en las superficies
y.en los érganos; ve formarse adhesiones
mucosas , pus , costras ¢cc.

Si el érgano inflamado se oculta 4 la
investigacion de nuestros sentidos, los ojos
y el tacto no pueden ilustrarnos; pero la
observacion descubre otros signos que exis=
ten con los primeros en la lesion que exa-
minamos , como Jlos dolores espontancos,
4 veces pesadez, ardor, punzadas, tiran-
tez écc. , que el enfermo esperimenta en la
region del cuerpo en que se halla el tejido
inflamado. Hay al mismo tiempo una tur-
bacion muy evidente en el ejercicio de las
funciones que ejecuta este érgano. Si en el
estado natural ejerce alguna secrecion ¢
exhalacion , sus humores adquieren otras
cnalidades, toman un caracter anormal. Un
¢rgano inflamado puede aun dar produc=
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tos enteramente morbosos , como sangre,
gases.

La existencia en uma superficie serosa
origina con frecuencia una exhalacion acuo-
sa, albuminosa, y aun sanguinea y gaseo~
sa. A poco tich)o que se ha presentado la
inflamacion en las membranas serosas , la
cavidad que forman contiene una colec-
cion de serosidad, de sangre o0 de gas. Asi,
la pleuresia llena el pecho’ de un liguido
albuminoso , mezclado a veces de sangre y
de fas. Estos mismos productos se hallan
en la aracnoiditis cefilica y en la raquidia-
na despues de la inflamacion de las mem-
branas que envuelven el cerebro y la mé-
dula espinal : s¢ notan tambien en el abdo-
men despues de la peritonitis &e. Si Ja
flogosis se estingue despues de haber cau-
sa(i’o derrames serosos, sanguineos ¢ gaseo-
s0s, estos quedaran aislados, y vendrin a
ser causas morbosas , especiales ¢ indepen=
dientes.

Un drgano inflamado siempre pierde
poco & poco su aptitud natural , la facultad
de llenar sus funciones, @ medida que el tra-
bajo flegmasico modifica y altera la dispo-
sicion material de este organo ; en poco
tiempo se suspenden los actos de la vida
que presidia.

: Los sintomas que aparecen en un lugar
inflamado son tan variados como la orga-
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nizacion de la parte afectada., se modifican
segun las operaciones 0 funmm.)cs que esta
parte ejerce en la vida.-Los atributos de la
{logosis se conservan siempre los mismos,
vero los fendmenos morbosos que provocea,
]os movimientos insdlitos que hace cjecu~
tar 4 los drganos se mudan en cada punto
del sistema animal’y de aqui la variedad que
se nota en las tablas nosologicas (!e la flo=
gosis segun se la examina en las diferentes
regiones del cuerpo. .
Los sintomas que nacen en el mismo
lugar en que la flogosis se fija son tanto
mas numerosos y alarmantes .cuanto esta
lesion ataque 4 un drgano mas importante,
mas esencial 4 la vida. La inflamacion que

se limita 4 un punto de la piel ¢ de los
musculos origina pocos signos morbosos,
pocos sintomas notables ; pero cpando se
establece en el cerébro, en la médula es-
pinal, en los érganos digestivos &e. Yro-

voca fendmenos muy numerosos y alar-
mantes.

Hemos seitalado como uno de los carac-
téres de la flogosis la tendencia a mllltipli-
carse y gcnerulizarse. Esta estension de !a
inflamacion mas alld de su foco se mani-
fiesta por sintomas que parten aun misx}w
tiempo de otros organos del cuerpo. La.flc-n
bre que acompaiia a la flogosis no ’lefalle
otro origen ; las provocaciones simpaticas
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emanadas de la parte inflamada , llevadas
al aparato cerebro-espinal , al circulato-
rio cCe., son las que mudan la disposicion
fisioldgica de estos aparatos, las que les po~
nen en un estado morhoso. El fuego fleg-
mdésico se propaga hasta ellos, enciende en
sus tejidos nuevos focos -de inflamacion, 6
a lo menos de irritacion. Estas irritaciones
simultaneas del cerebro, de la médula es-

- pinal , del corazon , estas lesiones seccunda-
i ) >

rias son las que producen y sostienen la
turbacion febril que acompaiia ordinaria-
mente a la flogosis de un ¢rgano.

Se dice que un organo inflamado esti-
mula simpaticamente al eorazon , al cere-
bro , y que acelera el ejercicio de las fun-
ciones de estas visceras. Pensamos que en
estos casos hay algo mas que lo que se dice
en los aparatos civculatorio y nervioso. Los
movimientos ins¢litos, la mayor actividad
de estos aparatos no son. el efecto de una
simple afinidad ¢ de una relacion anatdmi-
ca; hay estension ; prepagacion de la lesion
flegmasica desde el punto en que se ha de-
sarrollado @ los aparatos que acabamos de
seiialar. Cuando estos simpatizan con una
parte inflamada pacticipan de la:disposi-
cion morbosa en que se halla aquella, Un
foco de flogosis situade en una viscera del
abdomen , y aun en los musculos de un
miembro , da mayor actividad al influjo
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nervioso, hace mas vivas, mas frecuentes
las contracciones del corazon y las pulsa-
ciones arteriales , pone el tejido cerebral y
el de los ¢rganos circulatorios en una nue-
va disposicion , en un ‘estado de flogosis,
que se reconocera en los caddveres; 6 en
un estado de irritacion de que no queda
vestigio. Siempre que una turbacion febril
acompaiia & una inflamacion hay plurali-
dad de lesiones ; otras fiogosis se han en-
cendido en el sistema animal , ocasionadas
de la primera, ¢ esta ha desarrollado di-
versas irritaciones en las principales vis-
ceras.

Es muy notable que estas lesiones ulte-
riores 0 secundarias quedan las mas veces
subordinadas a la primera: se estienden , se
exasperan cuando esta adquicre mas inten-
sidad , se disminuyen, se calman si el foco
de la flogosis principal se debilita y pierde
su violencia j se apaga enteramente al mo-
mento que este foco central 0 protopitico
deja de existir. A veees sucede que una in-
flamacion que se ha désenvuelto en segun-
da ¢ tercera linea, y que ha nacido de una
simpatia , llegue 4 seér muy pronto la mas
grave , la mas estensa, y que por su im=-
])OL'tnncia oscurezca 4 las otras.

No omitamos décir que estas inflama=-
ciones pueden apagarse totalmente y rena=-
cer despues de un tiempo delerminado.
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‘ntonces adquieren un caracter especial,
estan como sujetas a una potencia morbosa
que se reproducira Feri()dicamente. Esmuy
notable que estas flogosis intermitentes ce-
den al remedio que tiene una virtud par-
ticular para reprimir y vencer todos los
movimientos morbosos que tienen una mar-
cha intermitente : ceden a la quina ¢ al
sulfato de quinina, tomado en dosis eleva~
das en el intervalo del absceso.

Causas de la flogosis.

Causas esteriores. 'Todas las agresiones
mecéanicas, los golpes , las caidas , las pre-
siones , los frotamientos , las distensiones
violentas; todo lo que puede alterar la dis-
posicion anatémica de nuestras partes, es
capaz de suscitar el desarrollo da la flogo-
sis. La accion fisica ¢ quimica de los cuer-
pos que tienen la facultad de modificar el
estado actual de los organos, de causar en
ellos una impresion, de darles otras cua-
lidades, provocan la flogosis; los agentes
irritantes, mordicantes, causticos, encien-
den directamente esta lesion en las partes
vivas con que se ponen en contacto,

En las obras de patologia se coloca el
aire frio y seco en el nimero de las causas
ocasionales 0 predisponentes de la flogosis.
Este aire puede desarrollar esta lesion por
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una accion brusca, como cuando obra en
un individuo cuya piel esta sobreirritada,
El mismo aire suscita las inflamaciones por
otro-mecanismo ; cuando conserva por mu-
cho tiempo estas cualidades fisicas, escita
el apetito, hace comer mas, da 4 las diges-
tiones mayor perfeccion , a la hematosis
mas actividad, realiza un estado de plétora
que predispone a las afecciones inflamato-
rias. Las flegmasias de los organos paren=
quimatosos son comunes en los inviernos
secos y en las primaveras, como ya lo dijo
Hipocrates.

El aire seco y caliente conduce 4 los
mismos resultados: su accion en las super=-
ficies vivas, en todos los drganos, estimula
Jos tejidos y produce muchas veces la flo=
gosis, La gastritis, la enteritis, las flegma-
sias de la piel se observan frecuentemente
en los estios calorosos.

El uso diavio de los alimentos sustan=
eiosos , si el individuo come mucho y sus
organos digestivos son robustos , dispone
prontamente el sistema animal 4 las infla~
maciones. Una sobreabundancia de sangre
consistente , una buena nutricion, un sis-
tema vascularactivo y enérgico, hacen fre-
cuentes estas lesiones en todos los tejidos.

El uso diario de los alimentos condi-
mentados con especias, el vino, los licores
espirituosos llevan al aparato circulatorio
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y @ toda la economia animal ‘impresiones
estimulantes , que ponen las propiedades
vitales en un estado habitual de exaltacion.
Usta disposicion desarrolla con facilidad la
flogosis , la menor chispa basta para incen-
diarla.

El ejercicio muscular violento ¢ forza-
do provoca vivamente el aparato circulato-
rio, agita la masa sanguinea, y en una per-
sona fuerte , pletorica, suscita la inflama-
cion. Las flegmasias de los drganos han si-
do muchas veces la consecuencia de un ba-
fio caliente. Las pasiones del alma, como
la colera, la ira, el furor, son causa ordi-
naria de las flogosis.

Causas organicas. Las inflamaciones
atacan muchas veces a Lejidos en que exis-
tian ya otras lesiones. Comunmente inva=
den partes en que hay una herida, una
contusion : se observa en los tejidos orgi-
nicos reblandecidos , endurecidos , en los
(ue hay uva hipertrofia ¢ un estado opues-
to, en las congestiones sanguineas, en los
canceres &e. Il trabajo inflamatorio ataca
los drganos afectados de estas lesiones , sus-
cita, interin permanece, nuevos acciden=-
tes, y exaspera los que antes incomodaban
al enfermo : abandona despues el ¢rgano
para reproducirse nuevamente pasado al-
gun tiempo.,

La repercusion brusca, repentina, de
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una congestion sanguinea , de una irrita-
cion con fluxion de sangre 6 sin ella, origi-
na muchas veces una flogosis en un organo
remoto. Frecuentemente se observan infla-
maciones de la pleura, de los pulmones,
del cerebro, 4 consecuencia de la supre-
sion de los menstruos , del flujo hemorroi-
dal &e.

Hemos visto que la plétora , cualquiera
que sea su origen, es una predisposicion a
Ias flegmasias. La superabundancia de san-
gre espesa favorece en todos los tejidos el
desarrollo de la flogosis. Otras veces el flui-
do sanguineo , aunque no peque en esce-
50, tiene un cardcter animado , vivificante,
que por su impresion dispone los drganos
a la flogosis por una causa leve. Frecuen-
temente se encuentran inflamaciones en lag
superficies de los ¢rganos despues de he-
morragias considerables, v. gr., despues de
pérdidas uterinas; queda muy poca sangre
en el sistema arterial, el pulso es débil , la
piel palida, y sin embargo el fuego de la
flogosis contintia en el peritoneo, en la
pleura &e. , estiende sus estragos, y oca-
siona desdrdenes mortales. La observacion
nos demuestra que las evacuaciones sangui-
neas no nos ponen al abrigo de las enger-
medades inflamatorias. A veces se mues=
tran flogosis con un edema celular, con un
decaimiento progresivo de las fuerzas del
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cuerpo, con la tisis pulmonar, con un es-
tado de debilidad y (retcrioro que los anti-
guos llamaban cachesias.

Tambien se sefiala el temperamento
sanguineo en el nimero de las causas orgis
nicas de la flogosis, como se coloca el ner-
vioso entre las cansas orginicas de las irri-
taciones. Asi como el desarrollo muy con-
siderable del aparato cerebro-espinal , y la
mayor proporcion relativa del cerebro, del
cordon espinal y de los nervios, predispo-
ne a las irritaciones patoldgicas, (ie la mis-
ma manera un volimen mas considerable
del aparato circulatorio , un predominio
relativo del corazon , de los canales arte-
riales en la organizacion, espone mas a las
afecciones inflamatorias.

Causas especificas. Cierto niimero de
flogosis nace de causas especificas : las vi-
ruclas , el sarampion &e., son de esta es-
pecie. Cada una de estas flogosis tiene un
modo peculiar de desarrollarse: parece que
salen, como los seres organizados, de gér-
menes que aparecen a un tiempo dado de
incubacion. Estas inflamaciones tienen atri-
butos que las caracterizan , dan productos
particulares , erupciones cutineas que las
distinguen : llegan 4 su mayor altura en
tiempo marcado, su terminacion tiene una
época fija : se senialan todas las fases de su
existencia , como se seiala el momento de
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la florescencia , de la fructificacion de un
vegetal.

La flogosis que produce cada especie de
veneno caustico tiene tambien algo de es-
pecial ; & cada una de estas llcgmnsiqs acom-
paiian circunstancias diferentes: lainfluen<
cia de la causa se halla en su marcha ; en
sus atributos , se imprime en sus pro=-
ductos.

La inflamacion que sucede a un calor
muy vivo, la que se enciende al rededor de
lus tejidos desnaturalizados por una quema-
dura, tiene tambien una causa especifica.

Metodo curativo general de la flogosis,

En el método curativo general de la
flogosis debe el médico debilitar el foco de
esta lesion, limitar sus progresos, repri=
mir su fuerza, ¢ impedir &l mismo tiempo
que se desarrollen nuevas inflamaciones en
otros puntos de la economia animal. Debe
examinar escrupulosamente el sitio y grado
de su intensidad. Si el fuego flegmisico se
ha encendido en una viscera esencial a la
vida, se acelerard a apagarle antes que al-
tere la testura y desorganice su suslangia;
se apresurara a obrar si nota que este hfc-
go tiene mucho ardor , mucha vnolf:ncm,
pues que cntonc'cs basta .muy poco tiempo
para causar desordenes irreparables. De-
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be tener siempre presente que la flogosis
es una lesion que propende a mudar la na=
turaleza, la testura de los tejidos organicos
que ha invadido , y que a cada momento
hace nuevos progresos , que la tardanza de
algunos dias y aun de horas hace siempre
mas dificil su curacion.

Entre los auxilios que la terapéutica
puede dirigir contra la flogosis , colocare~
mos en primer lugar la sangria general,
que disminuyendo la abundancia de san=
gre, hace que este fluido llegue en menos
cantidad a llos organos inflamados ; la san=
gria local , que quitando la sangre 4 los te-
jidos vecinos de las partes inflamadas, apar=
ta de estas los materiales que alimentan y
aumentan el trabajo morboso. Si las san=
grias debilitan al mismo tiempo la accion
arterial , este efecto disminuira la intensi-
dad de la flegmasia. A veces observamos
que la primera, y aun la segunda sangria
general 6 local, pareee que dan mas vivaci~
dad, mas desarrollo al pulso, mas energia
a la fuerza circulatoria. La flogosis conti-
nta en aumento aunque se hayan sacado
dos ¢ tres tazas de sangre; el corazon y los
canales arteriales pierden su actividad mor=
bosa despues de la tercera ¢ cuarta sangria:
entonces empieza este auxilio terapéutico
4 ser saludable , & debilitar los accidentes
inflamatorios.
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Considerando el papel que hace la san-

gre en la flogosis, se concibe tambien la
utilidad de la deplecion de los vasos. Pero
no debe perderse de vista que la absorcion
tiene mucha influencia en la operacion de
la resolucion, y que la sangria da mayor
actividad al ejercicio de esta funcion. Guan-
do se sangra a4 un enfermo atacado de flo=
gosis, se redobla la accion absorvente (!e
los tejidos ingurgitados, y por este medio
se les conduce a su estado fisiologico.

La privacion de todo alimento es un
medio negativo que obra en el 1'.nismo sen=
tido que la sangria. Una dieta rigorosa dis-
minuye la cantidad de sangre y,dc mate-
riales nutritivos que se dirigen a los teji=
dos inflamados. Afiadase 4 esto que la exis-
tencia de la flogosis en el sistema .al.ximal
desarregla’ ordinariamente ¢l ejercicio de
la funcion digestiva, y que la presencm.de
los alimentos en el estomago y en los in-
testinos llega a ser causa de nueyos acci-
dentes que complican la lesion primaria.

La abstinencia del vino, de los espiri-
tuosos , de las especias, del café Jec. , es
de absoluta necesidad. Las moléculas de
estos agentes que p(tnetrnl} en la masa san=

uinea y se dirigen & los drganos enfermos
ﬁarian a la flogosis nueva 1nLensulad., pro=
ducirian un aumento repentino de hincha-
zon , de rubicundez, de calor y de dolor,
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exasperarian los accidentes existentes y sus-
citarian otros nuevos.

El uso de las bebidas emolientes ¢ aci-
dulas es util en las inflamaciones. Pero
conviene tener presente que las sustancias
amilaceas y oleoginosas son nutritivas, y
que en estas enfermedades las hebidas que
se componen con ecllas deben ser muy li-
geras, poco cargadas. Se aconsejan las in-
fusiones de flor de altea , de malva, el co-
cimiento de la cebada perlada, de avena,
de grama cee. , la solucion de la goma ard-
biga, el suero: se endulzan estas bebidas
con los jarabes de grosellas, de limon , de
naranja ¢ce. A estas diferentes bebidas se
da el titulo de tisanas dulcificantes , teni~
perantes , calmantes, segun el resultado
que se espera obtener de su uso.

Se proscriben en las inflamaciones los
medicamentos escitantes y difusivos: se te~
me con razon la impresion en los tejidos
inflamados de los principios resinosos , bal-
samicos , del aceite volatil Ge.

La esperiencia demuestra que despues
del uso de estos agentes el enfermo siente
en los tejidos inflamados un aumento de
ardor , tension e,

En estos ultimos tiempos se ha pro-
puesto el tarvtaro estibiado en altas ddsis
para combatir ciertas inflamaciones , la
pulmonia, el renmatismo articular, I tir-
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taro estibiado, administrado de este modo,
tiene una accion inmediata 0 fm‘mncoldgic;l
muy pm‘ticular y digna de estudiarse SOl'o
con las primeras tomas prgduce esta sal vi=
mitos y evacuaciones fnlhmas: parece que
despues pierdc su propwdad evacuante. .La
utilidad terapéutica de este remedio exige
que se compruebe con nuevas abserva=
ciones.

Se debe prohibir el caldo de vaca, se
aconseja los caldos ligeros de Dollo, de ter-
nera, de ranas, que solo contienen gelati=
nas y estan privados del 0smazomo.

Algunas veces se ha administrado con
atrevimiento y buenos resultados .las pre=
paraciones opiadas para apagar las inflama=
ciones. a8

No se dcspreciarzi el uso de los topicos
en el método curativo de las flogosis; los
mucilaginosos , amilaceos , oleoginosos , re-
lajan las partes en (luc se aplican , muchas
veces mitigan el ardor insop_ort.al)le que es-
perimentan los enfermos, dlsnmn.xyeudo_ la
tension, el dolor &ec. ; pero tambien retie-
nen a veces el calorico que se desprende
de la parte inflamada: su uplicaciol} redo=
bla los tormentos del enfermo. Es impor-
tante conocer la temperatura d’e .los topi=
cos, los frios las mas veces son ut'xlcs. ‘hs-
tos obran con fruto en las flogosis recien=
tes, disminuyen la hinchazon , el calor, la
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rubicundez de las partes inflamadas , cal-
man los dolores , atacan todos los atributos
de esta lesion , y a veces la hacen abortar:
Pero es necesario continuar con los topicos
frios hasta que el foco de la flogosis se apa-
gue, y ordinariamente esto no es posible,
porque si estos tejidos dejan un resto del
fuego flegmasico en las partes afectadas, se
enciende de nuevo, y muy pronto parece
que adquiere mas intensidad. Los buenos
efectos del frio no son tan seguros cuando
la flogosis ha durado ya algun tiempo. Si
los tejidos han sufrido ya una modifica-
cion , una alteracion mas 6 menos pronun-
ciada , se concibe que el frio no promete
los mismos resultados , su accion no puede
restablecer los tejidos a su disposicion pri-
maria -

La quietud de la parte enferma es una
circunstancia que favorece singularmente
a la curacion de la flogosis. La observa-
cion prueba que el movimiento esponta-
neo 6 comunicado propende siempre a sos-
tener el trabajo flegmésico.

No se saca tanto partido en las inflama-
ciones como en las irritaciones del uso de
los revulsivos. En las tltimas el material
de los 6rganos no ha mudado: si se llega &
desalojar una irritacion de las partes en que
se habia fijado para transportarla a otras,
se ve al momento que los drganos antes'

19




290
irritados adquieren el ejercicio de sus fun-
ciones , vu(lvcn -4 su estado normal. Ng
sucede lo mismo en la flogosis que penetra
en los tejidos organicos , que les da nuevas
cualidades que no es posible dashaceral ins-
tante. La flogosis se adhiere mas a la sus-
tancia de los drganos, y no puede, como
la icritacion, ceder a las aplicaciones de
rubefacientes , de vejigatorios Cle. , sobre
los puntos mas 6 menos remotos del sitio
en que se ha fijado. Con todo, la esperien-
cia ?lcmucstra que en el método curativo
de las flogosis muchas veces se aconsejan
topicos revulsivos, que si no curan pron-
tamente, plw(len servir Fara remover ac-
cidentes molestos, para aliviar al enfermo,
y cuya utilidad es incontestable en el tra-
tamiento de muchas inflamaciones.
Cuando la flogosis ha ocasionado otras
lesiones , cuando esta unida a un endureci-
miento de los tejidos, a unanleeracion, a un
absceso &e., ¢l método curativo no debe
ser el mismo. Estas heteropatias ofrecen
ordinariamente muchas dificultades, por-
que las indicaciones se contrarian. Sucede
aun , como cuando un absceso coexiste con
la flogosis, que esta ultima lesion no es ya
la protopatia, la principal, y que el médi-
co debe desde luego ocuparse de la lesion
que fue secundaria , del absceso. Cuando
la flogosis se halla en un organo cuyos te=
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jidos estan endurecidos, condensados, de-
generados, no basta ya combatir , detener
el trabajo flegmasico ; las demas lesiones
que le acompafnan resisten mas, le sobre-
viven , y los remedios ordinarios de la flo-
gosis nada pueden contra ellas. Sabemos
cuantos embarazos y dificultades encuen-
tran los autores cuando quieren oponer un
mctodo conveniente racional a lo que
llaman Jlegmasias cronicas.

Las modificaciones morbosas que las in-
flamaciones dejan en los drganos, gno nos
esplican por qué esta lesion tiene tanta
])rupensiun a rcpruducirse en una parte que
ha sido una vez el sitio de esta afeccion ¢
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