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de este accldente en las heridas, son, segun Boyer, el tempera-,
mento bilioso i ¢! melancélico, 1 el debilitamiento de ias fueazas :
por cualesquiera cirennstancias anteriores.

Obran en ol mismo sentido las cansas deprimentes fisicas o
morales, pnvamonea de toda clase, alimentacion insuficiente o
de mala cahdad }as ‘mtxrras exceswas, log ‘veveses del eJerclto i

Ia nestzﬂjxa . , _
No obstante que dicha eufel med a.d'neéesitm pars su desarros

Ho la existencia de upa solucion de continuidad, puede aparecer
ta,mbxen como lo ha visto Groh en partes mmp‘zemeute contu-
sag. © v : - -
Cam todos 103 cirujanos creen ‘que h gangrena fzpeueoe con
mas facilidad en las heridas estensas -que en las pequefias; i
anunque Bkhoht es de opmlon (,ontrmla, sosteniendo qwe las he-
ridag insi gmﬁca.ntes, tales como las.de ;nmdmas de sanguijue-
1as, ventosas escarificadas, son tambien las mas pqrtlculmmente ,
espuesms a, enta enfermedad ‘no da razon alguna en apoyo de-
su opmmn ies mas que probﬂ.ble qite las heridas estensas, que '
coioca.n a 103 enfermoq en las peores condiciones de foerza. ire=
sxstencia sean las que mas predisponet a ésta enfermedad. _
La gangrens hospitalaria ges tambien miagméatica, POllthlOS(L
i e;ndemzca? Il cardoter miasmético es tan evidente que no hai
diverjencia entre los cnujanos, conviniendo todos en que de la_:
superﬁcle de las heridas fra.ngmnada,s se despxenden csu‘tos ele- -
mentos de natureﬂem desconomdd, como suceds con “todos los ‘
‘ elementos infecciosos i cont‘l‘]xosos que solo se cart roterizan por _' :
su efecto, Asf, pues, la gangrena de hospital tiene la propledad "
de pre(}umr a infeccion en las salas donde hai uno o va.rlos en- -
fermos atacados. de elia 7 .
Ma.q, no es ésa sy tnica accion: tambien nuede tmsmltnse por. .
contajio directo, es decir, que desarrdllada Ia enfe:methd enun,
individuo cualquiers, desarrolla tambien el- pnnclpm gangre-
DOSO. Segun Delpech, el aire que envuelve a log enfelmos, lag.
esponjas, hilas, compresas, ete., ol mistno vestido del cxruJano, ‘
pueden ser los ajentes que tr asmpitan el contajio. El cree por eso
haber irmsmxtl.do el contajio a un individuo de su pr fictica civil,
- por el solo liacho dé irlo a curar después de una operacion da:
sarcodele con la mts’na ropa de quese serviaen las salas, cndom’
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dé habia enformos con podredumbre de hospital. Agrega. ta.m,-\‘q\
bien que ha visto desatrollarse la enfermedad por ¢l solo hecho
de curar & enfermos con hilas nuevas, pero que habian estado
“¢n las salag donde existia la gangrena, Bsta opinion, quees es-
clusiva de Delpech, es talvez algo exajerada. Su carheter conba—
jioso Bs, en algunos casos, evidente, habiéndose. observido que,
‘entrandoa uns sala de cirejia-un enfermno de podredumbre hos-
- pitalaria, laha trasmitido o los ‘enfermos vecinos Ipoco a- poco
#6-ha ido estendiendo a los mas distantes hasba jeneralizarse,

Iie tambien tragmisible por inoculacion.. Poutean tuvo. osta
gangrena en un dedo, a consecuoncia’ dé una picadura gue. se
hizo curando s uno de los enfermos - que la sufria. Olivier, con
‘ na honrosa abnegacion, esperimentd en si mismo la propiedad
inocalable; hiaciéudosé algnnas -inoculaciones con el virus pro-
veaisute dé un individuo que murié'a consecuencla de la podre~
dumbrei Después de hacerse la inoculacion, se fué al campo, i
aungue escojid las mejores condiciones hijidnicas posibley;.ia en-
for medad se declard tres dias despuds de la inoculacion éon una
fuerza tal que hubo que recurriva la cauberizacion. Existen

tambien numerosos hechos sewmnejantes, ‘refsridos por cirujanos

militar es franceses que h wn servido en las guerras del -imperio

den la Crimea.
Pero lo que influye mas en el dese*ar 0110 de la podredumbr

de.hos;_)ml, es, entre las cansas duter 1orm§nte_ citadas, la acn-’
mulacion de enfermos en los hospitales 1 zimbula',ncia's La'com'-—‘
_probacion de este. aseLto se ha evidenciado mas, dice meaest
en; los lmsp:tu.les de Const'mbmopla endonde ha sewmdo ias
faces i peripeciag del sitio de Sebastopol,

‘Bn cuanto 2 la naturaleza del ajente. infeccioso de Ia, podre«
~ dumbre de. hosp tal, podemos da,cu" que es tan oscura coma la de
o lag otras infacciones. La booria de Fedarico I-Io foran es la que
parece contar hm mayor nimero de partidarios. Pamomm&fa
por Dumes i algunos patolojistas franceses, es ta mbxen adlzntx(‘m
en Alemania. Bilioht, hablendo d¢ lag causas de la enfermedatl
_'que 10§ ocupa, s¢ espress,asi: “Considero como mui _probcubie
que la podredumbre de hospital epldomma es df,fnJa, a especz
- determinadas de organismosinfinitamente pequefios que 1o se‘
desarrollan sino rara ves: estos seres organizalos, a Ia manca
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dad de las heridas a la supuracion azul, que o hace esperimen-

" alas obras heridas, Lascondiciones que preceden al desarrollo
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de fermentos, provocarian una descomposicion sobre la herida 1
en el tejido mamelopaute; ime inclino a comparar esta enferme-

tar ningun cambio & 1a herida misma i que, segun las investiga-
ciones de Licke, es debida, comola lecheazul, a pequefios seres
organizades, pudiendo ignalmente ser trasmitida por contacto '

de estos pequedios seres, dependen probablemente de ciertos esta- -
dos atmogtéricos; i de ahi proviene sin duda la estension-epidé-
mica de la enfermedad. Virchow profesa esta misma opinio;ﬁn.;
Siendo la gangrena de hospital contajiosa, éconservan’x,al_ﬁ-a&- -
mitirse la forma gue tenia en el foco primitivo de infeccion, ose
trasmitird bajo cualesquiera de sus formas? Los autores mo ha- :
blan sobre éste punte, que es bastante dificil da resolver cq_mgida
se presentan muchos casos & la vez. Para poderlo deté_rmipar,
seria menester estudiar su propagacion en casos aislados, en Jos
que pudiera versela relacion de cansa i efecto. . R .
Tambien se ha hablado sobre la influencia que el frio 1 el .qai-
lor pueden tener en ¢l desarrollo de la podredumbre, Las opi;
niones de los cirujanos no o1 uniformes. en'gste punto, soste~
niendo nios que €8 MAas COMUN en las estaciones f;-{as i hdrn_edés,
i opros en las calidas. Compréndese, no obstante, ani bien que,
10 siendo el frio la causa principal de su desarrollo, sino unade

las que lo estimulan, ha de hallarse siempre sometida a'las
principales; i que, por lo tanto, podrd desarrollarse la enferme-
dad en c,uzalquieré; estacion o clima, -con tal que obren-con . -
enerjia. Sin embargo, 1o es posible negar que lag estaciones ¢l .
lidag i hiimedas tienen sn influencia en el desarroilo de las épi#‘.
demia;s,'cu}?o' agientd anatomico es la piel i la mucosa izi’se_stiﬁé.l, s
como la ejercen tambien las estaciones frias sobre las que tienen.
su asiento gnatémico en la mucosa pulmonar.’ Aceptindose el
desgirrqllo del contajio i de las épidemias por la accion de fer-
mentos animales, es forzoso convenir en-que las estaciones i cli-
mas chlidos i hfimedos son mas apropdsito para su propagacion.’
i es verdad gque la gangrena de hospital se ha deséntrdll'a.‘do
en todas lag estaciones bajo una temperatura de 14° como en una
de 32°a 36°, no es menos cierfo que ng o tan comun en los
paises del norte, como en los del mediodia de la Ruropa; asi en
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Zirich és completamente desconocida, i Stromeyer i otros:prie-
" tiéos Han visto m ui-pocos casos de podredumbre en la Caridad ¥
demifs hoqpim]cs'de Berlin, mientras que en algunos departa-
mentos de ¥ rancia; en Espafia i en Afuca es una comphcacmn:
ﬁecuenté dé Iss heridas: T - ;
c(asi todos los autores estdn de acuerdo, diceZollin, en mirar
".lazpod-redmn'bre do hospital come una enfermedad esencialmente
: 1"0‘0’5.1 éu-su prineipio. Eila no empieza por sintomas jenerales,
- gine-gue Gstos se manifiestan deqpucb Bstaes Ta .opinion jene-.
" “ralmente aceptadai” Sin embargo, Vidal de Casis dice: ¢“Sies’
gietto que la gangrena de hospital puede’ e'{lsmr sin sintomas’
'qenerales tambien lo es'que por lo” comuh: se presentin, i que
‘algiinds veces preceden % los locales, aunque- éstos preexistaw
miggcomuninente.’” Legouest opina que ol cardcter épidémico: i in--
* factioso i contajioso de esta afeccion; lasidsufleiencia de los ajén=.
sy terapéuticos’ dirijidos Jocalmente  contraeila; su: aparicion
" goncomitante con prodiccionesdifteriticas, i los-fendmenos jene-
' rales‘que ordinariamente la pt’"ecéden' ‘360 razones: que militan
~ ¢n favor-de los que la consideran como mamfastacmn de uw es=
© tado jeneral de la economia. ‘ - : et
- 'Tag circutstancias productorss “de esta enfermedad” son I’LST‘
 ratémas que p1eceden a Ia, apauown dei tafus, ep1demns miag-.
mmtleas, ete; - S T S
“Cree ammtsmo esteautor, que la infeccion de esta’ snfermodad:
puiede produclrse por. [a absorclon que se vérificaporia’ superﬁ~
cié'de’las heridas o'por las- superficies viscérales: od el primer
o8dd; ta'alteracion de'la hevida setd To’ primero que ¢ observe,’
en ol segundo precederin log fenbmenos 3ene:aics
- Aunque-esta opinion emitida por M. Legouest no estd todavia
blqn comprobada‘f ella debe inducir a estudiar seriamente la
etigstion; por tener una importancia capital paia la tetapéuticd.
" "Mas no es éste el {inico punto oscuro en la etiolojia de esta en-
férmedad: No todos los ‘enfermos’ espuestos a la aceion de la
gaagréend hospitalaria, decia Delpech (1), sou atacados por elld;
pero la resistentia que algunos opondn depende dé- cansay’ afin’
desconomdds.

[1] Maladies chirurgicales  paj. 128.°
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Ton efecto, se observa a veces que la enfermedad de que se tra-
ta se aparta por completo de sus condiciones etioltjicas, i pnede
atn hacer dudar de su propiedad trasmisiva. En otras ccasiones
su desarollo estd casi en oposicion con su patojenia. ‘

Nosotros hemos podido observar en nuestra clinica quirdrjics,
hechos dignos de 1lamar la atencion. Bs de todos un hecho bien
conocido, gue el servicio médico es sumamente imperfecto: bas-
ta decir qiie para lavar 1 curar Jas her idas de los cuarenta’ea-.:
fermos que contienen las salas, -no hai sino una misma esponja
i unos mismes instrunientos, Adem&s, gon motive de la acumu-
lacion de enfermos:i de las muchas superficies supurantes, éstag.
tienen una gran facilidad para: descomponerse 1 torar mal as<
pecto; cubriéndose a menudo: deuna capa, memhbranosa. grisicea .
i desarrollando en a¥gzmo‘s casos la gangrena. Sin embargo, no,
se 1n ve propagavse 'a 10s otros. enfermos.. ‘Lag condiciones, :co-.
mo se-ve, no pueden ser peores, I felizmente las comecuencxa%;
no son tan deplorables..

Aun hal mas: Ea varios nmputadog im, ensay&éo el doctmv
Mhévénot -el método eurativo de Guerin, que consiste, como lo.
sabeis mui bien, en cubrir el mufion con capas nUMErosas. deal-
godon a modo de compresasi vendag gnjetas i envueltas porla
venda comun. Esta.cura se remueve después de de algunos diasso-
19,7;1ent9 asi se consigue unpedu la aceion constante de un airs.

‘cawac'to de miasmag diversas. - - : ST

. Pues; bien, on este aiio, en el que homns temdo mud, pocm ca-.
sos de gangrend hospitaliaria, ésta se ha desarroliado con. mafs.,_'
fuexza en dos de log enfermos curados por el método de Guerin,,
termman&o en uno de ellos por fa muerte.. . .

Maupin (1) ha visto desarroliarse espontdneamente I'L vmzor?-
na en el hogpital de la-embajada rusa en Constantinopla, & pen
sar de ser el mejor de los hospitalés de esa cindad ide esfar. (leb-‘j
tinado solo para los ofici iales. _ S P

Paulo onc& dice, sin embargo, que habiéndose desm‘mllm}o';
la padmdumbze en las salas del Hotel Dieu, gue tuvo s su.cav-
o en ol verano de 1854, se libraron del contajio aguellos enfer-

-

1] Recueil do menoires de’ médicine, chivurgie of farmacie militutres,
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‘mos cuyas heridas fuerdn cubiertas-a tmmpe con equmdrzapo
fijado con una capa g gomosa.
Couio s¢ ve, LL gangrena hospitalaria es'mna enfermedad bas-

tanbe irregular en su desarrollo 1 propagacion. Bs mui diffeil, i
g0 puode decir afin imposible, esplicar por qué en algunos casos
88 tuestra tan bcmwnmen otros se presenta con caractéres alar-
mautes existan o né coudmon»es favora.hles f}sta ag- 1a razon
pmque algunos cuu_}aﬁos ha,n negado la’ accmn c@nt&]msa de-ig
-aa.ncrrena, : R : g

© L gangrend de hospital “tiene vériag fornns, ‘tales como la
_ uicerosa, pulpasa, gangrenosa; Jeiatmosu. i hemborréjica. Se pues
'de ﬁecxr que todas estas formas no son sino- grados 0 comphc‘t-
c;ones de una misma enfermedad. ' S

" Forma leerosa.—Anbes de que- aparezea la tileera’ qie cons- -

mlye esta forma de la enfermedad, se observa en el lugar-en el
gue ha de present&rge una exudacion de una materia bla,nquu—
ca dsbiajo de la. ca.pa. mas saperﬁcml de la herida o de Ia cicatyiz.
Se forma ast una vesfeula que, una vez rota; déja a descubierto
tina dleera cormda, cuyos bordes levantados tienen un color masg
‘subido gue el resto de la heuda. eomo lag Hilceras mﬁhtlms,
onbselta de wn Ticor de fin olor fétido i 9&1‘&6&1&1‘ ‘Puede empe—
Ak pot na sola ulceracion que se estiende con mas 6 menos ra-
pulez, o bien, pueden desarrollarse mmuitaneamente muckas ul-
ceraciones que se estienden en superficie 1 profurxd1dad destra-
yendo los mamelones carnosos que afiy quedaban vermejos i
“sanos. La enfermedad sigue una marcha rapida invadiendo toda
Ta Berida, cuya supuracion se suprime i es reemplazada por el
hqmdo fétido de qite acabamos de hablar, et
© " Delpech, Olivier i ctros eirujanos dicen que han visto que,
" mientras gue en algunos puntos de la herida la podrediimbre
hace progresos ripidos, en otros puntos la herida conserva iin
buen aspécto; los mamelones carnosos quedan rojos i-veimejos i
Ja ‘cicatrizacion fe efectia. Mas, M, Legouest on su larga pricti-
¢a, no ha visto nunca nada parecido, sino solo 1a detencion’del
' t:'abajo cicatricial. Lios mamelones celulosos carnosos, dice este
cirujano, annque no sean afeetados, plerden su color vermejo se’
ponen lividosisan gran facilmente, Esta forma dela: enfermedadi '
toma smenndo una marcha ' vertijinosa i compromete entonces

+
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‘especialmente al. tejido-cicatricial que destruye en toda su esten~
sion, comprometiendo las curgciones mas avanzadas. Al empe-
zar esta. forma ulcerosa. de la gangrena, la herida p&hdece la
supuracion disminuye desapm ece en sefvmd.a, com pletamente :
" En el. mufion ilos bej zdos vecinos, sepresenta uo edema que pe-
de PI‘OPELO‘HASG atodo el miembro. Lo he podldo ver en un enier-
o gue ocupaba la cama, nam. 34 de Ia sala de San Luca,s sm
embargo; este. estado, edematmo no exlste en todm ]oq caqos _'
Forma pulposa.—EBsta forma es la mas grave dela pod:edum«
bive, tanto por gus. répidos jprogresos, como, petque se comphcfx '
mui amenudo-gon la fm'ma. .gang 0‘1‘6'10S‘L i Ea hemonapca puede '
presentmse eqpent&neamente 0 bmn ies lo mas comun, wce<§e
a la forma ulcerosa, de ia que parece no ser 8ino su temnnamom .
Fsth caracterizada por la formacion de fu,lsas membmrm fuel-' _
temente adherentes i que. ta,pzzcm Is herlda en pal_ e 0 en su oy '
talidad, pero estendmndose con ra.pldea cuando e prlrmtwamem
te parcial. Los mamelopnes carnosos toman un tinte vzo]et‘x ila
supuracion se agota,. Hstas lesa% mem"bmms que, txenc,n la apa-
rigncia; de una matena. gris semi- cenereta delﬂd.dd al pnnmpm .
i semI—traspmente, presentan un, alencado de puntos necrmzcos,.-
debido a lijeras . exudaciones sanguineas veriﬁcaéczs en los ma-
melones carnosos, Mas, anmenta, 1ueoo su espesm‘ i cons1stenma"
dasapaz‘ecen la forma primera de la 11er1da. isu aspecto sns, boxw
des se ponen: edematosoes i hVLdOS. Poco deepues esta,s membm-
nag 56 re eblandecen de la. parte supe;ﬁcmi a las pa.: _s p1 ofum;hn
isetransforman-en un: patrilago {deun colcu gris v1olawo Lecv )
qus cae por partes o en fotalidad, dejcmdo c’aebajo de &1, )a ulce
raciones, ya ¢apas de materia, que, segnirdn las mismas fras-
formagiones, Il engur 31tamlento edematoso es muk consl erable
en, esta forma. de podredumbre, pudlendo esten&ez se 8 muclm. dis-
tancta, en la. profunch(hd de los tejidos. I]n uno de ioq en fcunos
que | he observado en ia c}mma ‘guirtrjica, ampmﬁmdo en la, mfmo
1zqu1e,1 da, : tuvo edema en. mmbaa estr, emlc{ades mﬁenm es. Los
delmes son. costantes i, vwos e L
.- Mui amenudo. se observa una e*c’nalacmn s'mwninea al tr‘webk
de los mmmelones CATNOSO0S, cxhalaczon que, tlene Iuvar mzentl ag,
" ge, for man las falsas. membranas, i sobre. to'lo, cuando lu herida,
. toma el aspecto puiposo. Bl putmlawo (le que he hablado t;exza,

N
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un color 1con31stencm que se parece mucho al reblandecimiento
ojo del cerebro, A esta complicacion i variedad, mejor dicho, de
Ja forma pul poaa, es alo que se ha denominado forma hemorté-
"31ca dc la podledumb;e de hospr:ﬂ Se presenta mul amenudo
esta vanedad en Lzs pelsoms esaoxbutlcas i comphcando a LL for

ma Jeiatmosa o

'"Formca gangre?zosa ——Acezca de ella se espzesa. Lewouest en es-
-.Los'tei minos: ‘A 1a fmma puipom de h podredumbae I1esp1ta}a~,
via, se hg& ia, fozma cran @1enosa ésta empieza de la noche a la
maizsma. i Jeneraimenée en las heridas i ampntacmne‘s 1ec:entes
'Toda, I, superﬁme traumatma estd cublerta de una capa de ms.-
feria que. pxesenta el aqpecto de gangrena humeda en'la que se.
_encuentmn DUMEerosos tractus celulosos morblﬁea.dos bembx ados
dé pequeiios ¢ coa.o ulos sangumeos coim ados de gris brune 0 ver-,
deide donde so. det'ramd. un, llquzdo grumoso grisiceo, mni. fetx«:
do. Lia capa. g&nmenom se deSprencit, & coicrajos de cierfa:mag-.
nitud, del segundo al tercer dia de su formacion: las, paries,
moiblfieadas consmtmdas sobre todo por tejido celular; Son-Arran-.
'ca,das £n MASAS 1MAas 0 Menos eons1demb‘ieb de 1os mtezstamos
museaﬂmes ide los planos suhcuta.neos La. pleI cireunvecina. es.
de un rojo de hez de vino, ddolcraaada eu. algunos. puntos Ire-
‘blandecida en oiros, en los gue se nota cierta ﬁuetuaolon.

_“*La caida de las escaras pone a veces s, descubierto una nueva
:capa pseudo-membmnosa, mas, amenudo deja.a descubierto a
{os tejidos 83008, qlie aparécen con una coloracion rosa palide i.
' qlie segregan un liguido sero-purulento de mal olor. Tsta forma,
" 1a hemos obgervado amenudo en Oriente.

Coela formal;damnosm presenta el aspecto de una cztpa. espesa
forma.ndo @ veces enovines vejetaciones cololdes con. manchas.
br unasg, por la.exhalacion sanguinea. insterticial.”’ (Leg o chn.
de v armée.)

Marcha, ——Cudndo la ga,nnlcna se ha estendido a toda la he-.
rida, eualguiera que sea-por lo demas su forma, los fentmenos
son los mismos. Se propaga con facilidad al tejido celular i ala.
. plei 1ataca a . Jos demds. beydos desnudandolos, puede decirse,
dp sus elementos célulo-adiposos:  Las. partes circunvecinas a,l-
tucmr enfexmo esperimentan, un. enguuxmmlento doloroso, sobre-

1z)do a la presion. La piel de estas. partes engurjitadas ploqenta,
Ao DE LA U, 30
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eoteo sicmpre que hai edems, la pmpxedad de conservar la i fg
presion del dedo n,ue la comprime i un ca.specto luciente. La po-
dredumbre se pr 01)‘1,0'& siguiendo los mf;emtzczoq celulares en una

estension i con una myldt,z va,rmble 1 penetra asx en los miem-
bros desnmhndo los vasos 1 nervios, Bl tejido muscuhr ey en-
filtrado al mismo tiempo de una sovosidad grisicea fétida, mui
a.bundante,aumentamlo conmdetablemente de,espesor; las fibra
muscn'hres separ adas por esta zu{iltla,mon, palidecen, se reblan-
decen i reducen & putulano Lios tendones desnu&ados de sug.
valnas smowa.les ide sug elementos de nutmclon, mueren- al~
poco tlempe Los: nervms son tambien pmntamente destruidos,
Las artm ias scn swnn Thomson Tus ¢ que resisten a la fncc[on_'_ :
destrictora de la podiedumbre. En’ uno de los casos observados
el &fio pasado enla clinica quirirjica, pu&e notar este fendmeno;
la gangrena de forma ulceroga tenia su asicnto en la ingle de<
echa i habia destraido todos 1os tejidos hasta dejur casi comple-
tamente desnuda’a la avteria femoral; pero se consignid dete-
nerla sin ningun accidente hemorrdjico. Sin embargo, los nu-
merosos casos de lemorrajia mortales observados por Legouestx
enel Onente ilos que Mr. Fiénnen ha podido ver én el hospital
de Bllba,o, prueban que }as arterias no hbmn de la acéion de la.’_ :
. podredumbre. c SR
La piel és p:onmmeutc destruidi, de modo que o} hneso pue—
de quédat desnudado, especialmente en los muffenes de ampu-
“tagion, en tna estension considerable. Los callos delas fracturag,
se eblaudecen con rapidez, i1as caries i necrosis, como tambien’
la destruccion de las articulaciones; pueden sev sy resultado,”
Mas, antes que se presenten estas graves lesiones, puede de-
tenerse la warcha de la gangrena, sea espontdneamente, sea con’
la ayuda del arte. La curacion se efectia con lentitud i las reci?
divas son fx ecuentes, sobre todoen lag formas pulposa 1 ganme—'
nosa. _ .
Hinfomas jenerales.—Lia gangrena de hospmﬂ empieza i’
sintomas mui marcados, siendo el dofor local el dnico imomenoll
apreciable. A veces hai plodxomos febriles i trastornos diJGSh' :
vos, dite Legouest. Tambien la ha visto este cirnjano anunciar-
seipor un escalofrio violento 1 prolongado, comparable al de la
infeccion pnrulenta. Puede ser que sea pésib‘le-obsewar a yeees
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s aparicion de fiebre cnando ésta no existe ya en el enfermo,
~pmentarse en caso de que el enfermo la tenga, como en los
-muputadas por ¢jemplo; pero no siempre ¢l aumento es bastan-
fnoéable para que llume la atencion del cirujano, Ea cuanto a
qu trastornos dijestivos, ellos son coustantes, pero mag marca-
sacudndo Ta podmdumine estd mui avenzada: Il escalofrio de
gue rios habla Legouest, no lo hemos observado en ningano de
loscasos que se han presentado en las salas clinicas, i el doctor
fhé‘v‘enot eree ciué no se presenta nunca en esta enfermedad. -
Una ver desarrollada la podredumbre, el enfermo siente do-
Jores vivos én la herida hasta tal punto que pueden producir el
ifisomuio: Las funciones dijestivas se altezan el-apetito dismiz ‘
ni:ye o'desa por completo, la lengun estd palida, a veces sabur-
;la"sed es viva; aparece diavrea que contribuye podewsa—- -
mente al agotamiento. del enfermo; la constipacion pue,de'obsm-/
varse en otros casos; el vientre se abulta i metecriza. L fiebre
5 liage ética; el enferino enflaguece répidamente i la piel toma.
ud tinte ictérico mas 0 menos mareado, i un abatlmlento fisico i
moml ge apoderan del enformo. - SRR
Creo infitil hablar del diagnéstico i prondstico de esta enfer-
iedad. El diagnéstico rava ves ofrecer dificultades; el pronds-
tico éstd Tutimamente ligado al estado epidémico, a la, marcha e
plmamon de los medios terapénticos e hijidnicos. . i
U Tratamiento.—Es profildctico i curativo. El tzatam-ient'o pro-~
filfetico no consiste mas que en cefiirss a las reglas de’ hijiene.:
Separar a los enfermos afectados de gangrena de los démas, para’
evitar su propagacion, es un precepto impreseindible. Virchow
ha tenide la suerte de no ver sino uno que otro éaso aislado:de
“podredumbre en la ambulancia que estuvo a’ su servicio en la
tltima‘guerra franco-alemans, merced.a esta importante medi=
da De este modo s6 evita la propagacion de la eniformedad i sé
ogracolocar a los énferthos atacados de gangrena én migjores.
condiciones hijiénicas. Debe procurarse en'cnanto’sea posible
_"qﬁe Ias salas en que se les cologue, estén bien ventiladasy i'que
s atmdsfera no se comiinique a las demis salas: Los ttiles para
& euracion de las heridas debea estar perfoctamente linipios.
" Cuando no sea'posible separar a los atacadosde podredumbre
~del resto de los heridos, serd preciso enidar mucho de éstos;igo-
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metiéndolos 4 un réjimen tdnico 1 fortificante, i usav las curag
por oclusion i las curas por Gruerin por medio del algodon; pues
aunque entre nosotros sus ensayos no hana sido mut satmfacta-
rios, la cuestion no estd atin resuelta i ya hemos vistoJa opm;ou
de Paulo Broca sobre las eurag por oclusion. :

- Pero muchas veces no es posible emplear la cura por oclusxo
sen porla mucha estension de la herida gne, como s¢ compre
de; dificulta la aplicacion de'los esperadrapos; sea por la abui<
dangia de la'supuracion; pues en este caso hai que hacer, por-Ia
menos cada velntiouatro horas, la hijiene de la herida, pam,é’vi;
tar Ja.accion del pus sobre los tegumentos; lo que.inutiliza su
empled, puesto que la cura por. oclusiow ¢std basada.en gran
parté en la poca frectiencia de las curaciones, para esponer asi a
las heridaslo menos‘po‘sible‘a} contacto del aire. Bs dificil; pog
1o demés, sostener_;las--tiras’ _aglut.iu-an_t%; con una. supu-racicr;
considerable.. . . . .- I

o Log desmfecta,ntes 0 antzscptlcos que tau en bowa. han esta.do
porumuche tiemipo, han pasado ya en Gpoca; i se sabe bien que
obran solo ocultando el olor, i que la modificacion que ejercen:
s0bre lay heridas es insiguificante i momentinea.’

Bl tratamiento curativo se divide en local LJenerai Para. 109
casos-benignos todos los remedios aconsejados pueden tener su:
utilidad; mas, en los casos graves, la mayor parte de ellos son
completainente indtiles i hasta, se piiede decir, perjudiciales;
porque el-¢irujano p1e1de un mempo que paede ser ptecmso i atn
11‘1epa,1ab§e.

- Tratamiento local. —A pr1r101p10 de este sxo‘lo Henpen i Bewm,.
~han empleado lag emisiones sanguineas, Bl primero dice que

las emisiones sangaineas jenerales procuran tan ventajosos efec:
“tos.i un reposo tan grande,, cuando la enfermedad estd 4CoMpy:
fiada-de una irritacion jeneral viva, que ha visto a los enfermos:
pedir este tratamiento. Agrega, ademds, que por muchos meges;
n0.empled, otro Sratamiento, sea pata. gurar, sea pars pzevemr la.
enfexmedad \ SR o
Begm,, e :isa,ba lag emtslones sa.ncrume&s 100&1%, cuando 1&.:_
'cra.ngz ean s acompaliaba de una irritacion yiva, obtuvo tambien:
mui buenos. restiltados. Begin aplicaba al mismo tlempo las o~
taplasmas mas emolientes. }

5
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Parece:que Qlivier participa de estas ideas, cuando dice: “AL
gunos.ejemplos de podredumbre de Lospital, ctirada despuds de
morrajias sobrevenidas espontdneamente on la superficig s de
'ag.,f heridas, gho indicarian tambien gue las '-saugrias -1ocales
ymeden serventajosas; asi como- los t6picos -emolisnites, cuando
irritacion de la golucion de cantmuidad es }ievada. a. s aItO‘
ado?’’ ot S ; s SN e h
Ciertamente, no podemos negar la exactitad delos hiechos: que
. 11eﬁeren estos distingnidos précticos; sin embargo; es: necesario
_opnvenit en que la jeneracion de entonces era mui- fuerte, rela~
'.t vamente a la jeneracion actual; o que la palabra de Broussais
abia hecho en estos pricticos un eco poderoso: Bfectivansente ¥
';o"se comprende chmo la sangria pudiera produgir “buen efecto
:3,1 presente, cuando vemos que la gran mayoriaide los enfermos
'esfsan debilitados, siendo. Ja’ gangrena una enfermedad que: ago-
a.pronto sus fuerzas i teniendo casi todas las heridas un pardos
'ter atduico msnxcado Este tratamiento es pues, ver daderamente
f_escepcmnfd T e S N A ERCLRE
=§e-han ﬂGOHS(,‘]&dO ﬁambzen muches remedios que noe'son sino:
_esmmula.ntes mas o-menos. actives, i que pueden prestarservi-
cidyen Tos casos benigunos. Entreellos, se pueds colosa,i:.el-f:v-mo
aromético; el atvohol puro o aleanforado, 1a esencia de” tremen=
"ii‘nix ‘los cloruros alealinos en solucion, los fcidos minerales dis
lmdom los 4cidos vejetales, uIaq, todos tienen una agelon: mm
b gajera e incierta. ECEPE TSNS P £ LR 1
Lintintura de yodo iel aitrato:de. phta son’ los’ medms ‘nias
‘apropdsito.en 1os casos leves de gangrena hospitalaria, i-loy qus,
~usados con frecusncia en la clinica quiztrjica, surten mejor efée-
“to. Ma,s tratindose de casos graves, todos los.remedios anterio-
_rés g1 mutlles, gaorque au accion - es poco dumb}e aunque. sea,
nétjica. - . . CECIE L L L
“Durante et curso de clinica qmmryca he podxdo observar Ia -
accion de un remedio del que apenashacen menc:lou-los_:auto;jes;
Yo tioconozeo aningun tratade que hable de lasaccion de las tox-
rejas de- limon en la- gangrena: hospitalaria, - Zollin, . 'hahiand”o-
del: tratamiento.de las formas lijeras de la podredumbre,’ des-
paés:de mencionar muchos de los  remedios aconscjados; contiz
nfaas; “Peroes ala cura’por el jugo de limon a la gue:damos
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la preferencia, porgie iemos visto que se han znodiﬁuaylo progs
ta i favorablemente las heridas en que se desarrollaba la podre
dumbre. Se deben hacer muchas curaciones pox dia conhilas ems
papadas en jugo de limon; al mismo tiempo. se lacionard la hes
rida con algunos liquidos exisfentes.”” Sin embargo, la acclon
del jugo de limon aplicado en hilas no aventajaen mucho a ;
acido fénico, citrico, etc.; 1&5 hilas se secan luego iel jugo de li
mon cesa de obrar. ' :
‘Mui distinto. es el efecto de las torvejas’ de limon. thzs obran
deun modo continnado sobre los tejidos alterados, provocando
as{ un cambio rapido i favorable sobre la parte gangrenada. Pax
ra-dar nna prueba prictica-de los sxcelentes resultados que se
obtienen por este medio, voi a referir algunos casos que he obs"
servado en el servicio del doctor Thévenot, 1 otros observados ea:
_los lazaretos en la pasada epidemia de viruelas; daré solo el re-
siumen de las observaciones para no estenderme- demasiado. -
A mediados del afio pasado (1872), entraa ocupar la cama nitm,
16 de la sala de San Lucas, un individuo que trafa varias fistalas
de la uretra, con dos estrecheces de este conducto. Habidadose
formado un abeeso en la rejion perineal, se leabrid, i.a:los pocos:
dias aparecid la gangrena ulcerosa: aumenta ésta répidamente
en esbension, pero sobre todo-en pmhmdulad i compromete lue-’
go el plano medio del periné. Tl enfermo tuvo fiebre, anorexia  ;
postracion notable. La aplicacion de la tintura de yode i solus
cion de nitrato de plata, no produjo ningun efecto. Se hizo en-
tonces 1o aplicacion de torrejas de limon, que se repitieron. dia~
riamente: A los pocos dias Ja herida empezd a supurar, apare;
cleron mamelones carnosos, i la herida: marché con prontitud a;
la cicatrizacion, mejorando al mismo tiempo. el estado jeneral
.El 25 de abril' de 1871, entrd a dcupar la cama udm. 37 unin-
dividuo que traia una destruccion de la articulacion del eodo.
izqﬁierdo causada por un balazo; el mismo -dia se praeticd la-
amputacion en la parte média del brazo, El 2 de mayo aparece
gaugrena hOS}_)lt:tla,I‘lri. en el mufion, el pulso i la temperatura
aumentan, la supuracion se agota. Se exita la herida con tin-
fura ée‘yodo, mas, la podrednmbre avanza, i estando-el mu-
fion bastante destruido, se recurre 3 las rebanadas.de limon. A
las tres curas, la- heridu empleza a limpiarse i la supuracion’
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aparece; a las ocho curas, . la gan grena, hoep;talarm concluye.
F115 de marzo uitzmo ocupa la cama ném. 6 un 1nd1v1duo
que tiene virias fxstulas en la pierna deredm ElL 10 de mayo s¢
hace la reseccion de un decimetro del peroné, ise aphca la cu-
Cra por el al«rod()n de. Guerin. ol 17 de meyo | ln tempemtum 3 ol
' pulso aumentan. El 20 se le quita el aparato ise nota.gan rr:e~
na hospttalarza en toda la estension de la heuda se le: curacon
la.s torrejas de I1mon El 26 Ia heiida tiene mui buen %pec,to,'_
‘%0 suspende el ﬁmtmmwntc 1.se afilica de nuevo, la cura d{, Grue-:
rm.‘ '

"Bl 19 de octubre aparece gano-rena. pulposa cn ol munon de
un ampumdo en'el tercio inferior del muslo la, tetnpexatum es
de 39° i rumentd algnnog declomtlos' en los tzes diz"tlsﬂ swmentes,.

el pulwo alcan za & 120; el dolor en 1a ile1'1da. as vwo, la sumlraQ
o cion suspenduh el mlembto estd edematwado i Ea plel un paco,
: enm]emda en a.ltrunos puntos Se Ie(tplzcwn la,s tozze;o,s de 1i-
- nonia la cuarta cura lex podledumbw desapalece ila heuda‘
esth cubxel ta de ma.me[or;es earnosos. hien des«n‘mlia.dos termi«
nando el t:atmmento el 26 de octabre. '
' Ln la cama pini. 12, se presents un mdzv:duo que habla su-
fmdo un mplcmtmmento por una carreta en Ia par: ed abdnmmal 5
i que tenia destruida la piel : al nivel de la ingle derecha, En'
esta herida se desmxo]lo la. podaedumbie de ho‘spltai destluyof
© gran i)c&.l be del tejido celular dé Ia rejion, dgando casi desnudos;
log vasos femorales. La aplicacion de lag rebwnﬂ,das de limon de»_
tavo L\, O’anmena} ila cicatrizacion se Veuﬁco sin accadentﬂs _‘
Tengo tambxen cuatro obsermmcnes que me han cemumca,dd
algunos de los condxsmpuios que asistian el Ia,mxeto de Sa.n Pa.J'
' blo,en las quese ha hecho la aplicacion del 1;mon con resu‘it;ados
“ mud satlsﬂwtouos En tres de ellas, la gangrena apa19010 des-
~ pugs déla abettum de ﬁe@mones supura&os ila otra es de una
: ‘-ganwwm det pene i de las bolsag La curacion ha suio zaplda.(_
en 08 tres primeros; en el filtimo la g gangrena pudo limitarse. 1‘
5 desa.pa,reoer en las bolsas, pero de%truyo completamente el pene ‘
#e esfzeadto en profumhdad i el enfermo muris agotado por una.,
diarr rea, cualitativa, Hste mzsmo habamwnto se ha usade con
-‘buen éxito en algunos otros casos, pero de menos oravedad 4
"Lo dicho creo que Basta para probar’ qie Ta aceion do’ Eaﬂ t01—
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rejas de limon e el tratamiento de las z‘mmas graves de gans
grena d6 hospital, es mul pronto 1 eficaz. No ereo que sex e}
mejor tiatamiento; porqne para sostener esto, os necesario habet
hecho un estadio compamtwo entre el txatdmlento de que e

ocupo, el cauterio ftctual iel per dorulo de fierro; ; que son 'los
otros medios poderosos gue se aconsqan en los casos gz aves es-
tudio’ que no he podido hacer, p{nque la wangxena ha 81d0 peco
comun en el presente afio, Pero, puedo si sostener que esuno de
los mag seguros para comba,txrla. Sin’ emb’zwo, los’ enfermes

sienten vivos dolores en la primera hom, de s apllcfmion, qne
van disminuyendo gradual mente. . ‘

* Réstame solo decir tnas cmntas pala,bras sob;e el cauteu_
actual iel perciomro de figrro. :

" Rl canterio actual es el medio sal‘mdor que qa ha. empleado
por todds 168 cirujanos, en los casos graves de gangrena hospxtap
latia. Para que produzca el éfecto desea,do, es necesario petses
guir el mal con enerjfa, cauteuzando estensamente i penetrando )
en las sinuosidades de la herida, sm culdarse de los ¥asos arte'
riales ~que pue&an encontrarse; s¢ tendrd sf, pzonto, umh—.
gadura para el caso en que se venﬁc}ne una hemorray&, se=
debe aphcm hasta que forme una costra dm‘a i sonora. ala
peércusion, i se la debe hacer dos 0, tres veces, st es preczso Mas,_ :
este tr atam;ento tiené fnuchas contras mdlcaozones, que ; le hacen :
perder gran parte de su importancia. Asi, la estension mui con-
siderable de la hen(h, sus smuomdade la lonytud ‘de las fu-
sioneés puraﬂenta,s i gangrenosas, 1a vecmdac‘z de los nervios, de”
las cavidades esplanicas i de las supelﬁcms artmulares, hacen .
su aplicacion imposible, pellgrosa e mcompleta. )

Salleron ha empléado en la campafia de Oriente, i despues en..
Ia de Italia, con un resultado’ inmejorable, el pe;c}ormo de fie-
rro. Se usa puro o diluido en un tercio’ de agua, una o varlas'f' :
veces al dia, segun lo exija la gravedad del caso. Salleron agon~
seja hacer desbridamiento, en caso de queno se pueda tocar blen
toda la solucion de continuidad. Tambien se puede recurrir a
las inyecciones. Es inutil declr que, pa.m M. Smllemn este tra-‘ :
tamiento es superior a todos los conocidos. Yo no lo he vasto"
nunca emplear, uopudxendo por consmmente, tener una opmxou' '
razonada,
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| Hai veces en gne, sea porque se ha ocurrido tarde en busca de
o ausilios del arte, o bien por la malignidad de la forma de la
‘gangrend, los ‘vemedios preconizados son impotentes, i el finico
Geenrso que se presenta es hater la amputacion. Tista debe ha-
corse en las partes completamente sanas; siesto no pudiera con-~
“geguirse i hubiera que hacerla en partes edematosas, por ejem-
:plo el mufion debe quedar abierto i se Je cauterizard enérjica-
‘mente. Sin embargo, casos hai en que la amputacion no es prac-
“ticable 1 en los que la postracion del enfermo es su mas podero-
‘s contra-indicacion. .

- Tratamiento jeneral.~—~Como es tan comun observar en estos
_'énfermos un estado saburral mui marcado, conviene administrar
“al principio.un vomitive. Por lo demis, cormo esta enfermedad
- s esencialmente debilitante, la indicacion pnnc:pal es la de
“gostener las fuerzas del enfermo por medio de una alimentacion
bien dirijida, tonica i analéptica.

Santmgo, enero 1.° de 1873,
“La comigion examinadors acords publicar la presente memo-
“‘moria en los dnales de la Universidad,— W, Diaz, secretario in~
“terino, ‘
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