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continnando- en su uso, aumenta moc]emdamente lo necocano para ‘

que la herida se mautenga en buen estado..

‘8.2 Dlsmmuvendo la abundancia,de la qupumcmn suprime o anin-
blen en parte, una de las cansas que debdxtan mas a los leridos
que uecehlta,n una. larga cunuon.

Samzago Junio 3 de 1881.

La comision e*cammadora acordd pubhcm en los dnales de la
Univer. sadad esta memoria.
' T, R. M.ARTINEZ. '

E JVIEDICHVA -—AZ(]unos ‘opuntes sobve la Pyo]wm?a.

- Memoria de prueba. para optar al grado de licenciado en

la Facultad de Jljedzcma ¢ ]fm maclg de Mcmued sz- o

delacb

S_euores:' I :

Dos caminos se presentan fdcilmente a Ja vista del . individuo
- que se. dedica a esta clase de estudio: la via “esperimental i la cli-

“nica. Carecemos por comp}eto de los elementos necesarios para la

investigacion en la primera via; no asi en la segunda donde la ob- -

'servacxon atenta de los enfermos nos suministra la conﬁnnamon

de alguna de las numerosas teorias que han reinado en la patmenn
- de Ia infeccion purulenta Pero para eatudmr los hechos clinicog

es necesario la teoria. - . :

- He leido, seliores, los: estudios de I’ asteur bobxe Tog fermentoe

gue serdn el'objeto de Ja primera parte de estos.lijeros apuntes; con- 4
“siderando la pyohemia bajo el importante papel que -deseinpefian

los microlbios en las en Felme'glade% infecciosas i de qué. fpanera es-

tos ]éxmen(n llegana obrar en el desarrollo de - pyohemla.

" M. Pasteur, para ser-16jico, ha principiado dicho estndio én log

- geres inferiores i nosofros, ewh.wmmlnlo tambien Liaremos un lije~
Yo restimen de las énfermedades eh estos orgunisnios para, de este
modo, Hegar al hombre; aduuendo ast algo clerto al comphcado*
ploblema de 13 infeccion plu ulenta. :

He ]e1do la impor taummma discusion qne; sub & estzx nmtoua, .

- : - ' i
N - -~ .
.7 - ) ,._ : - 4
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iocnpo en 1871 la atencion de la, Aca.deun de Medlcma ‘de Paris, -
‘Me faltan, sefiords, los conocimientos 1despensables para entrar
“en tan Mdun. cuestlm i éstoi couvenmdo por otra parte, de « que 1
‘Gaccta Hc,dzca de Ios ‘103[)1t11es de Pmrls en eswmuo habrs dado
A vuesiro espiritu conoumlentos mai e}nctoq de las dlvexsas tco
'lms etloléJLca.s de Ja pyohemia. : -

La segunda parte de estos a.plmtes consistitd en observacmnes

..cliliicas, espomendo al pié de éstas las reflexiones que mé sujieran
‘-soble Ia. mf'eumon. Slete son_las observacxones que os’ presento.
“Una de ella nos m uestla que el prouoslaco no e fatal;: las  tres 1l-
““timas nos bacen ver ‘el dizgndstico bien claio entre la septu,emm
i la infeccion-purnlenta i todos exijen comao tratamlento Ia. modlh-
 cacion profunda del tejido, sitio de la lierida, U
" Tas couclusiones a que a111b0 estau bas‘tdas sohme l:e”sobre
dlC]chb obselv.xcloueq ' : : SR
‘Esperando de” vuestra conocula atenmom ser ‘oido én esta luera
: lec,bura, eutm en matexm [ _ RN

.

‘4 . * - . _. . .' e, v‘.'..',',
* k. : VR

Fl mteres 1 umhdad que oﬂecena un estudlo etacto de ]a pd-
Lot eﬁxccnon nu.nca se:ha- ’.debconomdo Hace ]arrro tlempo que’ se

espera. deducir consecuencias précticas para el conocimientorde Jas-
'?enfexmedades len especm‘ de aquellas que los’ ~antiguos llamaban

._enrexmeda‘des putrldas. Tml &3 ‘el pensamiento qne 0'ulaba al cele-
‘bre médico inglés Pringle, “cuando a médiado- del’ nlhmo siglo ha-
, ¢ia, esperiencias sobre ]as materias. sépticas i anticdpticas a. ﬁn de.

3 compmbm‘ las obselvchneb que. habla, recojido de las enfelmeda-
.des de 10s PjelCthS. 1?01 desrrmcm. el d:wmto mhetente a.esbe. jé-
nero de tnba; 8y am‘enado a si cnmphcauon 1mpu1e, hasta '1hom
4ue se dediquen--los espeumeutadmes i muchos - de el 105 ,a.bando-.
nan el objeto de su§ estudjos,»

M Pasteur ha demostmdo 1ementemente qne 0q veidft.deros

a]entes de la felmenmuon sou organismos mfeumes, seves viyien- _
tes:que exijen para su emstencm la debCOIBpOSlblOu de la: materin
feunentemb le. destinada a, servirtes de .alimento: I esta. doctrma,

‘ sostenlda cou tanta lucidez i ]\)HHL pm‘ el ﬂlno espmlmentador es
Ja teoria- de los felmantos dunu(uini en las dn‘ﬂe tes enferrnedades
mfeccwsas._ Este sem, puea, el pu: ) 21 que ins Mu emos espeCLaI-
mente en la lectura de-la primera, ‘parte de e:.ta. nemoria.. - ..

Desde luego podemOa cotaolucex co1o un hecho mdlscutlble-




: 2’24 '_ '. " MEMORIAn cm\nrxcm I LITERARIA.S

]a ex1stenc1a, del felmento, _;° ]a rehmon de “causa & efecto em‘.re 3

su presencm. i los fenémenos que. detebmlm. Pero, si quménmos
conocer el modo 1ntrmo de accion, tenemos.que va,lelnos de teorias
i discut frlas a fin de. obtener la lnz.” Tendremos que examinar su

" modo. de accion en los 01 trambmos mferlores, que a,cudu a la. pa-

toloya. comrarada, par gue Ja patolo]m ammal nos muestla un es-

S0 'ter‘l;eno_

1 de accmn en Tos llqmdos i en'los tejidos vives.,
Boudmt tlatw en, su pal:oloJm Jeneral de ]'LS enfermedqdes 1n~

fecc1os‘i.s i las d1v1de en. unas, qua son plopla,s ‘al ammal en- otras

que pe1tenecen esclasnwmeate al homble 3 otras, en ﬁn comnnes

al animal i al hombre.. . -
Deﬁnamos desde lueo'o lo qne es un fermento, dQ]J.ndO a un -

do las a.ntwuas teouns que wdas e:t‘m de acue1do en 1echazar la.

mﬂuencm de 1a 01 vanlzaclon 1 de }a v1da ew Ia. CE].BS‘I. de la iermeu-

tacmn. , .
<El fermento es un ser cuyo ]ermen viene del aire. No es wna -

sustanma. muerta, sin. pxop1edades espemﬁcas detelmmadas, nitam-

poco una, sust‘mcm albummmdea cuyo, oxijeno del aire- ha alterd-
~do:* La. presencm de ina _ndteria albummmdea 4es nha condlcmu

md1spensab]e a toda fermen tacion; ' po que &l f“el.mento {iené mece-
~gidad de ella para, vivir Blla tambien constltuye la’ alxmenta.cmn

i délH fer.nento “E¥ contacto det’ zme, por- el O‘{IJeIIO que contlene es
mmbren necesauo X w v1da,, pelo como vecto- de los Jérmenes del .

Vi ~

felmento.

Sevun esta. deﬁmcron vemos que el fompnto es un ser ‘mlmaao. :
, cuyo Jélmen lmblta Ja atmosfem, Son ‘mui. numerosas; el ma\ Dr' '
‘wamero dd, luvar a otra.- variedad de fermentos que se desauollfm_

- dadas’ c1ertas circunstancias espema}e ST v

T Qada iilo de ellos tiene vida :prapia’i se neceqrta gr:m frabalo
1 pacxencla. para podex aislarlos. De este wioda se hracen  Iis ‘€s- -
,ya sea myectando o inoculando taloc ‘¢ual fermento que ’

pellenuas ,
pmduce preclsamen‘fe tal o cual enfermédad.. . "¢ BN

" Los fermentos sé dividen' en -acrobios i anam’obzos, loq pnmeros '
al-
otlo ser; los segundos mueren xnstdntaneamente en plesen- ~
- cia ' del om;eno. Lios verda,delo% fermentos SOn para Pasteur estos - -
“iltimos 1 dice «Alh donde hxai vida sin: .m‘e hzu fermenbamon Jvionde..

necesitan’ dé oxi]eno porque su existencia es 1gual ald ‘de -

quier

hm tezmeutacwn hau vida sin aire.

" Oyl es la’ mtumlem de estos aele a"circ;’bhos3 i :ﬁnfécrbbidé?’gSom :

'
-
'

que constwtfn' su mode de desau’o]lo, de nut11mou ‘



o fe1menta01on §in nece&ds,d del mre, nefr'mdo Ia existencia de 105 .

ningun agua’déja de éotererlos.

'hospltal donde JenexalmentP Ta mala dis posxclon uzaplde las' :
rrientes de-aire; se posai en law ‘paredes,en los citres, en Tibica_
. mas i heridas - mismas, sitio favorable'a su fermema.cwn. Asfse”

© que se’ deduce de la actltud de los hqmuos o
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'ammaleb 0 vqetale I]l mayor niinero de los mturahstas creen

el su otijen Vejef‘Ll fundcmdose qobre reaceioues qummc'\s. Pastéur
“adinite tambien que las'lev aduraq alcohohcaﬁ ld.CtIC{:LS ‘but

s

rlcas"j
.son de naturaleza vejetal; pero se inclina a‘considerar a los vib 10-"

_ues como ammahculos infusorios. Observo los movumentos del vz- '

brao repent en myedio de'la miasa Sang ufnéa.
~ Combate a- sus numerosos: adversarios que  creen 1mpos1ble Ta™

microbios’ anacrobies; pero su§ mas tenaces contl‘adlctores, eomo
Brefeld i Traube, en Alemania, ha,n ‘tenido qué confesar mag tar:
de- por ‘nuevas espériencias que los anacroblos &e la Ievadura de
celveza. erati'evidentes, ~ v - - : SR BT
T fermentacmn, pues, es el xesmltado de'un modo dé nutnclén' :
de lag' eélulas que vive fuera del contacto del oxfjeno.’ * ™ - '

‘Los mictobios- emsten en el aire, enel acrﬁa i segun.‘ ﬁii1511

Dos ‘son’ los peuodos delsmmroblo uno embmonamo 1 e1 otr

esplica el empefio con que -los cirujaros hmpmn sus instriimentss ;. - .

- eon liquidos’ antlcéptlcos para’ matar los Jérmenes que mv151b1e-
- menté Hevan en ellds. En el campo existen en reducido nimero.”

“Una débil- amdez impide el desarrollo de los bicterios o mfmo-':'
rios; al contravio: un liquido meutro o alcalino” favereqe su 1epro-
duccion. Siendo esto tltimo exacto, es evidente la conse.cuencm
,'mcos para, “su 1e-‘:' '

eeptlwdad e - : : :

Una tempemtura de 35° €5 1a; nias fav omble p’l!“'L Tos mlCI‘ObIOS,:' ’
que al estado embr ion ano 1'esmten meJm 1a,s nms alta,a tcmper
tul"\.S. vee . ) o ‘. g PR . .

DlJlmCS al prmcxpm que quermnos estudmr el papel que des-'“

- empefiaban los {n[ClOblOJ en- lasg enfermedades mfeccmsas de 10q

“ '<
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animales mfeum es p'ua, Heo'a,r 1nsen~1b]emente haatm I‘LS dcl hom-
bre. Puuupmen}os por. el mlClObLO del earbanclo i del céleld en
Ja gallina i despues por el de la infeccion. pululentd. e .
Para la 1'epmdu.cuon de los m1€10b108, M. Pasteur los conse1 va'
en oxertos lignidos i cuya composicion de ulvuuos de ell()a eran uix o
-secreto hasta principios de afio pasado. : .
£l (,d.[bLln(,I() i'el colera son dos: enier'me(hd es comuneq a,l hom- L
bre i.al animal tmsmxsxblea de una a otra eapeme § debxdas a, ]o, exis-,
tencia de dos microbios (distintos. , LT
La pastula maligna es producldu por un bacterzdao e<pecxe de
cmpusculo ﬁhfmme contajioso. Muchos le niegan que esta prov
. piedad sea debidaa Ja presencia de nn bacterio i muuho ménoy log

. teuxbles a.cc1dentes pueb bastw uny sola gota, de sangre caxbunc]o- :

qie ‘thenn la- sangre i sin embawo erd nnﬂenta e inoc
dednuendo de agnui que la. a.lteramon de h sm«ne o sea d ebld '
" los, bmcteudms ique cu_zmtos',njén.o,s: .de e:s,t'os: gplrlxt;gpg.
1uoculable. Pero en tOdOa estos Q863 DO se.ty de

pues dlfena. por el camblo mas pmnto de ]a anme, po

la< tempemtlmxs mas. a,lhm gin al*n arse,

Ll bacteridio es un ser aereo, para viviy n'e"ce's_t
A]mvm bleu en L)lesulcm de In sangre se.apodéra de lus 91
rojos del oxu(,uo arvojando deido mu.b)nu-o én mayor cantidad. que'.‘
el OXIJEHO absorvido determinando la alixia Asise ebplxca el color
negro de ]a. sangre. cmb'mclosa ' ‘ RTIRR

Una sangre altemla L pt atrefucta da oujen a'm*icrobioé, dé nia-.
nera que si se inyecta ésta prodice otra afeccion gne debemos ‘te~
ner pxesente para no cmxfuuduuos en. el orfjen de las Lnfermeda. '

¥ CONE - .

Micr obio dzt ualar'z.-—m colera do ¥ omh.:a Iebldo al desn.rro

A dol e\u«.mo.f

)Ll]-u*h' '
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Ho del microbio, aparece epidémicamente;se manifiesta, sobre todo
pot derrames en las serosas i desorganizacion en los misculos.. M.

~ Pasteur .conserva el microbio en ¢aldo’de gallina neutlahzadn por.

Ja potasa i vestituido por una temperatura de 110°a 115, Dste 1i-
qmdo myecm.do Teprodnce ld misma: afeccion espeumlmente en el

~conejo i-ea el cui. Bu el sitio de la'i myeccxou ‘se produce algo mui.

importante, sobre lo que nos pmece conveniente fijarla’ atenclon.
Heclia la infeccion local, se manifiesta por un abseso. rodeado de
wia membrana pyojénica i.que, dadas circunstancias especiales, se

' _rompew llevatdo la-infeccion jeneral. Bl-liqaido estraido del abce-- '
80 tiene.las mismas propiedades virulentas que el caldo de mllma;'
© Hquide' couselvadm del vibrion. I este- hecho p1e0untf|, Talamon

dno-es Ia razon mas evidente’ para los que no’ qluelen couvencerse
de que-Ta infeccion purnlenta o la septicemia son el. resultado de an
microbio-o de ua vibriou so pretesto de que ellos  han encontmdo

microbios i vibriones en el pus de las heudas camdas en. la- infec- -

cionpurulents? - : :
Los tedios de contajio son- la p;el 1 la via mtestmal prmcxPaI- -

" mente sitio de predllecclou de los nllClOblO

Ten medio de estas lineas ereo opomuno apuntar un. hecho im”
pou tatites la enfermedad pxesgrva la enfermedad. o
* Pasteur saaviza a su_voluntad el poder mfectante del mierobio- -

Ll medio de que se_ vale loi waoramos «Cuando se moou]a el mi-

el

'ca.mnsoa. .o

- crobio atenuado, debmtado ea los musculos pectonles de’la galli-
- na, e mu]tlphca en el espesor mismo: de ellag como 1o haria en un

medio de conservacion. Bl mubculo luecro se vielve tumefacto, en-

* duregido i se llena de glébulos de pus.. Bl microbio i 1mp1'e0na pot

islotes numerosoes. los - elementcs istolsjicos, log altera i-disgrega.
nutuéudOSe de una parte de su sustancia. Tn los casos de cara’
eion, poco & poco son lmpedldfx.s en -su desa.mollo ha:.ta hacer im-
posible. cualqmexa accion . ‘ o
La parte inservible del musculo se asemeja. a un 2 secuestro a,mla.-
doj que se puﬂlem thldel' de mn cavxda.d llena de ma.meloues

.

"Al efecto, toma i poHo con una ¢ varias mocula.mones de vn'us
debilitado i lo vuelve a mocular La lesion local serd esta vez mas

fmsngmﬁcante, miéntras la primeéra.. moculacmn ha producido; una
“alteracion tan O'r‘mde que enormes masas. musculmeu se han des-

preadido. Es- decu‘, el des'ulollo del. mlcrobxo 0o se efectqé la ul-
tuna vez. : '
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El muqculo que. ha- estmdo enfex'no, queda, 51empre 1mpotente
" para. cultivar.el mismo microbio despues de sureparacion; como si

|86 hublese suprimido en d[cho ‘miisculo up principio 1mp01tanfe'

que ]a xlda no lleva consigo,i euya- ausencia 1mp1de el desarrollo
“de organismos igferiores. Esto, de ninguna manera, lo- dqa, inmu-

ne.a la-recepcion. de otfas enfermedades paralas que estd a,ptn-

asf como, el- vmloloso no-vuelve a tener la viruela; pero puede ad-
qumr el sa,ramplon, da escm]atma 0 cu'ﬂqmew otm enfelmeda.d

la mmyor palte de Lxs enfelmedades mfeccmsa

Se enténdia sntes por. putr efaccion: un fenémeno pmamen‘re qm--

mico, espe01e “de descomposicion lenfa, de Jas materias orgdnicas.
.

bajo la.intervencion dirvecta del oxgeno Hoi sabemos. que.iin’ a.ne‘

- pure derlowsto‘ de todo. jérmen. de- ser.organizado ho tiehe sino

una.accjon -escesivamente lenta sobre-la materia mgzmlca 1 b’t_]o

el punto de Ia putudez no tiene influencia alguna. . - - ,
Talamon, que me ha servido de guia én esta lijera Iectura, apro-

vecha: de la: s1gu1ente ‘esperiencid -de “Cl arudlo Bernard’ pam ‘com-"

p10ba1 las.anteriores palabras ‘toma un vaso que lleva ana cdnuta’
prowsta dé-una lave i que . comunica con‘un tabo de platmo ca~

1entado al calor rojo i ‘abierto al aire libré. Se muroduce e elivas

0 una corta cantidad de:a agua, se calienta; el vapor se desplende,
pasa pumerma la‘cérula i des spues al tubo-.de- platino;al-fin- de
alguios minutbs-se deja enfua,l. El ajre ‘esterior’ penetra en el va~

s0; perglos polvos inhérentes aék son destruidos i quemados al

~ pasar por el tubo-de platino- cmlentado al'rojosSe cierrala llave,'

| se‘retira: del'tubo. i'sé ebtiene asi al vasé con a,u:e paro 1 cuyos Jex-
menes’ Se han destruido o pexdldo su vitalidad:: '

Ahm blen e~t1ayendo sangre de cua,lquler animal; se llevm i
1ectamente 'Ll vaso, se verd que. por. mucho” txempo pelmanece"
jnalterable, singre que:al aire libre es. esencialniente putréfactible; -
la:matéria colorante” se disuelve, los globulos desapmecen tmns-:
formandose e cristales i Ta fibrima, al calgo de un tiempo,‘en wna’"
‘sustancia’ jelatinosa perfectamente traspmente No hai putref&c-'
' cion, en’ una palabra, - Lo mismo se obtiene con la’ orina que pﬂr-

ma)nece inalterable i se deposﬂca en be1109 c11sta]es o

S La plesencm e 158 m1c1oblos es, pucs 1uchepensab1e al desa-A .

rrollo de h putleiacclon.' v

e
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~nero: de los vibriones.: Paetem dl\tmoue seis de estos que corres-

ponden a otros tantos fermentos. —
Los: DJ]ClOblOS hemos dmho mas. al’llb"L se d1V1den en acroblos '

1 'ma,croblos, estos dltimos viven sin oxijeno i son esencnlmente.
los que: producen la putlehccmn De- manera que siéndoles abso-

lutamente indispensable 1a ausenoia del oxijeno para su desarro-
1o, geémo conciliar entéinces- esta - conclusion queé palece abamda,
con el hecho de la putrefaccion-al aive. hbre? '

Se. sabe que la putrefaccion demora cierto tiempo en dec]amrse.
txempo que varia segunilas: condxcmnes de femperatma de alcali-

" nidad o &CldE‘Z de los liquidos org ‘meos Prmc1pm Jeneralmenfe_ :

S ]as 94 hoxas &l aire libre, necesarias a su préparacion. -Los jéi-

‘menes que viven:al estado acrobio son los. pnmeros que Jexmman

“absorviendo el oxijeno libre que. se encuentra eu los Hqmidos pu-
“trefactibles;si &stos se encuentran en vasos cet‘mdos, agotan-el oxf-

jeno i 1nue1en dejaudo el telreno p1epamdo a-los anacrobios.. En-

: tonces h fermentacion ‘putrida vé a comenzar. Al conmcto del

‘gire suceae igual cosa. Los El.ClOblOS no.niueren, pues tienen de-
: mmsmdo 0\13en

1 acumulandose sobre les. hqmdos putiefactlbles'_
adems capas. bajo, }as cua]es y4. 1o existe oxijeno sitio
apropés1to para o decarrollo 1 multtp.wamon de los anamobios

: ploplos de la- felmentacmn_putnda.

Se eésplica asf la- aparente uoutmdu,mon de la putrefmccxon solo‘.

‘al abnigo del O\Ujeno libre, swndo en. Leahdad ‘mucho mas 'Lctlva,l :

aI coutacto del aire atmosieuco' ﬁml es complender enténces la

“que tiene lucrar en los cadaveles en' presencia ¢ né del ane Iibre..
- EL cue1p0 del animal se. encuentm cubierto de polvos que el aire

txene en’

uspensmn, es decir, de. ]élmenes de" organismos; inferio=.

Tes. El c.m.ll mtestmal éontlene no.. sohmente Jfrmenes mtxodn—y

cidos ¢on. los 'thentos, sing- 1.a,mb1en vibriones “bien deszur(w.

g Ihdos Pl‘lV’LdOS de ajre, b’ma,dos de hqmdos num‘1t1vo=; estin:ya - "

en v1da, de desarro]]o Por -esto, pues, pr1nc1pmra, la putrefacclon
snuado “en-el intestino, en los érganos abdominales presea.vados
por la irrigacion, cnntmua de sangre oxl]enada, los ana.croblos son

. en este caso Jos Primerds que-avénzan, i esparméndose por- todo el

“total

clerpo van a agregar su accion a la, de los jérmenes que han' pe-
netlado por la, peufena pzua. consuma,r la obra. de destluccxon

Aphquemos esfa,s deduccmnes al hombre vivo 1‘suponoré,moslo_'

© debilit: LdO por la mlseua lam atwas, las malas COHdlClOlleS, falta .
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de nutucmn en. ﬁn c'wsm% todas ocablom]eq ‘que contrlbmun a
dismihnir las potencias de ejercicic de las funciones del organis-
mo; la absorcion por los globualos rojos wo tendrd, fuerza; Ia hema-
. tosis serd incompleta; la cncuLw on del oxijeno en eentacto con
Tos ligaidos orgdnicos  mo se hard bien.. Las condiciones de exis-
tencia de los’ vibiiones intestinales se acerca'd lag ‘que fa,volecem
su desarvello en el momento de M muerte. Un paso mas'en este
- -howbre debilitado porlas citadas cansas ha dado lugar & la intro-
~+ . duccion demicrobios, que como ef bacteridio del carbunclo, necesi-
: - tan'del oxijeno para vivir, obtenisudolo del que circula eu todas
R partes, tmyondn as{ la descompoucwu necesaria a su 'vida, Asf se
espllca el calor't todos 10§ tenéuienos de la fiebre.” Es ésteel feng- -
meuo de'la putrites, de-la septxcemm._Lb el puncxplo de la. pu—
, _ trefaceion sobre el virus.” ,
FoT L : Un grado mas, i los microbios agrobios multlphcmdos ]msh el
mﬁmto ‘triunfando de la resistencia de los glébulosrojos; los- pene-
trag sin duda i desorgatizan.. Bl terreno estd, pues, prepqlado paru:
‘ 105 vxbuones de la put1cf40010n.x Bs la muerte tal como ‘la conoce=
- . -mos en las enfermedades infecciosas con la sangre regra disuelta

i‘ 0 "Microbio de la infeccion purulenta. —Lilega mospor dltimo al pun-
‘ - o p"mclml i objeto de este trabajo, al microbio de la infeccion pu-
- rule&t ro-dintes-conviene-darnos euenta del microbio. de Ja sep~
ticemia que tantos - consideran como, un grado de una misma
afeceion, apresurdndonos asi & tocar el diagnéstico entre una, i otrm
infeccion a que mas tarde haremos referencia, : -
Klebb, examinando el pus de Ias heudas encoutrd cun’ O'ran nit
, . ‘mero de corpiiscnlos incoloros mui pequedos ds medio a un mili-
i o metro de tamado. - Estos corpiseulos se encuentran o bien aislados
i o reanidos en hileras; es el micrdspulus septicum: en grano o rosa-’
* rio; de Pasteur. Este mwroscopns se mnltlphca badjo la memblana
pyohémlca de:tas Leridas, penetra gn la pwfundldad por Tos fon-
dos de sacos i las dnfi a,ctuusul adles, en los: llnfﬁ,tICOb i venas donde
provoea la inflani: acion de. la tumw interna.» e
" “Brisch ha encontrald los mismos “micrococus &n ]a sangre de
Io$ pyohémicos i en el pus de wala naturaleza; el pus loable no -
- los contiene. La inyeccion del ‘primer -pus produce la muerte, la~
.del segundo nd. Los micrococus producen tnicamente la pyohe-"
- mia; la septlce:ma mempre es ploducula por el bactenum cilin-
drico, - :

i con la descomposmou i putrefaccion ripida. de todos los 6rganos. -
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e Hamendo Emtmr en putlefaccxon eI puq que contlene bactenos

exfcncos 0 nncxococuq estoa organismos ceden el lugar :1 los bac--
‘terios alargadis. SU entdnces se. inyecta a loy conejos el pus asi.

alterado, es la septlcemn la. que se obtiene i né la pyoliemia.
Dos, pues, son los  microbios: uno de ]'1. mfecuon plitrida 1 e]
Otw de lu, mfecuon pumleutd. :

.. e X
* %

Bl micro obio del pus lo descubrio Pasteur despues de un sinnd-

‘mero de esperieucias. I's un ser acrobio i anscrobio a la vez. Cul-
-~ tivado &l aive libve absorbe oxfjeno ;i arroja un volumen igual de
dcido carbénico; en el vicio o en el dcido carbénico purose mu]-
tiplica tambien; pero dando ]uvqr a una verdadera fermentacion
com de:plendmneuto de 4cido. carbénico e hidrojeno. La rapides

en las priineras Loras de su desarrollo es considérable. De un es=
tado blando, flexuoso, jelatinoso, que se-aprecix-perfectamente ape-

) - sar de Ja pequeiia lonjitud del geanismo. Mas. tarde todo movi- -

iento.’ conduye 1 entouces el microbio se parece al bacteriunm

teuno, i'como éste es lijeraggente estrangulado en su lonjitud SLeu- :

;" do en sus propiedades’ espesiffcas mui ‘distinto del bacterio.
Sl se indcula el liquido en que se ha cultivado i se conserva, yi
e 8ea en—un cuy-o-en UL CONejo, se. formia. el pus al fin de algunas ho—-

. - Tagen el sitio de la” inoculacion. Al dia’ siguiente aparece un als

- ceso en'él’ mismo lugar, notable por el-pus 1bundauteqm su_nn-
: nmtra.‘ o . R

Bl mictobio mocu]ado baJo Ia pml dqmeda sxemple lmutadu a

- ese punte?” En ]ene1a1 si Ja cantidad es débil los desérdenes se li-
niitan a Ia produccwu de."abcesos loéales que terminan’ por la cu-
raciot, sex porque se abren paso al esterior, sea 1)01 que-el pus se
réabsorve i el microbio - deaaparece veuudo por la leblbteuClﬂ. de
- los teudos vivos. . e

La invasion de la economia por el mxcu)b 0 del pus’ encueutla.
nias obsticalo qite el bacterio del carbunclo i el-vibrion de la ®yp-
tlceml.- por pequefia qiie sea la cantidad de éstos es suficiente

- Iecesario-hacer varias inoculaciones i producir varios abeesos; de

- este modo se le vé:.propagarse por los msculos, invadir la. sangre; -
penetmr en el pulmon e higado i determinar con uume*osos ab- '

ce:,os meta,sto.twos In. mfeccxon pnruleuta 1la muelte. .
= . :

)

& -

para producir la muerte, miéutras que para el microbio del pus-es
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_u'lS v1=ce1'15 en este | 250 g6 Ilenan en. 24 hora,s de dxchos qbco-

sos todos al estado de evolucxon desde I a, almple m‘mcha mﬂama- e
© $oria hasta la' mas pequetia pustuln. blanca lena de pus:i 1odea(

de una.aureola rojiza. ‘Muerto el ammal una parte cufthmera. del__

pulmon o del. lifgado cultlvado en un hqmdo merte lePlOdll(}e el
microbio, T : R R
La muerte, sin embardo no es fa.tfml 1se pueae ver que la reab~'
sorcion de los abcesos, acuﬁcando al animal en dlfeleutes chas se
hace lentamente. I !
- Bs, pues, la infeccion. pmul@ntm, ‘pura, tlpo que: Pastem. ha lle-

vado en agua comun,. . SR I

No hai que hacer. mtervemr agul ni. venene soluhle n1 matemzy, ,
virulénta orijinada: por.un. hquldo animal ¢ con vida pnmltlvamente .

altemda Bl mICl’OblO solo tal como existe, enel 'mn '0'en el agua,:

. inyéctz@do: b'mba; eom, ,cuer.p,

fates de- ‘ponerse.en gontacto con, una heuda ha sido. suﬁcwnte pa-.:
T3 pxoducxr la. mfecelou.. Co P IEA ol

. Pero. algunos adyierten” que tanto en LL fmmacmn esterlm de,’ .

los abcesos,eomo en. 1os brganos. intétnos. el: mlG"l‘OblO moculado 0

i'su ]ermen sin altemr su forma este hqumo mocula,do baJo_ ,a;

,__,mp] de an. perro~produ.]o la fmmamon de un'’ abceso e myectado el

“ministra. mui poco pus i pus puro sin’ olor i'§in indicios d

dad iel amma.l 10 muere. I‘l a.bceso de la plel no ' se; estlen u-

‘nismos microscopicos. Cultivado ‘en’ un hquldo mherte su. acmon_

es nula. En fin, las moculamones de este ]énero Jamas tmen la, A

-y

estxano. Enténces Pasteur Hevo el-;"

: produccxon de abcesos metast&txcos como sucede con el vivo que, R

invade la sangre. = : i L
. De manera que supomendo que el mlcroblo del pus no deba su

,pmrledad pyOJémca sino.a Ja-calidad del cuer po estrano, sera, ne-',

‘Cesario admitir que ella, estd sens1blemente aumentmda pOr el solo,

' hecho de su multlphcamon et el cuerpo de Tos ammaleJ ijen todo ‘
© 0380, este desarlollo 1 en,consecuencia la v1a del owamsmo es in-

: dlspensa.ble para esphcar su penetramon por las herlda.s a la. 1nt1—,_

mldad delos tejidos de. la econouifa. = Lo L

L el estado actual de. la.- clencia, Pasteur no cxee absolutm—
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mente necesaria Ja plPSGnCIZ\. “del micr ob1o para Ja. producmon del'
“pus, bl niega que exista la mfeccxon pu Lulenta. 1 abceses metasta-
ticos sin este or ganismo. - o T ' o

Lo que nos importa conocer es que estamos segquros de Ta-exis-
tencia de’un microbio” que por si e inyéctado baJo la piel produce
una ‘abundante formacion de pus; miéntras que éste no tiéne lu~ -

‘gar nii¢on el bacteridio. ‘de la pustula. ‘maligna; ni con el vibrion
*'de la septicemia que pasan .casi desapercibidos.” Ba ung palabra,

inyectado en las venas e inoculado bdjo la piel en bastan‘e canti-
dad produce todos los smtoma,s 1 1es1ones anatomlcas de }a infec- -

"cmn pululen‘ra.

Il plofesm Chauﬂ'drd célebre i notable advelsnnolde las ‘teo-
rins dé Pastedr, se esplesa ast: «Si eliestudio- espeumental de los

‘aJentes espemﬁcos de los virus, por ejemplo, a]entes contajiosos
por excelencm, vmlese a mostlal nos como ajnnf

founal i necesa,-

el sitio de' la moculacxon, sea b’t]O I'L pustuh ca crada de ma.terja" :

vienlenta o ‘bien ‘en los humo‘es, nos sentirfamos embalazados' en

"defcnder a ldem dé que estos 'm'lclosoanos 0 felmentos fignradds

"descwnde' ‘de wd microsoario pnmmvo, causa viva de la’ enferme-"'
"dad 0’ 1ehuba.11amos en considerarla’ como ana fermeuba,cxou pa-
‘{'OLOJIC‘]“ /. - T o ‘_"*7*“—”“" o . L\ : :

SEGUNDA PARTE.

g CESERV‘ACIONES.- R

' C(Jmo o8 d1 je senme%, este trabajo. cons1~t1r ia, en a]oruuas obser
' yaciones persormles pomendo a,l pié de éstas las lcﬂemones que
‘mie sajierap. ! :

Tambien os espuse ]c% motivos que tenia pa,ra mirar la cuestlon
etmlé_]lca, ba_]o un solo punto. Numerosas son las teorfas que han

‘reinado Sobre esta miateria, siendo dos punmpalmente las que’han
‘quedado en pie “la- teorfa dé'la absorcionila de la ﬂebxt;s. Dl ma-
'yorhumero de los cirnjanos_ esté del hdb de la ultima.

“Bo presencm de tal’ dlﬁcultad me limito’ qola,rnen’:e;a esponer

las observaciones i né a adoptar algnnas'de lag teonas, deduciendo, -
_sin’ embaroo, algunas. coiiclusiones ‘que parecen-mas b1en coufox,
,vnmme con'la ya abandonada teorfa. de la absowlon. ’

N
1
'
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No tendria of; ]eto entrar en la formacion de.los abcesos metas-
titicos; nada de nuevo. podna. decirse sobre este punto, cuando AL-
_ tores tan eminentes se han ocupado de ello.: T o
La sintomatolojiaes t,mnbleu demasiado conocida szra, qne se
108 dls])el]ae entrar en ella.. Solo insistiré .sobre el dlagnéstlco 1
S prondstico 1 de c6mo el pu]mou puede quedzu salvo sin- lesion al=
. gupaenun caso- de: pyohemxa con wumerosos ab(,esos metastatlcos
e s = el hlgado _ S v
' - OBSERVACION 1. _  '_° E
, : Juan Jovino Osorio, soldddddei rejimiento Bsmeralda, de Co'ﬁs-,
A “titacion smwume-w., edad 30-afios, fué hevido e la plaza.de Chornp
' Jog _por una, bala venida, de los altos de un edlhmo, que le pasé rasan-
dolapfute media del hueso parlota,l 1zquLe1do Llegé al hospltal -de
. . sangre de la’ Serena él dia 4 de febxero del ‘presente afio;: oonta,ba,
3 . " que a bordo no se le habia hecho curacion durante Jos: tres nltimos -
i+ -.dias. Enesta rejion donde existe la lerida hai gran C'tlltldad de
te_}ldo celu]ar flojo i que se presta con faclhd'\.d ala invasion de 1’\';
_ rranglena dec]amda dias 4ntes serruramente por el descuxdo de'las
*curaciones, La gangrena continud gor siete dias mas, deteméndo;e
medxante aigums incisiones en el cuero cabelludo i al 1ededch de
la herlda. i'con ¢l uso del pelma,ncrarmto de. potasa. en dl.solucxon de

_ rmrmngtp —t e

- FI hueso queda a.l descublelto en la estension de una moneda.,
g de 50 centavos; los mamelones carnosos de la repa.ramon fwa;nza.n'
por-los bordes con pus de buena calidad.

- rexia, dolor-a la rejion hepdtlca i depoelcmnes hqmda.s abuudantes'
o+ que adlecrados a Ia. mala alimentacion del dia anterior hizo dla"‘D,OSr o
" % ticar una conjestion hepitlca. Se prescribe calomelauo 20 cent., dos
‘horas despues 30 gramos sulfato de soda. - '
ST " Dia 13.—B1 estado_]enela,l mey)la' pero el dolor al hwado perals-
 tey plofundo aumenta en la inspiracion, la respiracion es algo su-
« - perficial; a.1a horp de la visita es presa de calofrios intensos i pro-
loncrados. ‘el pulao pequefio i- ld.pldO la. piel de un color palido; el’
'termémetro marca 38° en el primer momento del calofrio 1 alcan-
“za'a 40 &l terminar éste; los. calofirfos son seguidos de-calor i su- .
dor No hal duda de que aqui se trata de; un acceso de fiebre in- -
termltente, si, tenemos en cuenta que en esos. dlas e . habm de- :

10 por 1,000 al pllnclplo i. el uso de 14 quina’i acnio f(,mco mte- o

1 dia 12 del ' nmismo mes amanece con lencrua saburral ano-.
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clarado Ja fiebre paltdica en- veinticinco™ de Tos heridos que nos.
obligé a. prescribir en los aun 1"10' atacados el tratamiento especifi-
co preventivo Se’ deJo ese- dia para despuos del acceso un gramo.
de sulfato de quinina. o .
Dia 14.—A la misma hora. del dia antervior, lO-A..'M., 'f,i»ene un

myex_w_ acceso semejante al del dia anterior; la tpmpemtu)'z};alcanzn

en el primer momento a 404°; desciende en el periodo. del calor i

-"—-ﬁ"'vue'l've-':r-subir a 39 en el del-sudor.- Pide le alivien de su dolor al-

higado, mas intenso que 4ntes; la respiracion es. entxecmtqda, 1es-
pira veinticinco veces porninuto. El higado desciende por su bor-
de inferior dos. tlaveses de dedo del reborde costal.” Indlwduo de
“constitucion sanguiuea se dispuse: 10 sanguijuelas i de dos en dos
horas fricciones nercuriales en el trayecto doloroso. A las 3P, M.

a, tempemtum es mormal; una: lmm “despues sube a 38§ Il as-
. pecto de Ja herida es, sin emlm oo, ,smtxamctono, ]o%«mamelone

-de ua color rosado a,vfl.nz/a.lr la sapuracion no se altela .el hueso

pexm'mece al descubierto; se plescube alta dosxs de qumnm 1 qm-"

na alintériors los antisépticos curan la herida. .

o Dia 10.—]]] dolor lLia ceaado -estd tranquilo; I temperatura en Iaﬁ

mafiana 394°; a las 10 A: M. sevepite el acceso del.dia anterior ivel
enfermo en medio de- dicho acceso, toma uw tinte- 1ctérlco ‘en todo.
&l cuelpo mui’ prouunc.ado, marcdndose mas en las COl]Jth]VﬂS

Percutido el bazo, no se noté nada de norma] Solo entdénces se

S

umvuomCo la-pyohemm atendiendo al a.specto del huesg, alicterus -

t a.la variabilidad de tempemtum

Dia16. —Ll dolm aparece mas intensp; el.mterus se. hace mas pro-
nunciado; poatlacxon delirvio.’A las 10" AL M, Vuelve el agceso con
- sus tres fices muidnarcadas de frio, calot i sudor;la temperatu-
ra aleanza a 40°; vo'nltos 1 deposnuones amarillas,’ 1qu1das, abun-

dates,. grumosas, pmemdas a las de'la fiebre tif6idea. ‘El frata- °

‘miento es ¢l mismo del dia anterior ayudado por el opio. .
Dig 17. —-—Dl periosto se ha debpzendlda completamente en la es-
tension"de una, moneda ‘de 50 centavos;.. los  mamelones CArnosos
Cestdn nn’ poco pd.]!dOa, el acceso vuelve a la misma hora; la tem.
_peratura es esta. vez de 414°5 el pulso es: pequeno 1 mpldo 140
respira 30 veces por minuto. : :

Dia 18.—Gran ostm,uon, delor mtemo al lnga,do, s1empre pro- ’

fundo; tempexatma 394°; pulao apenas perceptible; respiracion su-
‘perficial; sintomas de condensamon palmonar. Muere en la tarde.

71 Auytopsia.— Abierta  la cavidad cranesl, no sé edcontrd alge de -

.
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particular en el cerebm e\ammado escrupulosamente I ayudado_

‘de un compafero examinambs la parte del diploe ooLrespoudlenta
c.ala herlda, que estaba ptoxuno a ehmmarse dejando intacta la 1d~.

mina mterna._ o e . v .

. Pumones.—El (Ielebh’) comestxonado, cxepltfmte en el J6bulo
y supemor. ‘En el inferior'i ensu base, cara posterior, algunos mfm-

tos que‘no han supurado; el pulmon izqui ierdo presenta, wmles

_particularidades que el deleoho en’ cl centro se_ notan dos 0 mes .

abeesos metastdticos. . SN

2 -onquigs:—Llenos: de sero-pus.

 Corazon.~~Cofgulos formales de- un ¢olor ‘palide.

"El higado anmeuntado - de vollimen presenta varios abcesos me-
t(mstatxcos en'el centro del 16bulo _derecho; en’¥ia' de supuracion.

alguuos i otros del tamafio-de una nuez han llecru,do a su telmmo
" vodeados de una zona indarada. .
It peutoneo hepa,tloo se ennuenha, oasn lleno de seroslua.d pu- -

rulentd, = .o T ey . : :
’\Tmouua otra viscera ni. teJldO plesenta a]cro ‘dé Dota, Jle.
Reﬂexwms.—Uno de; los feuémenos que mas l]a,mau Ia aten-
cion ¢éii esta bservacioti, es ‘el lar g0 trayecto que ha' 1eooxndo el

o pus’ para Alegar al hlcrado I fmm'use alh ‘4ntes que en‘el puImon, -
. Tog"abcesos metzistatloos a Juzgal pon los sintomas que en vida hog

dieroti-a comocer muchd tiempo dutes’ que en el pulmon. o

T El'pus o e atravesdrs 1168 poTos del” dlploe, como he tem-’_"’ '
’ do ocasion de verlos en la pieza. seca qué” conservo en mi podet, |

poros qde constltuyen s paredes de los o'mahcu]os Luesosos pol‘

‘donde penetran al interior del créweo los oapllares arteiiales i ‘ve

10508 a-mutiir la dun madre. Bstos’ capllaxes son, pnes Jos -que:
lan dondacido el pus al:traves del- parietal para. 1eva1]os hasta

lostquer 1ev1sten ia dura madre i despues- a la ¢irculacion: venosa -
‘mezclada con Ia sangre i entmr al corazon derecho; de aqui sigue

el pus al pu]mon pasa sin dafiar esta viscera; vuelve al corazon.iz-

qmeldo, yendo a detenerse en los oapllales hepatloos cuyo oalere
es mayor:que los del pulmon. - Co i

~¢Cémo esphcarse enténces el pago de los elementos del pus por

capilares cuyo calibre es menor, sin detenerse ni ploducu altera~

ciog aldunm, yendo a est’»c:oumse donde su paso es. mucho mas
a:Gll? .'Ii‘ o PR p R \ . . P ‘

Sabemos, que el pulmon goza - dc una dCth]ddd funcional comd

nmgun otro” drgane; la-doble eirculacion i el doble papel que re=
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"preseuta lo obligan a oLlar con mucha, enerjis 1 mpldez de manes
ra que alli los ligunidos orgdnicos corren con-mas velocxdad que eu
caalquiera otra visceri. ' e

Por otra parte; los glébulos del pus, de una consistencia mas
blanda, son susceptibles de alargarse i ser compumldOb por-las
tuerza.s de las contraceiomes capilares que la obhman 2 amoldarse o

~ marbien a su estrecho calibre.. : - - S

" Cuando ya han- llegado al 1110'qu 1 por el obstdculo que han o
vencido ed otras partes, vienen en mayor nimeroala viscera he-‘

" pética, donde encuentran un_ancho campo, por decirle asi. Tl hi-
‘gado en la-mayor parte de 10s enfermos se edcuentia ‘en una acti-
vidad pasua, por Ia falta de alimentacion,; no temendo much.t lelS'-‘
‘que secretar ui tanta.azdcar que formar.

Se comprende hasta -cierto panto de qué modo. los ca.pxla,res del ‘
pulmou den paso a los elemeutos putulentos sxeudo su cahbre me-'
uor:que ellos. . - s

. En 1esumen' esta observacxon esphca el ]a,rao tra.yecto del pus.

. conducido por los capilares desde el sitio-de la herida determma :
do fendmenos:que, en apariencia, parecen imposibles. -

A mi modo de ver modificar profundameénte, la her1da, sern en e
en este caso, el inico tratamiento pos1ble. A L,

Il individuo de la preseate observacion estaba, .por- otra pa.rte 5
hajo la influencia de una fiebre intermitente. He dicho dntes: que

e Tos"doscientos 1 tantos . heudos que se cuaraban en e] H()Splta]_'.
“de Bangre de la Serena, en veinticinco se declars la fiebre pa. udx-j
- ca'a los ‘quince dias o un mes de su entrada a esﬁspltal '
JHasta qué punto, me- preaunta,ba el elemen®™efavico puede":'
tafluir i preparar el caming de la; infecejon: pulﬂ]enta‘? Ouestmu es'."'
_eata que’solo me atrevo a pzopouer.

n

' QBSERV_ACION -

r”

" Pedro’ José Ortiz, Jéven de 15 anos temperamento huté.tlco en- .
tré el 20 de marzo- a. ocupar la cama ném, 31 de 1a sala, de Sa.n .
. Camilo del hospital de San Juan de Dios. Era empleado en la im-
prenta de Kl Ferrocarril i estando ocupado en el tlraJe del dla.uo :
‘una de las tuercas del carro le alcanzé a ‘tomar el p1é I ha.cerle pe- -
- .dazos; al siguiente dla fué &mputado en el temw mferxor de la.
plema. : v

:Al qumto ge hxzo la. pumera curamon ple;enta,ba, la. herxda un h
A, DE LA U, -
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~-aspecto - smqf‘actomo~ los mamelones carnosos de Ta reparacion

avanzaban desig aalmente; el estado jeneral no mspu'a,b'), temor;
- Il 4de abril, por la maiiana, tiene calofifos cortos i repctldo
a fiebre aparece, malcando el termdmetro-40° en la tarde del'mis-

- 1m0 dxa Se prescribg un tratamiento ’mtlfebul 51e11do 1a qumma en .

a.ltas désis, el prmmpwl mﬂdlcmmento

. Abril 5. —Los calofifos aparecen nuevamenfe en medlo de la fie-
bre de, la matana; temperatula 40°2.;5-pulso pequeiio, rapido, 136.
Se plescmbe dijital. con .calomel; la: temperatum en la talde des-'

Doee

mende a 38°. . R
Abrzl 6. 7—\’&11&8 depos1c10nes diarreicas; tempemtm a sube a 40°

pulso mag regular i [leno; se ordena la misma pocion antifebril l-"_
" ademas blsmuto con. catecu' a tempemtma en la tarde: ba]a a:39°,
Aol 7, —Ha dormldo bien; la diarrea- se detrene i lo mismo Ia,,_ '

supuramon tempemtum 40° ACM,; 40 5 P. M. ,pulso ampho lle-
no; sigue con quinina. :

. postenor bro cofonu, temperatum 38°9 pu]so 126 reg uhr 1 mas

' fuelte. e , S
Abrzl9—Tempe1atura 38% ,amculh‘ esteltor crepltante, 1e=pna,-
cion frecuente entrecortada; el soplo i matidez se pronuncian mas;

el

']a espectmauxon herrnmbrosa primero, se vuélve purulenta.. Blnu-

A,brzl 8.—[sté abatido; se nota el.jpd mu]o derecho rublcundn el '
i ,'do. ‘Auscnltacion: pulmon: derecho; pal('e superlm i
-soplo Percusion: matidez completa en ‘toda la parte-

' fion, cou log:. mmmelones cATrnosos. secos 1o 44 supumcmn 8¢ vé

~una especie. de- xnbmm que revisté los mameloues; fos ealofifos -
;-subdelirio.con tempelatula 395 ;. la postracion.

'es est

repiten, en-la taf
ma; un- dolor violento, profundo, aparece en-la-rejion-hepd-

- thJ. el hlcrado soblep .sa cuatrs -traveses de.dedo delireborde cos=

tal. Tl 1ostro toma nn tinte. ictérico 1 - se cubre de sudor viscoso.

B (1) tlatam‘ento es el mismo; ld heuda se. LUHJ. con. a co 101 1 ac1d0 .

. clon; peno 1‘1 puntada al-higado s

+emco.

el. ay etx !

puax supelﬁcx lmente 48 veces pm mmuto By éste momeuto es~

tiee ma,l aspevto, supmacxon lb(‘.ldd pus mal hcrado 1 senoso Los? -
tm.mmﬂloues pélldOb, mechu‘os se cubren: de( ana mcmbmna de. oo/--

sza, 10 ——D«ce e ha dmmulo blen 1os calofri ios. se han 1et11ado,~

: q 5 .
smpblaute .mas animados. vuelve la supura~ "
glempre, mofzmda lo: obliga-a: res™ -
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Jor 0'l1b, alieiito” feuxuo deposwmneb tambten fetldas, abundautes

-1 11(1Llld:lb En la tarde la tempelatmm sube a 40°3; ; Qelirio; Tog .

calofrios vuelven con violencia, numerosos -i cortos; la, puntadm la.

' higado que habia disminuido ‘se. ha ce mas v1olenta. auny 1de a’
q v

- gritos que'se le alivie.

B del pulmou pemsten haciéndose-mag manifiés STERE

- Dia 12,—Permanece en’ el mlsmo estfu]o 1 1os %mtomas por paxfe‘

_DLCL 13.—Muere en ]a mafiana en medio de convulsmnes gt temw

- peratura normal 1 pulso filiforme e incontable:

~deé dos pulcrada.s, resblandecido;, edemacoso.

'semmdqd mezelady, de plasi:

Autopsia—Cavidad tordcica: pleuras adheridas a los’ pulmones, A
en la derecha un derrame purulento.. Los- pulmones léros:de i m-
fartos, muchos en via de supuracion i otros" complebamente Supu--

tados, algunos-del tumafio -de. tna  avellada parecian aislados en
- una cavidad, la mayor pa 1‘te se. sltua.ban el la. base 1 supe1h01e del

pulmon dexecho : :
- El higado 1leno de abcq°05 metaqta.tkcos que 0
mente el I6bulo izguierds. oo
. .En las articulaciones”.del - hombro 1 10(1111

ad mertﬂ 'cantl'd-s;cd“-a’ef

El intestino u]cemdo hicia s pnrfé medm duodena,l
El mufion‘estaba infiltrato; su tsjido To. mlsmo én‘una estensmn

Las menm]es mauk conJestlouadas

, cueuc1a 10b Vectme% del pus

I ‘qué-nos prneba qué el proudstico o e’ fatal:"
«fin el afio de-1871. eutré NNy en setlemble, a,l hospzba} con~

.'"uf'ecuon pumlenta. fué la puntada al hwmdo profuuda, persmten--

_ - te, acompafiada-de uu colot ictérico, todo: esto agregado a 14’ va-. ’
r ‘tbllldad de la: tempelatum Son éstos sintomas patovnomén' 08,7

' _pueq en- todos 1os cmsos de' pyohemla que he Vlth '_]a.mas ha i

' SRR | OBS ERVA(‘IO\ m
I]n ap ndmero -de 1'1. Revzsta Médica. de \Ié_]'.
gme‘nte caso de: pyohemla termldado feliz ent ‘pv ;

N 9 A A -1.
e [ o . !
- ,;5'\_ .

U SR

"3€;bai1 esclus .?J,- K
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he

una herl(la coutusfz sﬂ:uada en la parte media i ﬁupmor del pme~
tal }zqulerdo Hasta un. mes despues no se advirtié que.habia-de-
quo de la-herida nna fractura circular de un. centimetro de did~-
metro 1nte1esaudo la tabla -esterna. -

«El 5 de octubre, sintomas de infeccion purulenta primer calo- -
- frio; pero gomo: ha,bla, ciérta: periodicidad en los abcesos; se sospe= -

ché que fuera una, ﬁebre intermitente; el desengafio: fné completo

““cuands.yino laietericia i los.sintomas por.parte- del higado, lo

cual sucedié el 16-de octubre. Eaténces se-aplicé el. trepa,no ise

v1é, a la. dura. madre cubierta de falsas memblams 1 que unas. go-

tas'de pusg salian de entre ella i el crineo..
«])uz 18.—Se notaron siutomas de plenresia del lado derecho.

~«Dia 19.—Sintomas i signos de inflamacion dei pulmon der echo-.

eqyectoracmn sanguineo-purnlenta. _ : :

a Dig 23.—Adormecimiento en los mlembros mferlores. _
@&Did 24.—Se marca- 1a parélisis que comenzé en la pierna. ‘dere-
cha; sigue ascendiendo hasta'la hemipleji m completa, viniendo des-
. pues convalsiones. del lado izquierdo. Desde este.dia lasta el 15
" de marzo tuvo el e'Jf'elmo mil peripecias i despues de éstas €o-"
memabw o, récobrar-los movimientes. -, .. - :

" nsEn- los tltimos dias que precedieron a su- muelte tuvo el en-

fermo convulsiones del lado opuesto a la heu<h ‘persistié la pard- .

" lisis, delivio, diarrea mcoe1c1b]e, con ‘sangre. en las ‘deposiciones, =

Varlas, eplstuxls. , oo ‘ I
«‘\quo el 12 de Jl]lllO, se lnzo Ia a,utopsm i se encontro que.
ablex to- el crineo,. -la cicatriz de la benda,_de los: tegumentos estaba

adherida a la dma. madre; pero no-se confundia con. ella, de modo-

" que pudo separarse por traccion i quedar dicha membrana con'su
aspecto norma] La. abertma. del hueso hecha. con la corona del

; I reaula.udad de ]a, figura qne tuvo al prm xplo, sin caries ni me~.

crosis. Lia operacion cayd en la union del tercio anterior eom Tos -
dos tercios posteriores. i como a una’ palgada de la sutura saJltal
" «Levantando la dura madre-se encontrd; adherida al cerebro en.

.' el punto correspondiente a la “operacion; pero pudo separarse sin
- herir; sin: rasgar. ni- mno-ni otvo. La pia madre:que circandaba di-

cha. adheLencm estmba algo. conjestionada, Jo. cual contra,scabfm eor,

la anemia: Jeneml del. cetebro, notaudbse un llJEPO edema sub-.'«

aracno[dEO. sl SO ,. s K ot Coe .;n_..

7

est;\do fungoso- de la herida, anemn pvofunda 13 mucha, deblhda.d L
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.«B1 cerebro no presentaba superficialmente ni abertura ni cica-"

“triz; pero dividiendo su masa se encontré en el punto correspon-.
diente a la operacion una porcion-de tejido probablemente cicatri-
cial de un color blanco de queso i mas consxstente que el resto de”
la masa, cerebral: e T : .

- «Dé aqui partia-la cxcatrlz en fm ma- hneml bastante ancrostfr. '
_hasta una cavidad-formada en la sustancia blanca que ocupaba el
-espacio de un hueso de durazno; situado hicia abago i afuera, del

" punto conespon\hente de la herida. ' -

- «Dicha- cavidad tenia sus pavedes .gruesas, semi-car tlla,Jmosoca
]a:peadas ‘de blanco, encerrando un- hquldo opahno oscuro, pero no-
del color del pus- ﬂevmonnso. -

«Cavidad tordcica: adhereneias del pulmon i izquierdo en su bor-
de. postemol “esplenizado; ‘el pulmon derecho tenia tres adheren-
cias con pérdida de tejido. Estas pérdidas eran ocupadas por-um’
tejido célulo grasoso, amar 1“0. E1 higado tenia. un- color palldo,

«edema en las pieinas i escaras gangrenosas del sacro. B

«Reflezion.—El individuo fué ‘tratado por los mexcunales en’
~exceso, i ala caqueXia es'probable atribuir la muerte. Deduzco de
eafa. observacmn que el plonostxco de la pyohemm no es fatal: L ™
" curacion en este caso es debxda al ‘trépano que, a tlempo, impidid -
que-siguiese ﬁltxfmdose el pus'que era levado a  la circalacion he-
pa,tlca. a juzgar —por_los. sintomas. que mas llamaron la atencion:»

", He leido varios casos de infeceion pur ulenta, pero ninguno ha.
dado la prueba mas evidente en la antopsia.

* La pyohemia habia ya tamblen afectado el pulmon, como ) pue-
de recordarse por los esputos sanguineo piirnlerntos.

‘Lios ‘medicamentos empleados conla herida fueron los antisép--
ticos, quma 1 401(10 fémco estenor e interiormente. a,cxdo sahclhco.

- Lo

.

v OBSER-VACION v’

s

- Jacinto Hidalgo, edad 30 afios, constitucion Vigorosa, soldado
del rejimiento Valparaiso, herido en.la parte interna del dorso de
_ la mano. derecha. Llegé. al Hospital de Sangre de la Serena con
la gdngrena que ya invadia la articulacion de la mufieca, a couse- .
cuencia de la falta deicuracion a bordo por espacio.de tres dias.’

A los atho: dias-de su estadia en. el hospital, febrero 26 del pre- -
‘gente afio, se detuvo la gangrena. mediante el Acidd salieflico, dci=r
cido fénico i quiina al esterior e interior.”A los quince dias,.cuando.
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-m'uchaba perfectmnente su herlda, se ‘desarrollé, la. ﬁebre mter-
~ . mitente. Con el tratamiento de la quinina dada a la désis de grae

mo 1 medio por' espwmo de diez dias de\ap'uemelon por completo

Ios abeesos que venian bajo la-forma cnotidiana. = - : -
"El dia 5 de marzo la herida no supura fia.ncamente ha quedu.-.

do.al deacnblel to el29 metatarsiano.:én. sn parte media; Volvemos

a las aphuacfoneb de los mi istos’ a-ntmep_tl_cos 1 e,s_t,a_vez asocmdoa_
~al c'u:bon vejefal. . :- - - e ,

El dia T es presa 1epentma 1 wiol eutamente de t un, acrudmmo do-
lov en la rodilla izquierda, dolor . que produjo un-sfngope. Dos ho-

ras despues la ‘rejion articular -se pone rabicunda, tumefa.cta ede-

matosa; a las tres hovas vuelve el dolor mas v101ento .CUyos: gr1tos

<. nos obhfralon ‘a aislarlo. Se: dlaﬁrnostlco uoa artritis, reumdtica. .

Dza 8. —Tempemtum 39§° en la mafiana; poco; despues el eufex- .
mo tiene calofrios cortos i repetidos, seguidos de un sudor mui visco- -

80, B la tarde el termémetro. marca. 40%.1; pulso répido; pequeiio,

120 por minuto. ‘Il tratamiento .ha' sido el mismo de la observa- ":

“cion 1.1 omito el. desuubulo para ablewal esta: relacion, -
~Dia, 9 —Tempe;atul a, 40°.3; el dolor.se ha calm. ado medmnte un..
v.hatmmwuto ricional; el pulw swmpxe rapldo i pequeuo, 130; los:

calofrios se Lep1ten con-intervalo’ de minutos, En la tarde;.conun

Ieterus. mas. 1.mas: pmnuncmdo se manifiesta la. punta(la al: higg~. . -

- do, - <1ump1e profunda, causando -la 1espua01on cortada i superﬁ--

.‘.._<‘._\~<V4m,..“

S

cmuerte.. .o .

L)

"clal 1.que no. desapalece sino.con Ta muerte T TR

Diz 10. —Smtomas de admamm, 0 desasomeoo convulsmnes i

Autopsia. —Ala, autopsm encontle el lobulo quuleldo mui au-

E mentado de- volnmeu ‘con ‘varios - aboesos, metastdticos: situados

en el centro “del parenquimas* algunos_ estaban rodeados ' de una

_zonw inflamatoria; otros, mas blen, dé una pahda. Il pulmon cor- -
tado en dlstlnr,as dneccmnes, conJestlonado, dcuame $eroso en la .

cavidad pleural; nada de adhevencias. ’

En la-avticalacion de la Todilla se. notaba Ta smovml resblan- .
decida; conpus en sii cav1dad Lu-el tejido ‘peri- articular dos ab-.

€e808 meuast:it.lcos que. tomados cou el escalpelo deJaban el tejidy

~ intacto domo si no hub1eseu eJexcxrlu mis que una compresion:

Reflexion.—Hé ¢ 'Lqux otro caso en: que:se nos: preseuta. la. pyohe-«

wia, libre de 1os abcesos metastéticos: como ‘pude ver entla autop-

Bl exaniinando con el lente &iibos pulmones eh los diversds cortes. -
Recordemos. 1 situacion de ls herida i- podvemos aplicar aquf lo
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gue *hemos dlcho en la pumam obselvfxcxon. Im1t;11 Seuaxepe-

tulo o -

- gunas revi

'OBSER’VACI‘ON V.
Es’m obaervacmn como Tas dos que-siguen, la he toma.do de ald -
stas e<tane1aa I me ha paremdo conveniénte: reunir-

las i 1efemlas aqif, pues nos dan con la ‘autopsia- la’ prueba’ mas’

conduy ente de las cl’u as i marcadas dn”exencms queé existen en—
tre-la pyohemla ii-la septicemia. . R S _
—Herida. de.un bmzo que plOdlle la 'es,tl"anvulacion,'iu la Gan--
grena de-todo un miembro; septicemia, +. '
“N. Lederma, entrd ‘al hospital de San Pablo, de Mé jico, el 12"
de mayo de: 1871 con una lierida punzante i cmta,nte sﬂ;uada en”’
la cara interna ien la union det-tercio. superior. con los dos telcms

inferiores. del brazo izquierdo; herida descuatro centimetros, sermi

- ‘otra herida ¢omo de tres centimetros. Hem
clon obhom‘on a ligar la 'ntelm. 1 vena. d1v1d1das &ntes de. 1em1tu‘.

el hendo al hospital.

circular, penetro.el mstmmenfo lécia atras, hmendo al tx'wes los,,

vmuscu]os, arterias. i Venaﬂ bldqumle% ne1v10 medlano 3 cublta],z

viniendo a salir abajo del arco posterior.de la. axila’ donde: produjo
oxtajias.-de considera~

Dia 13.—Comenzaron.los smtom’ts de estlanguhcmn en todo el,

_'bmzo, la que desenvolwéndose con _gran, violencia eu, log: dias 14 i

15 vino la gangrena de todo el mlemblo que se acompa,né de una

“fieby

: ﬁltlacmn de gases, putndos que se. estendmn del mlembro gangre:

‘. fxdm’tmlm. Muuo el dxa, 16 Hecha la autonsn dieziseis ho="
ra, despum se encoutl ar on d.S lesmnes 1ef'e11d‘1s i 'tdemas una i

nado al lado- corxesponruente del lecho. Abierto éste,.se, vié un
dezrame. de serosidad sanguinoleta i natas fibrosas'en la cavidad

- 17qu1euh de Ja plema Ambos pulmoues estmb’m aumen(ados de”

voldmen 1 enﬁsematosos Eu el pericardio . dtro dename de’ serosi-"

dad saxno’umolentﬂ.. Dentro del corazomi de los gruesos vas0s, la o

san gré estaba miezclada con gases. Ablel toel \1enhe, Do Se encon-
sino umca,mente quet; dwuhendo el hioado, de- '

tré cosa particuldr’s

__.]aba,n s’L]n“sus va80s una ‘sangre mm espumosa. ]

“ OBSE'RTA_CION Vf. :

I]n el seoundo caso wna pustnla maligna en la f'reute Qurada..

‘Podredumbre de uoqpltal en-la ulce ra;’ que ‘restlt; curacion com-

e . . . . Ll
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pleta de la podxedumbre quedaudo el hueso al. descublerto. Smé
- “tomas de infeccion. 6eptzcemza.

*- Refujio Guerrero, 42 afios, buena constntuclon entr6 al hospl-'
Ml a curarse de una pustula ma]wna que le habia. apaxeudo el dia’

1.° de abril del mismo afio 71 i estaba. situada arriba de la ceja
derecha. Los dias 6,.7, 81 9 se pasaron en esperimentar los efec-
‘tos de un parche de Borgoia 1 que ha sido mui recomendado.

incision crucial conmio de cuatro centimetros que profundizé hasta.
el musculo frontal; esta incision tenia por-objeto separar los tegu-

mentos ya gangrenados, dejando -una pérdida de su_stancm, sobre-

‘tejidos sanos; mas, como apesar de ésto quedas'eu algunos restos

mortificados, se aplicd .una curacion detersiva que “los ehmms: 5

- - todos. . N N .
R o : . Dia 20. ——Cuando Ta herida se encammaba a ]a mcatnzacmn, fué
atucado de podredumbre de hospital i el.dia 30 sé hizo una inci-

-

de didmetro:

]

dumbre ni. otro sintoma que llamen la atencion.

tes por espacio ¢ de’ una hora, fiebre, pulso acelerado, pequeno con-

LT T ey ""i"v‘ —

. palida; la supuracion ménos abundante i mas fétida que los dias
. -anteriores’ inmediatos. © - - : . :
R , l?za 11 —Slgue la’ ﬁebre, ca.lofuo como dc una hora i medla. en 1a.
‘ noche, ﬁsenomla. mas alterada; postlaclon dlentes fulijinosos. .

guiendo despues.la fiebre.. Dolor de puntada al hlpoconduo dere-
cho que comenzd ayer, dolor que se acerva a la menor presion.’

~ do de fiebre; pulso’ lleno i frecuente.
* Dia 14, —Calofrio como de una hora enla, mauana- fiebre; pos=

delmo que durd toda la noche.

- Dia 10..—Visto que el mal progresaba, se le practicé al efecto una

+ sion casi ciredtar eacerrando “dentro de ella la. parte’invadida de- -
podrédumbre, con lo cual se limité la marcha de ésta i se le vi6'
- -desaparécer de]ando una példlda de sustancia de doce centnnetro.. -

El dia 5" de mayo la henda, perfectameute sin- nada. de podre- -

: — Dy 10-—Fuerte ca.lofuo con temblor ]eneral 1 cas’caneteo de dxen-~ :

B centra.do, fisonomfa mui debcompuesta, lengua hiimeda i cubierta - -
dé una capa: blanqulsca, anorexia, niuseas i vémitos; la herida

'

Dia 13.—Calofrio fuerte de corta duracion en’ la. ma,na.na, segm-- )

J)ew 15. ——M‘xym postxacxon delmo yulso ﬁecuente i pequeno: :

- . : ,v.‘._,_ -,

i

|

I

!

!

1

|

l

. _

o -tracion; dificultad de responder a las pleduntas que sele du'l_}en,
[ ‘ 5
\

i

i

|

|

N S Dia 12. —I‘xebre, calofrie de una hora alas treg de Ja tarde, si= -



~

1‘1adqs mui: poco .mmentado el volmnen.
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" Tengua 1 dientes ful ij inosos; aparece una hemonapa de la artéria
de los bordes de la herida. :

Dia 186. —Con3untn as i piel de la cara de un amanllo mu1 plo-
nunciado; agonia i muerte.

Dia 17.=Se hlZO 1o a.utopsua, 1 abierto el crdneo se encontrs: uua,
.capa‘de pus entre éste i la.dura madre en toda la parte correspon-
.diente al parietal del lado derecho i cotonal. Un pus semejante ha.-
“bia entre el cerebro i la.dura madre i lo mismo debajo de la pia
madre. En el centro de.la parte anterior del 16bulo anterior de]
hemisferio derécho habia un. resblandecimiento que parecia- gan.
grenoso del tamafio de una nuez grande. La sustancia-esponjosa
‘de una parte del coronal i de otra. del parletal derecho estaba in-.
filtrada de pus. : : . :

Abierto el pecho se encontré pequenos infartos cucunscntos de
a,apecto gangrenoso esparcidos en'los dos pulmoues. :

~ El higado tenia un color apizarrado sin que parecze7a alterady
en su consistencia- ni en su color en las partes que no eran apma-'

OBSERVACION VII

Heuda,s de cabeza una con flactum 1 otra ¢on denudacxon deI
cmneo septzcemza. v

mnelte.
“Abierto el cvineo, s6°vib: 1.°, que ]a heuda de la, plotuberanm

parietal derecha hiabia dividido la tabla esterna solamente hasta

el diploe, el cyal se hallaba infiltrado de pus;2.° ’, que habu alghnas
gotas de pus sobre la dura madxe en el punto correspondxente 2
“la herida i parecia ‘que habia filtrado allf por los poros de la ta- -
bla interna. del hueso; 3.%, detrame de pus circunscrito en la Cavi-
“dad del aracnoide;- 4.°, eqnimosis subamcnmde como, de tr es pul-
cadas de didmetro sobre el I6bulo medio del hemisferio cerebral
derecho. Como habia otra herida. sobre ‘el pa.ueta,l 1zqu1exdo que
descubrlo el hueso sin fracturarlo, se vi6 que éste se hallaba f1-”
trado de pus mucho mas alld. de la liérida. estermr sin ‘que en. el
_punto conespondwnte del cer ebro ni de sus’ membmuas se viese a]‘-
teracion alguna.. ' ' o _
Abierto el pecho, se encontxo uua pleuresm doble con- darra,me

“ien émbos pulmones pequeiias quIIDlOSlS 1placa.s tmmblen peque-

ﬁas de, O'anorema. del par enq_ulma.
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En-el higado, se encontraror varios abcesos metastdtieos « . -

- Log demas évganos que se examinaron mmucwsamenﬁe no pre=

sentaban nada de ELDOI‘ID&I , : : S

Las tres observaciones que preceden por: 1uco:aple+a.s que par 67~
can; somn;: zp.nuestro modo de -.ver, suficientes paia complender fag
dif,er-enbias€~ﬁm‘d'tmez'nta1ee que haientre la septicemia 1 18 infao=

~cion purulents; 'pueu aunque dmbas. comphcacmnes vengan de le- .

siones traumdticas i algunas veces-puedan’ ecombinarse entre &

'plod usiendo 1o.que se-Ilama ] pno septlcemla, 4un enténces-puede

" notarselo, que -pertenece a una i otra, teniendo 4mbas distinta

g avedad. La marcha’ de la'septicemia es mucho mas rapida: 7
«La fiebre:septicéinica, dlce Billroth, jamas. es precedida de-ca-

Tofrios, ni tunmouo plesenta en el curso de la fiebre crdofuos mteL-
cunentes» STl

- Aquif la tempelafum sube répxdamente 1. alcanza a c"mdos ‘mut
altos.- Todos los sintomas son mui- graves- ‘desde el mmc1plo. El.

‘enfermo siente dolores mui vivos en la cabezas.su cara se myecta,~ '
las deposxclones son-.diarreicas; las orinas cofcentradas; algunas.
veces delirid! A este perlodo de a_]naclon sucede uno de ecalma, . .

mtenumpldo\ de tiempo én tiempo por movimientos: bruscos. Las _
depesicionies son mvoluntaums, iel eufermo cae. en un cohpsus .
muere. Desde el principio Hai postracwn. S

_ L pyohemia al contrario.se anuncia por un. calofuo mas o me-

- 18 intenso; este”

alofefo se preseata de una manera 'ir reoulm
durante el curso de la afeecmn a toda hora del dia. ‘Este tlpo in
termitente es es«pecm,l a ebt‘l afeccwn de ﬁ.qui lag lrrevula,nda,de%
emcerbacxones I remisiones -qte la tempemtum acusa, cufmdo se
: vzmas veces al cha No hai desde el’ principio el peuodo de’
a]1ta01on de de zrm que se vé Jeneralmente en 1a septlcemp _ La.

mtehjencm pe1 manece mtae.a.

Blen, Tuego Yos calofuos se acerean; el estado JenemI se altera;
Ia fiebre se hace contmm los f'enomenos de metastasis interna g6 -

‘ acentmn mas i mas; el pu]so se vuewe pequeno, 1a, lenort‘la, sec%,
gvacuaciones ‘diarreicas; tinte ictérics, commde con puntada al hi-.

uado xeeglnuon eutxecmtada que Se haoe mas 1 mas supefﬁu'ﬂ I
el eafermo’ espua. _ :
Pero es pnnc]pcﬂmente en h ’mtopsm donde se revehn mas Tas

' uf'uencnas entre una. i otra afeccion: .
T «Bs*natil, dice Billroth, que se busquc en eI cadavpr & cansa.
de'la ‘muerte de Ia: septxcamm » Sl blIODeS se. encuentmn en’ 101, -
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“$rganos o en log tejidos; se dlstlnguen por su tendencia- ganvleno-

sa. El exdmen solo- de la- sangre revela el cardcter de la enfer:
medad o SRR S :

~Enla pyohemla ‘al contrauo, $e encuentra én los drganos p‘m— _
renquimatoses:u 6tros;: masés de- abcesos, los UDOS’ tormddos los

: otros en via de founacmn. e o

_EL. celebro los rifiones, el bazo el hlo'a,do pulmon, articalacio-

'i-nes, son el sitio de abcesos metastatlcos, lo que no sucede enla .

seotlcemla.

Ficil es concluir. de este corto restimen que entre la pyohemm
ila septlcemm existe una marcada dlferencm bajo el punto de
vista de los sintomas clinicos i ide las alteraciones anatémicas.

He llegado, sefiores, al témnno de los lijeros apuntes que me
propuse recojer. : . *

Como o decia al pI‘lIlClplO para. a.senfar conclusmnes es indis-

- . pensable’ poseer una larga espeuenua que 1o nos ha 51do p051blei

obtener.”
Sm embargo si.ge me ex1]1ese ‘dar mi opmlon sobre las obse1~ ‘

-vaciones que he.ténido lugar de- hacer enla 121 2% parte de esta.
]ectura, puedo concluiry . .. . : .

1.° La infeccion purulenta es ouynada por la presencm dﬂ un_ '

T2 Hs una-grave af'eccmn pero 16 de un ploné':tmo fatal,
3.0 La presencia de ‘un- microbio pyohémice nos obliga a colo-

- car al 'enfermo en condiciones. rigorosamente h1}1émcas, dadas las .

c1rcunsta.ncns especmles en que se- desarrolla. N _
4. La pyohemm, se diferencia de-la mfeccmn pttrida por su

orfjen, smtomms, prondstico I Tesiones anatémicas. ,
5.° Se puede detener la’ pyohemm en los primeros momentos de”

st desarrolle, modmcwudo profundamente el sitio de la herida, por

el ttépano, v. g., i en las otras rejiones. modificando i ‘suministran=

- do por medio-de los ténicos la mayor resistencia po<11b1e al-tejido .

que civeanda i ayecina.la herida para impediz lay ﬁltmmon 1 absor<

- cion del pus al traves de los tejldos flojos. - .

6.° En las presentes - obsewacmues los. smtomas que h1ue10n.
diagnosticar la. pyohemis i que casi jamas faltan, som: varlablhdad_‘ .

de temperatura; calofiios eortos i repetidos; puntad en la rejion -
_hepdtica con-los caractéres- que hemos descrito, ¢ 01n01d1endo con
.an tmtc 1ctet1co prununmado en Ia piel. :

i
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