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MEDICINA.—Estudio sobre el cloral.— Memoria de prueba parc
obtener el grado de licenciado en la Facultad de medicing, poy
dondosé Manuel Donoso.

Sefiores:

Para cumplir con lo mandado por los estatutos de la Univer~
sidad, he elejido para tema de mi prueba el cloral, estudiado ba-
jo 1os diferentes puntos que Io hacen util a la medicira i cirujia,
puntos que he creido conveniente elasificar en historia, quimica,
acclones fisioldjicas, aplicaciones terapéuticas, modo de adminis-
tracion 1 dosis, indicaciones 1 contra-indicaciones, 1 por #ltimo,
paralelo entre este cuerpo, el opio i el cloroformo.

PRIMER PUNTO: HISTORIA.

La historia quiniica del cloral cuenta con mas afios de existen-
cia que su historia médica: cuerpo enteramente desconocido has-
ta el afio de 1831, época en que apenas sospechd su existencia Mr.
Liebig, pudiéndose considerar como su verdadero deseubridor a.
M. Dumas, que lo estudid con toda perfeccion i exactitud bajo el
punto de vista quimico.

Por mucho tiempo pas& el cloral siendo solo un cuerpo de cu-
riosidad quimica, resultado de la accion del cloro sobre los alecoho-
les. Soloen el afic préximo pasadode 1869 Mr. Liebreich, de Ber-
lin, quien ha tenido el honor de haber sido el primero; comenz
a darle aplicacion estudiando sus propiedades fisioldjicas i tera-
péuticas en diversas aplicaciones sobre la economia animal. Im-
mediatamente después.en Francia, M. Demarquay, Bouchut,
Personne, Labarde, Verneuil, Leon Labbée, Ernesto TLabbée i
otros muchos imitaron al médico de Berlini presentaror ala aca-
demia de ciencias de Paris, diversos trabajos cientiffcos i esperi-
mentales sobre el cloral, estudidndolo ya fisioldjicamente, ya-en
aplicaciones terapéuticas. Al mismo tiempo que se -hacian estos:
trabajos médicos, los farmacéuticos M. Duquesnaef, Follet, Li-
mousin 1 otros han concluido de pecfeccionar, o -mejor, de recor~

i
dar los trabajos de Dumasg en cuanto 2 las rescciones i prepara~
clones de este cuerpoe.

Fr Londres, Mr. Richardson se ha ocupado tambien de este
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ajente, sacando conclusiones bastante favorables paraél, conside-

réndolo como un soporifico de los mas enérjicos.

Largo me seria seguir enumerando a los muchos médicos i ci-
rujanos que, tanto en Francia como en Inglaterra 1 Alemania
principalmente, se han ocupado casi al mismo tiempo de este pre-
parado por el cloro, que parece que estd llamado a ocupar uno
de los primeros lugares en la larga escala de ruestros medios de
curacion. Bisteme decir qus casi no ha habido clinico que no ha-
ya hechoalgun esperimento isacado alguna conclusion, casi siem-
pre favorable para él.

En vista, pues, de tante entusiasmo para el estudio de este
euerpo, todavia naciente en la medieina, creo que estamos en ca-
mino de poder hacer mucho para eselarecerloifijarlo en todossus
modos de aceion, tanto fisieldjica como terapéutiea. Qjald que
tambien entre nosotros reine este mismo entusiasmo i contribu-
yamos por la esperimentacion ila observacion a conquistar un
cuerpo que parece estar llamado a ser cle grade utilidad en el arte
de curar. )

SEGUNDO PUNTO: QUIMICA.

Voi a ocuparme especialmente en esta parte de las propieda-
des 1 caractéres del cloral, sus reacciones i preparacion, puntos
de mucho interés para el médico, puesto que es uno de los cuer-
pos que necesita pureza estricta para su administracion; de lo
contrario, o deja de ser activo o llega a ser peligroso.

El cloral se encuentra en dos estados: liquido i s6lido; o mejor,
anhidro ¢ hidratado; tambien existe una fercera forma, que no es
mas que un estado isomérico del primero.

No me ocuparé de los caractéres fisicos ni quimicos del anhi-
dro 1 su isdmero, puesto que no se-usan en medicina. Solo habla-
ré del hidratado o hidrato de cloral, que se prefiere a los de-
mas pot ser menos ciustico al paladar 1 mas fijo en su prepara-
cion.

Il hidrato de cloral tiene por férmula C*CL*0%HO i consta
de noventa partes de cloral anhidro i diez de agua: es una sus—
tancia blanca, cristaliza er agujas, de un sabor acre i picante al
peladarifauces , volatil a la temperatura ordinaria, subliméan-
dose en las paredes del vaso que lo contiene, i de olor suigeners.
Hsmui soluble en el agua, éter i alcohol: tambien se le disuelve
en el silfurodecarbono, gliserina i otros cuerpos grasos. Su solu-
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cion en el agua, aunque la mas autigua es, sin embargo, la de
mas facil descomposicion i a veces se desarroilan algas en su su-
perficie; de aqui la indicacion dz no tenerlo por mucho siempo
preparaco en las bebidas o pociones ordinarias.

- En cuanto a sus reacciones, es un cuerpo neutro al papel de
‘reactivo; reduce el licor cupro-potdsico, carfcter coman con el
cloroformo; no tiene accion ninguna scbre las sales de plata a
escepcion del caso en que se encuentre combinado con el dcido
clorhidrico, dcido que sabemos tiene la propiedad de precipitax
las sales de plata; i de aqui entcuces un medio para conocer su
impureza con este acido. Agregado a vna disolucion de plata
amoniacal 1 elevando la temperatura a 40°, reduce este metal
enturbiando el lfguido; propiedad tnica de este compuesto por
el cloro, que lo distingne esencialmente del cloroformo. Esta.
fltima reacclon tiene mueho interés cuande se trata de averi-
guar si el cloral ha obrado por si solo o pur haberse trasfor-
mado en cloroformo en presencia de la alcalinidad de la sangre.
Bajo la influencia de las sales alcalinas, como las de potasa i
sosa. principalmente, se trasforma en cloroformo; resultado gne
sirve de base fundameutal a los que. esplican la accion del clo-
ral por la trasformacion de este cuerpo en cloroformo.

- Se conocen. dos procedimientos para la preparacion. de este
cuerpo: uno de Mr. Liebig 1 Dumas i otro-de Mr. Stedeler. Por
el primero no hai mas que tratar el alcohol absoluto por una
corriente de cloro i se obtiene, al cabo de cierto tiempo, wn pro-
ducto oleajinoso dividido en dos capas, una mas consistente que

. es hidrato de cloral, otra superior i mas liquida, quees el eloral
anhidro: ambos en este resultado se encuentran impuros por di-
ferentes productos, fgurando principalmente el dcido acético, e
aldeido clorado, éter acético, éter clorhidrico, &cido clorhidrico,
etc. Destilandolo vérias veces cousecutivas i agregéundole dcido

" sulfirico, se obtiene al fin un cloral anhidro mui puro que ya es

mui facil trasformar en hidrato de cloral, puesto que conocemos
su combinacion definida con el agua.

Tl segundo método, que se usa mui poco, por su complica-
cion i por la impureza del producto, consiste en agregar a cler-
tas materias hidrocarbonadas peréxido de manganeso i 4cido
elorhidrico; caleutando la mezcla a unatemperatura que ne al-
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cance a la de ebullicion, se forma i destila un cloral muiimpuro,
cuyo método de purificacion es mui largo 1 dificil.

Como he dicho, en ambos procedimientos se obtiene un liqui-
do oleajinoso, incoloro, olor penetraute, desagradable i sofo-
cante; volatiliza con mucha facilidad i tiene una-deunsidad de
1,5602; es soluble en el agua, alcohol i éter, que lo disnelven ele-
vando la temperatura. s un cuerpo mui avido de agua i se
trasforma a la temperatura ordinaria en hidrato de cloral fo-
mando el agua del aire.

TERCER PUNTO: ACCION FISIOLOJICA

Comenzaré por esponer cudl es la opinion de los autores que
se han ocupado ultimamente del cloral con respecto a su accion
fisiol6jica, ocupindome en seguida de lo que yo mismo he ob-
servado a este mismo respecto durante el mui poco tiempo que

hace ha llegado el cloral a nuestras manos. )
La accion fisioldjica del cloral es una de las cuestiones que hzl.
tenido mas dividida la opinion de los esperimentadores moder-
nos: diverjencia que depende del modo como cada uno lo consi-
" dera respecto a su accion intima. Unes, como Mr. Liebreich, Ri-
chardson, Leon Labbéeiotros,creen que obra como el cloroformo,
es decir, como un anestésico; otros, como M. Fervand, lo consi-
deran como un narcético o miejor. como un soporifico énérjico; i’
en fin, no faltan algunos terceros, como M. Demarquay, que
lo consideran como un hiperestésico, gquien cree haberlo visto

que al mismo. tiempo que ploduce el suefio aumenta la sensi-

bilidad. '
Para mayor claridad de este puato, espou'lre aisladamente el

resultado de su accion sobre cada uno de los aparatos, 6rganos i
funciones de la economfa. . - . _

Sistema nervioso.— Accion soporifica del cloral.——Es un hecho
incontestable en la historia del cloral su accion soporifica. El
sueiio se produce de los quince a los cnarenta minutos, es mas 0
menos profundo i ge produce en dos p.riodos; en el primero co-
mienza la resolucion muscular, se retraen un poco les pérpados
ise va perdiendo gradualmente la percepcion de las cosas es-
ternas 1 del sentido intimo; en ¢l segundo periodo o del sueiio
propiamente dicho, la resolucion es completa iel individuo duer-
me profundamente; pero nunca tan profundamente como dice
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Ernesto Labbée, que la menor exitacion lointerrumpa lijera-
mente sin hacerlo desaparecer. Este suefio dura de una a cinco
horas, término medio, segun la dosis, susceptibilidad 1 consti-
tucion del individuo; tambien varia-su accion segun la edad i el
sexo. Sies verdad que el suefio se produce las mas veces oon
todos los caractéres normales i fisioljicos, tambien es cierto gue
a veces suele ir acompafiado de ajitacion, alucinaciones i de un
estado particular que puede compararse con el de la embriagues:
estas particularidades se observan, sobre todo, en las mujeres, i de
éstas, mag en las histéricas. Todos estos fendémenos tienen lugar
aplicando una dosis média de cinouenta ¢entigramos a tres
gramos, _

El mecanismo por que se produce este suefio, o mejor, como
produce el suefio el cloral, estd todavia por averiguarse, pues
faltan los esperimentos directos, como serian desgubrir el cere-
bro durante el suefio cloral, No falta quienes lo espliquen por
Ja anemia de este érgano, en conformidad con Ja teoria moderna
de Claudio Bernard, fisidlogo que atribuye el fenémeno del sue-
fio a un empobrecimiento en la masa de la sangre que se dlstn-
buye por el cerebro,

La accion anestésica, que cuenta con tantos pa.rtldanos noe
estd tampoco bien probada i no fulta quienes digan que no es
una anestesia la que produce sino una anarjesia, es deoir, no
quita la funcion sensitiva de los nervios sino que produce una
sedaeion de estas mismas funciones cuando estdn exaltadas, Hsto
dltimo parece lo mas probable; sin embargo, Frnesto Lahbée
cree que administrado en indicaciones bien netas 1 a dosis un
poco elevadas, puede producir la anestesia,

¢Cual es la teorfa respecto a la anestesia cloral? Se sabe mui
poco, Muchos creen que la produce trasforméndose en clorofor-
mo; otros sin querer admitir esta trasformacion, esplican el efec-
to sin darse cuenta de cémo tiene'lugar su accion, Los de la
primera idea hablan del modo de obrar’ de este ajente sobre los
ncrvios del sentimiento i sobre los centros de percepcion, teoria
que pertenece del todo al cloroformo; i podemos concluir enton-
_ees que como todavia carecen de esperimentacion suficiente po
pueden arribar sino a una verdadera hipdtesis.

Sistema efrculatorio.—E] pulso, segun el parecer de la mayor
parte, se hace pequetio, concentrado i frecuente, En esperimen-
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#9s hechiog en conejos, administrado a dosis de dos a tres gra-
mos, el pulso baj6 gradualmente en consonaneia con las palpi-
daciones del corazon, que a una aeeion prolongada, vino a caer
.21 usa paralisis-completa.

Por lo que hace a su accion, produciendo una exaltacion, o me-
jor -aumento de la corriente sanguinea, hai quienes creen, como
Mr. Richardson i Demarquay,que produce un aumento tal, que
en muchos érganos se encuentra un estado ~hiperémico 1en otros
ana verdadera conjestion. Algunmos, por el contrario, han visto
que este proceso no existe sino que mas bien se nota en dichos-6r-
ganos un estado anémico caracterizado por la palidez i enfria-
aniento de los tejidos.

Sobre la acelon de este ajente para con el corazon, hai que dis-
tloguir tres teorfas: una que le atribuye la paralizacion directa, o
amejor, por cesacion de las contraceiones musculares de dicho or-
gano; otra por la que se cree que esta paralisis es el resultado de
una alteracion del eentro mervioso, loealizade en el bulbo; final-
:mente la tereera, que la esplica por una eesacion en la inervacion
pperifériea. Lirnesto Labbée estd por la primera, 1 s¢ apoya en es-
jperimentos heehos directamente sobre el eorazon. '

Il cloral, dice Richarson, tiene una aceion sebre la compom—
«cion de la sangre; cree que su globulo disminuye 1 se hace me-
mos coagulable. Después de Richardson, nadiese ha ocupado de es-
#a teoria. "

JTn resumen, podemos concluir con Ernesto Labbée, que el pul-
50, a una dosis moderada, no sufre alteracion alguna, que mata
wor pardlisis al eorazon; ique no estd resuelto siproduce un esta-
do hiperémieo, -0 por el contrario, un enfriamiento por falta de
afluje sanguines. .

Temperatura.—Todos estan conformes en a;dmitii‘ que la tem-
peratura durante el sueiie cloral baja algunas décimas de gra-
<o i.quela piel se siente un peeo fresca bajo ]a mano; por fin,
no es raro observar durante el primer periodo del suefio algunos
escalofrios. Mr. Richaidsoniotres dicen que han visto bajar la tem-
‘peratura hasta siete grado Farenheit. El por qué baja la tempera-
turs en este €ago, noes una cuestion resueita; pero es lo mas pro-
bable que sea por la relacien que existe entre la lentitud dela
wespiracion 1 la disminucion del ecalor animal. Labbée i Goujon

A, DE La U. - 6
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esplican este descenso de temperatura por el hecho del sueiis
mismo, : :

Lespiracion.—Por-lo jeneral, se hace mas lenta, salvo que, co-
mo dice Demarquay, se dé en dosis mui alta, porque entonces se
hace la respiracion tumultuosa, irregular, idespués cae en una
lentitud apenas perceptible. Bn los érganos respiratorios, unos,
como Liebreich, han querido ver un estado hiperémico o conjesti-
vo; i otros, como Mr. Richardson, una gran palidez del parénqui-
ma pulmonar, en conformidad cada uno con su teoria sobre la ac-
cion del cloral en el sistema circulatorio. Siempre, dice Ernesto
Labbée, hai que esplicar este fendmeno respiratorio por el vesul-
tado de la accion del cloral sobre los centros nerviosos, aunque to-
davia, agrega el mismo, se carece de una demostracion directa.

Secrecion.—M. Demarquay habla sobre que la secrecion urina-
ria se aumenta sin alteracion alguna. Pero M. Bouchut dice ha-
berla encontrado aumentada en densidad hasta marcar 1,032,
que reduce el licor cupro-potisico, colora de bruno el subnitrato
de bismuto i reduce por la ebullicion las sales de cobre: estos fe-
njmenos se pueden esplicar; o bien por una glicosuria transitoria,
0 bien por la eliminacion del cloral en sustancia por la orina:
nada hal resuelto a este respecto. ‘

El sudor, dicen, 0 no aumenta o es un'simple mador, salvo M.
Laborde, que dice haber visto sudores copiosos después det uso
de un cloral impuro. En fin, no falta quienes digan haber obser-
vado una disminucion mui notable de esta sccrecion 1 de todas en
Jjeneral.

Para concluir, diré que no falta quien hable sobre fendmenos
fisioldjicos observades en la pupila i sobre los muasculos en jene-
ral; pero son puntos que todavia estdn mul lejos de contar con
una observacion suficiente. ‘

Una vez puesto al cabo de los resuliados obtenidos por los es-
perimentadores que he citado, pasaré a egponer lo que ¥o misme
he observado a este respecto.

Sobre su accion soporifica diré gue de cuarenta i cuatro obser-
vaciones, en Ja mitad mas o menos, se ha producido el suefio de-
los veinte 1 cinco a los sesenta minttos, con una dosis média de
dos gramos de hidrato de cloral. En un pequefio ntimero no se
ha producido absolutamente, i en otros ha sido preciso repetir la
dosis por algunas noches segnidas para obtenerlo.
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TLa profundidad de este suefio ha sido mui vannble en nnog
pocos, tan profundo que solo despues de moverlos 1epe}t1d(;s veces,
han despertado para caer en seguidwen €l letargo de que se les
ha sacado, .

‘Su duracion ha variado de una hora hasta sicte, notando que
Ja intensidad del dolor ha contribuido en gran rmanera a abreviar
su duracion. En algunos amputados, en que la lesion tos obliga-
ha a estar en‘vela algunas noches seguidas, solo he ootemdo 50
fiolencia mui lijera i de mui poca duracion.

‘Durante el suefio, los individuos de mi observacion se ian pre-

sentado tranquilos, jeneralmente roncan i en casi nada se distin-
gueun de los que duermen fisioldjicamente. ‘Nunca he observado
ni el delirio ni Jas convulsiones ni los demés fendmenos de la em-
‘briaguez, de que tanto hablan los autores que he segui’d'o.' Des-
pués del sueiio, he notado siempre un bienestar que mis observa-
dos espresaban por . decir estar buenos a pesal de la gravedad de
st afeccion. :

Hn cuanto al meca.mbmo por que se produce este sueno cme?-
- co de toda observacion.

Por lo que hace a su accion anestésica, estol mui le]os de o cou—
venir con. lo que se dice sobre-el caso, pues ‘siempre han sentido.
las impresioncs que yo he puesto en juego para comprobar el he-
cho, i nunca he podido intentar la menor operacion de 'cir'ujia I
no porque se diga que la dosis no ha sido suficiente, puesto’ que
he administrado hasta cuatro I cinco gramos de ana vez.

Con respecto a la- circulacion, he notado que el pulso se ]nce

mas lento, pero no mas concentrado. Lias palpitaciones car -diacas
_estin tambien en couformidad con este cambio del pulso. Nunca
he notado ni la hiperemia-ni el estremd opuesto de gue se habla
en la historia del cloral. Tampoco me ha llegado el caso de ob-
setvar una paralisis del corazon.

En cuanto a los cambios ocurridos en la composmlon de la
sangre, de que habla Mr. Richar dson, nada he podmo notar pues-
to que carszco de los medios ‘para compr obarlo. ‘

- Temperatura.—EBstoi conforme con la opinion uuinimé sobre
que ia temperatura baja algnnas décimas de grado: fénomeno
g'ae me esplico, junto con M. Labbée i Gonjon, por el Kecho del
‘stiefio mismo; resultado de la falta de relacion entre la frecuen-
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cia de la respiracion durante la vijilia i durante el suefio, funcion
gue estd en razon directa con el calor animal.

Respiracion.—Lo Ginico que he notado acerca de esta funcion,
es que realmente se hace mas lenta, frangnila i de menor inten-
sidad, tal como si se tratara del suefio mas natural.

Secrecion.—La orina, tomada en diferentes épocas durante el
tratamiento cloral, se me ha presentado mui liquida i lijeramen-
te teflida de dmarillo de naranja; sometida al analisis quimico
por las sales de cobre, de plata, subnitrato de bismuto, potasa,
etc., nunca- me ha dado reaccion particular que me haya hecho
ni sospechar la presencia del cloral por la existencia de una glu-
cosuria transitoria. Por la ebullicion simplemente parece que es-
te liguido se hace mas claro i menos denso. En cuanto a la can-
tidad, tampoco me ha llamado la atencion por su aumento.

El sudor, que se dice aumenta lijeramente, para mi no tiene
alteracion alguna, antes por el contrario, la piel se siente seca i
fresca bajo la mano. ,

Las demas secreciones internas i esternas permanecen sin al-
teracion notable.

Sin sufrir cambio alguno el aparato dijestivo, se nota, sin em-
bargo, un aumento de apetito, sensacion de picor & la; garganta
i primeras. vias inmediatamente después de- la injestion de este
medicamento.

Por lo que hace al método endérmico o por inyeccion, lo @inico:
que hai que notar es.sw accion local, pues aunque por lo jeneral
no hai accidente alguno, sin embargo, de veinticinco a treinta
inyecciones que he practicado, tres veces he tenido que lamentar
un proceso: inflamatorio en el punto de la inyeccion; lesion que.
ha terminado en todos por la resolucion.

CUARTO PUNTQ! ACCION TERAPEUTICA.

Hé aqui-la parte mas esencial de mi tema, puesto que aunque
nada se conoclera respecto a su accion fisioldjica, con tal que
sus aplicaciones terapéuticas fuesen tan marabillosas como se
cree, seria suficiente para que mereciera la rcputacion que se le
ha dado.

La mayor parte de-los esperimentadores, tanto franceses como
alemanes, han tenido en vista principalmente para la aplicacion
terapéutica del cloral, su accion soporifica i estupefaciente o
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anestésica, i en conformidad con esta Gltima propiedad, lo han
empleado con buen éxito en ciertas operaciones de pequedia ci-
rujia, como en la apliéacion del cauterio actual, inéisiones, es-
traccion de dientes, etc., etc. No ha faltado quien lo recomiende
bajo esta misma accion, pero si a dosis mui alta, en las operé,—-
ciones de cirujia mayor, como en la amputacion de la pierna
practicada por Noir (Debrioude): teniendo que lamentar este
cirnjano un violento delirio con exitacion después de la opéfé.—
clon. Como analjésico, ha sido eusayado siempre que se ha pre-
sentado el siatoma dolor, i cuenta con mui buenos efectos en
toda clase de neuraljia, en les dolores de los tisicos, én la zona
dolorosa, en los c6licos hepaticos, biliares i estercordceos. Bajo
este mismo punto de vista, cuenta con mui buenos resultados en
los dolores agudos del renmatismo i en los accesos de gota.

En todos estos casos, dice Ernesto Labbée, no siempre el clo-
ral es. un remedio seguro contra el dolor, 1 él no le encuentra
ventaja sobre los anodinos ordinarios. '

- Por lo que hace a-este ajente como soporifico, casi todos estdn
de acuerdo en prescribirlo siempre que existe el insomnio, i bajo
esta propiedad cuenta con sucesos que lo hacen superior -al mis-
mo opio. ' '

- Atendiendo a su accion fisiolgjica sobre los centros nerviosos, ..
se deduce su aplicacion en el delirio, ya sea que se presente en

" las diversas formas de enajenacion mental, ya en el delirio pasa-
jero. De estas afecciones, en las que ha sido ensayado principal-
mente son: en el delirio de la parilisis jeneral, de la mania,
epilepsia, histérico, ete., como tambien. en el delirio que sobre-
viene en los operados, quemados, contusos, fracturados, etc.: en
todos estos casos, la accion del cloral es muj relativa i es preciso
atender a ciertas -indicaciones. En el delirtum ¢remens, st apli~
cacion ha sido seguida, casi siempre, de buen éxito. Desde Lie~
breich, que fué el primero que lo aplicé en este caso, hasta
ahora, cuya aplicaciou es undnime por casi todos los autores, ha
sido seguido de un éxito- que hace honor al ajente de -que me
ocupo. . ' . |

Después de su aplicacion en el delirium tremens, vino la ided -
de administrario en la eclampsia puerperal, contra cuya afecciom
cuenta con algunos buenos resultados.

Podemon concluir diclendo queel cloral puede administrarse, -
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1 muchas vccm, con buen, éxito, siempre que se nos presente el
dolor cualqmem que sea su forma,

Velnulll Bouchut, Liebreich, Demarquay 1 otros, atendien-
do a la acclon hipostenisante del cloral, lo han empleado
en el tétanos, ya sea espontineo, ya sea tranmdtico, pero siem-
pre con mal éxito, salvo Verneuil, que dice haber obtenido un
caso de cuvacion; pero este: mismo agrega que al mismo tiempo
empled la morfina i vejigatorios a lo largo del raquis.

M. Bouchut dice haber obtenido buen éxito en la coreai
epilepsia tratadas por el cloral; pero es preciso esperar mas he-
chos, como dice Ernesto Labbée, para sacar alguna conclusion.

En las contracturas idiopdticas, ataxia locomotriz, tambien
ha sido ensayado, pero umcameate como un remedio de moda
sin éxito alguno.

~ En el dolor canceroso, ha sido empleado por M. Dema.z quay,
por el método endérmico, con baen éxito.

Atendiendo a su accion _sobre la circulacion, temperatura i
respiracion, se le ha querido emplear en las -palpitaciones ner-
viosas 1 dolores del corazon, en las fiebres con grande aumento
de calor, en las afecciones dolorosas de los- bronquios, en la tos
convulsiva, en el asma i en el espasmo de la glotis. Bn " tedas
estas afecciones, estd todavia-mui atrasado el estudio de este
ajente.

Con el fin de qultar el dolov- en los partos i para redueir las
hernias por medio de la taus con el mismo objeto, ha sido pre-

conizado por Richardson, qmen dice haber obtenido buen
éxito; despuds de este escritor, todos guardan silencio por 10 que
hace a esta nueva aplicacion. :

Voi a recorrer en se'ﬂuda alcrunab obgervaciones clinicas que--
me han serv1do de base en el estudio de este cuerpo.

Newraljia del her_vio cidtico.—La lie tratado por el método
endérmico o de las inyecciones; Un gramo de hidrato de cloral
por uno de égt}a i otro de. gliserina repetido cada veinticuatro
horas me han dado nna mejoria franca desde el primer dia, me-
joria que ha ido en.-aumento hasta ahora, que aun estd bajo'la
aecion de este medlcamento '

Delirium tremens.—En cuatro o cinco casos de esta afeccion,
administrado el hidrato de cloral a dosis de dos gramos por
treinta deagua 1 otro tanto de jarabe, repetido cada veinticuatro
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noras, la curacion nunca dejé de Vefiﬁoarse, 1 en uno sobre todo
se presenté después de la primera dosis.

Tnsommio de los tisicos.—Solo una vez he hecho uso del cloral
en este caso; i como al ocuparme de este cuerpo debo hacerlo
sin pasion, el éxito fué nulo, i por el contrario, los sintomas res-
piratorios se exacerbaron. :

Monomania relijiosa.—En un caso de esta afeccion, aunque el
enfermo se me presentd con una exaltacion mui grande, el uso
del cloral fué segnido de un éxito completo.

Después de las'amputaciones graves seguidas de insomnio i
dolores agudisimos, de nueve casos en que hice uso del cloral,
en ninguno tuve un éxito bien satisfactorio; cuando mas conse-
gui una hora de suefio continuado apesar (e que administré
altas dosis, como cuatro, cinco i seis gramos de una vez; notan-
~do que su accion estaba en razon inversa con la intensidad del
dolor.

Espasmo del eséfago.—Tambien he tratado un caso de’ esta
afeccion, i las inyecciones hipodérmicas, hechas en la misma for- -
ma que ya he indicado, isegun el trayecto de este conducto,
produjeron después de la quinta o sesta una mejorfa notable.
¥lenlermo dejé el hospital cuande aun -se le trataba por este
medio. - :

Clleulo de la vejiga.~—Los dolores que acompafiaban a esta
afeccion eran mui intensos; el suefio no se conciliaba hacia ya
algunas noches, el opio era ya impotente 1. habria sido imposible
ejecutar una operacion sino se le hacia cambiar estas civeuns-
tancias tan desfavorables para el buen éxito de dicha operacion.
_El hidrato de cloral a dosis de dos gramos hasta cuatro, 'consi-
guié corrcjir. este estado i el enfermo durmi6 tranquilo algunas
horas consecutivas 1 durante muchas noches. :

Delirio consecutivo a contusiones graves.—En dos casos de esta
naturaleza el uso del cloral fué seguide de un éxito bien descon-
solador, advirtiendo que las lesiones eran mui graves i el apa-
rato febril, gue se habia desarrollado, mui iutenso.

Insomnios.—Eun muchos casos ea que se me ha presentado
este sintoma tan desagradable 1 que no se puede negar que con-
tribuye en gran manera a. agravar el prondstico de una enfer-
medad, el cloral me ha prestado un servicio 1mmcontestable sin ir
acompafade de lag incomodidades propiag de los opiados.
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En vestimen; podemos concluir que el cloral es un ajente pow
deroso para cotbatir los insomnios siempre que éstos no sean
mantenidos por dolores mui infensos o por estados jenerales
mui graves. En el delirio, ya sea sintomético o idiopético, come
el delirium tremens, su accion es cast segura. En lus neurosis
puras, en las neuraljias i otras lesiomes con alteracion: de los
centros nerviosos i sus dependencias, puedo tambien decir que es
util aunque carezco todavia de una observacion suficiente.

QUINTO PUNTCY MoDO' LE ADMINISTRACION I DOSIS:

La dosis del cloral varia segun la edad, sexo, constitucion e
indicaciones terapéuticas. Para los nifios hasta cuatro afios, de
cincuenta cemtigramos hasta un gramo; desde cuatro hasta
quince, de dos a cuatre gramos; en los adultos de cnatroa seis;
tomando siempre en cuenta la pureza de este ajente. Estas dosis
pueden ser repetidas durante mucho tiempo si hai indicacion de

_mantener el suefio o la accion cloral sobre el organismo, con la
seguridad de que nunca tendremos que lamentar accidente al-
guno. Tambien varia la dosis si la indieacion no es eombatir uw
insomnio sino alguna neuraljia w otra neurosis, como la eogue-
luche, el asms, etc.; pies entonces es necesario mantener la ac-
cion eloral sobre el organismo it debe prescribirsele de cinco a
diez centigramos cada una o dos horas, segun se quiera. Algu-
nos autores recomiendan que nunca debe administrarse una do-
sis fuerte de una vez, aun cuando sea para producir el suefio;
puesto que ademss que de este modo se consigue el mismo obje-
to, las dosis altas no carecen de peligros, i & veces inminentes:

El cloral se puede administrar por injestion por Fa boca, ent
lavativas, por inalaciones, segun Richardson, por inyecciones hi-
podérmicas i en fricciones sobre la piel. De todos estos modios:
de administracion, Hrnesto Labbée prefiere administrar las JYa-
vativas conr el objeto de evitar su guste desagradable ¥ a weces
irritante sobre las primeras vias. ‘

Las preparaciones mas usadas son la posion, las cépsulas,
pomadas, gliserolados, jarabes, licores i otras preparaciones far-
macéuticas de menos uso.

Debe tenerse muil presente que las preparaciones en ¢ue se
administre no se guarden por mas de cuwarventa i ocho horas,
puesto que ademds que so debilita su accion; cs mui susceptible
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de Tescomponmse Por consiguiente, debe tenerse desconﬁanm
de los jarabes i licores que s¢ espenden con mucho tiempo ya de

preparacion.
SESTO PUNTO, INDICACIONES I COMTR A-INDICACIONES.

Atendiendo a su acclon fisioldjica i a su modo de obrar, jue
vasabemos cs produciendo tina hipostenia por cesacion; 0 mejor.,-
por parilisis de la accion nerviosa, obrando directamente sobre
Yos centros encéfalo-raquideos, no debe administraise en lok
vasos.en gie estos Grganos estén afectados en su parénquinra.
Como tambiert sabemos que su acclon se dirije mul especial-
mente sobre el corazon paralizando sus contracciones de manera
que el fenomeno del sistole se hace casi imposible, tampoco debe
administrarse en las afecciones orgénicas de esta viscera. Por
otra parte; sabemos gue hai muchos .que opinan por el estado:
hiperémico o conjésti\('o del cerebro durante la acc¢ion cloral, i
que otros, pur el €ontrario, han querido ver la ancmiz de este:
érgeno durante la misma accion) unos i otros contrazindican et
uso de este ajente en las afecciones con eXaltaciom o con depre-
sion de dicho drgano. ;

Aurngue estas contra-indicaciones se desprenden lojlcamente
de 12 accion fisioldjica del cloral; sin embargo, no sé hasta qué
punto tengan razon los autores sobre esta materia, puesto que
yo 1o he administrado con buen éxito para combatir una disnea
acompaiiada con dolores mui incémodos, t en un caso de hiper-
trofia escéntrica del corazon bastante avanzado.

Se evitard la administracion del cloral én pocion sterapre,
como dice Liebreich, que exista una alteracion gastro-<infestinal.

Porlo que haee a sus indicaciones, el cloral estd llamado a
prestar gran servicio siempre que el sintomra dolor, el insomnio
i el espasmose nos presenten sin las complicaciones graves de los
érganos que ya he citado. Iin las neurosis puras, en toda clase de
delirio i en ciertos estados patoldjicos en que se pueda sacar par-
tido de su accion sobre la circulacion, respiracion i temperatura,
no existiendo las alteraciones que lo contra-indican, el cloral es-
t4 Hamado a ser de nna utilidad prictica i satisfactoria,
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SEPTIMO I GLTIMO PUNTO: PARALELO ENTRE ESTE CUERPO, EL 0P10
I EL CLOROFORMO.

Tl cloral, cuyosentusiastas descubridoreshan querido quereem-
place al uso e indicaciones del opio, cstdn mui lejos de conseguir-
lo. Sies verdad que hai casos en queloreemplaza icon ventaja, ea
otros estd mui lejos de hacerlo. Es demasiado rica la acciou fisio-
I6jica i terapéutica del opio para que pueda tomarse indistinta-
mente el unc por el otro. Si es verdad que el cloral no tiene tan-
tos inconvenientes como el opio, tambien es cierto que estd mui
lejos aquél de llenar las marabillosas indicaciones de éste. En
aquellas afecciones, por ejemplo, en que se qniere obtener la cal-
ma del dolor, de tener un proceso activo de un trabajo inflama-
torio, modificar la vitalidad estraviada de una funcion cualquie-
ra, poner un-atajo a una. secrecion moérbida sostenida por una
exitabilidad nerviosa, etc., etc. jcdmo podemos decir que el clo-
ral reemplaza 1 reemplaza con ventaja las indicaciones del opio?
De ninguna manera; i solo el entusiasmo de nn cuerpo nuevo pue-
de haber hecho ver a sus partidarios mas de lo que en realidad
existe. Uno 1otro tienen sus indicaciones especiales, i cada uno
a la vez tiene sus ventajus. Cuando se trata del sintoma dolor,
por ejemplo, existiendo aisladamente sin ir acompailado de un
proceso inflamatoric o de un. trabajo fluxatorio, d'c()mb no decir
que el uso del cloral es preferible al del opio cnando aquél nunca
va scguido de aquel estado consecutivo a las aplicaciones opiadas
que las hacen tan incémodas? El vémito, la sed intensa, la ano-
rexia, constipacion, aumento de la traspiracion, sofiolencia inco-
moda, aturd‘imieﬁto, ien una palubra, apagamiento de la vita-
lidad, son todos fendmenos que acompaiian al narcotisino produ-
cido por el opio. Elcloral no tiene ninguno de estos inconvenien-
tes 1 el bienestar que deja después de ejercer .su accion parece
que hace revivir a'los que han pasado por su accion benéfica.

Por lo que hace al modo de obrar de este ajente 1 del clorofor-
mo, existen dos teorias. Unos, como Mr. Liebreichi, de la escuela
alemand, M. Personne en Francia i Mr. Richardson en Inglate-
rra, sostienen que el cloral debe todo su modo de accion a su
trasfarmacion en cloroformo, i se apoyan en esperimentaciones
directas t'en el andlisis de lasangre, donde dice Personne que ha

“comprubado la existencia del cloroformo casi inmadiatamente
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despuds de la administracion del cloral. Otros, como Demarquay,
Leon Labbée, Goujon i Eraesto Labbée, -atribuyen al cloral
una accion especial, obrando como aquél sobre los centros ner-
viosos; pero después de haber pasado en sustancia a la corriente
dela sangre i sin haber sufrido alteracion alguna. La accion
del cloral, dice Liégeois, es egpecifica i se apoya en esperimentos
bien concluyentes.

Sucede, dice ¢l mismo, una viva exitacion nerviosa cuando se
hacen inalaciones de cloroformo en un individuo gue ecstd bajo
la accion del cloral, fenémeno que prueba evidentemente la dis
versidad de accion, porque de lo contrario debian ayudar dichas
inalaciones a producir la anestesia, como se comprenderia ficil-
mente si ambos fueran de la misma naturaleza. o

Por otra parte, los partidarios de la hiperestesia cloral se apo-
yanen este fenémeno para no admitir la teoria alemana, puesto

- que sisiempre habia de obrar cl cloral por su trasformacion en

cloroformo, siempre produciria la anestesia, la que para ellos
nunce tiere lugar. Tambien se sabe, como dice Leon Lalbbée, que
algunas gotas de cloroformo introducidas en la sangre, matan
por exitacion e insomnio, le que debia suceder, segun la teoria
alemana, cada vez que se Liciera uso del cloral; sin embargo,
nunca sucede. Por fin, Ernesto Labbée ve en laduracion-e inten-
sidad de accion de ambos una diferencia bien demarcada 1 que le
sirve de base para apoyar la teoria francesa o de accion especial
del cloral.

En cuanto a la accion jeneral sobre el organismo de ambos
jaentes, todas conocemos el estado de postracion, malestar, cefa-
laljia, etc., que acompailan al que Lia sido cloroformado, acciden-
te que estd mui lejos de producir el cloral.

Yo no sé hasta qué punto tengan razon los que se ocupau de
una u otra teoria, puesto que carczco de toda esperimentacion a
este respecto. Sin embargo, he hecho la esposicion de ambas pa-
ra que veanios cudd vasto campo nos presenta el cloral bajo el
punto de vista de la observacion i esperimentacion principal-
monte.

Saniiago, encro & de 1871.

La comision cxaminadora que suseribe, ha acordado la publi-
cacion de esta memoria ea los dnales de la Jwversidad. —d gui-
nr J o Diaz. :
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