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cia es extrema y que ha modificado profundamente
Luestros conocimientos sobre la patologia estomacal,
cual es la dilatacién del estémago, é irsisto deteni-
Jamente sobre esta afeccién, tanto bajo el punto de
vista practico como bajo su aspecto tedrico.

He procurado también no olvidar todos los traba-
jos alemanes y franceses sobre las alteraciones del
jugo géstrico. Poseemos hoy dia métodos que nos
permiten agrupar de una manera mas precisa los tras-
tornos digestivos, 4 los que se aplicaba el nombre ge-
nérico de dispepsia. Hasta ahora creo que la fisiolo-
gia ha conseguido datos mas interesantes del examen
del jugo gastrico que la terapéutica; pero no dejo de
reconocer la importancia de tales investigaciones, y
he tratado de resumir, con la mayor claridad posible,
los procedimientos de anélisis de dicho jugo géstrico.

(lomo complemento de este trabajo he publicado
otro libro en el que estudio, no ya la terapéutica de
las afecciones estomacales, sino su anatomia patolo-
gica y su patogenia. He reunido, en efecto, gran ni-
mero de observaciones, seguidas de exdmenes necros-
c6picos, y con estos datos he establecido este nuevo
trabajo, que constituird un atlas de las enfermedades
del estémago.

Creo que estas dos obras dardn una idea lo més
exacta posible de nuestros conocimientos médicos
obre las afecciones del estomago 4 fines del si-
glo XIX, y se apreciarin de este modo los progresos
considerables que hemos hecho en el estudio de muy
importantes cuestiones durante estos 1ltimos afios,
considerindome muy dichoso de haber contribuido 4
ello por la pequefia parte que me corresponde.

DUsARDIN-BEAUMETZ.
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exactos sobre los actos qufmicos de la digestién y
sobre las modificaciones que los estados patologicos
imprimen 4 dicha funcién.

Los antiguos, en particular, habian observaf{o la
relacién que existe entre la nutricién y la integridad
de las funciones digestivas. Asi es que Hipderates
ha dejado un aforismo que podria servir de epigrafe
4 todos nuestros tratados de las afecciones del esté-
mago: este aforismo es el siguiente: «Il estémago es
4 Tos animales lo que la tierra es 4 los drbolesy;y mas
adelante afiade: «Como un vaso viejo deja pasar el
liquido y el nuevo lo retiene, asi el estémago sano
deja pasar el alimento y fatigado y enfermo conserva
¢l regsiduo como un reservorio» (1). °

Otro punto habfa llamado también la a.te:r?cidn de
los antiouos: la relacién que parecia existir entre
ciertas afecciones nerviosas y los trastornos del esto-
mago. Colocaron, pues, en. los hipocondrios el pm?to
de partida de todas estas afecciones nerviosas, dan-
dolas el nombre genérico de hipocondria. :

Oid el pasaje de Hipderates, y 08 ndmn’m'-al,. como
4 mi, la analogia que eXiste entre esta descripeion y
los estados neurasténicos que atribuimos hoy dia &
la dilatacién del estémago: «Los que estdn afecta-
dos de esta enfermedad (hipocondria) no pueden
_permanecer sin’ comer ni soportar ]a alimentz'uii(’{n
que toman; sus entrafias producen ruido y el orificio
del estémago les causa dolor. Vomitan unas veces
una (*:\*pecigdc humor, otras veces otro; e_\'p}ﬂsnn bi-
lis, saliva, pituita, materias acres, y despucs de ha-
ber vomitado les parece que estdn mejor; pero cuan-
do han tomado alimentos tienen vapores de estoma-

(1) En este mismo Zratado delos  describe con el nombre de peAawa
humo es {trad, Litt., pags. 491 y ‘una enfermedad. que se ‘parece en
493), Hipgorates describe todos los  muchos sintomas al céncer del esto-

sintomas que hoy dia atribufmos 4 mago.
la neurastenia géstrica; por 1ltimo
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go, eructos, dolor de cabeza, pinchazos por todo el
cuerpo, ora en una parte, ora en otra, como si se les
pinchara con agujas. Esta enfermedad no abandona
hasta en la vejez, suponiendo que no se muera de ella
antes de este tiempoy. (De morbis.)

Galeno, que ha servido de codigo 4 todas las ge-
neraciones médicas hasta el siglo xvir, dedica un ea-
pitulo entero 4 las afecciones del estdmago, y trata
con insistencia de la simpatia que existe entre los
sintomas nerviosos y las afecciones del estémago.
«Hay personas, dice, que no solamente son atacadas
de sincope dependiente del orificio del estémago, asf
como también de sincope debido al corazén, sino que
son acometidas ademés de espasmo, de letargo, de
epilepsia, de melancolia dependiente asimismo de di-
cho orificio.» Cita después el caso interesante de un
joven gramatico epiléptico en el que el estudio de
los sintomas le permitié pensar que sus accesos de
epilepsia dependian de trastornos del estémago, y he
aqui el tratamiento que impuso 4 su enfermo: «Le
prescribi, dice Galeno, preocuparse tinicamente de
una coccién (digestion) regular; comer 4 las tres 6
las cuatro (diez de la mafiana) un pan esmerada-
mente preparado, solo si no tenfa sed, y si la tenia
con agua con un vino blanco ligeramente astringen -
te, porque estos vinos fortifican el estémago y no

obran sobre la cabeza como los vinos fuertes, y con

este régimen no experimentd ningtin accidente mds».
Esta preseripeién se parece, como veis, en muchos
puntos 4 la que hacemos 4 nuestros dilatados del es -
témago.

Por otra parte, el capitulo mencionado de Galeno
es de meditar (1); demuestra que todas las partes

existen entre las enfermedades ner-
viosasy los trastornos del estémago.

mago. Demuestra las simpatias que Galeno va mds adelante todavia

Galene.
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del estémago pueden ser punto de partida de estos
trastornos nerviosos, y he aqui cémo termina: «To-
dos reconocen que el acto de la coecidn (digestién)
se verifica en las partes situadas cerca del orificio
(cardias); de suerte que este orificio, si estd mal con-
formado, se convierte en causa de mala cocecidn,
cuando esta mala coccién no resulta ya de la inges-
tién desordenada de los alimentos é de su cantidad
excesiva, 6 también de su mala calidady.

En estos conocimientos se basé la medicina du-
rante muchos siglos, y es necesario llegar al prinei-
pio del siglo xvI para ver aparecer los primeros ele-
mentos de una ciencia que debia modificar nuestros

conocimientos sobre las enfermedades del estémago;
me refiero 4 la anatomia patoldgica.
Un florentino, Benivieni (1), abandonando la tra-

en sus afirmaciones; sostiene que,
@ consecuencia de la afeccidn del
orificio del estémago, el eorazdn ex-
perimenta una simpatia tal que de
ella resulia un sincope agudo. Res-
pecto 4 la enfermedad llamada fla-
tulenta ¢ hipocondriaca, dice Gale-
10, 1o hay persona que no repita
que hace 4 las gentes tristes, des-
animadas ¢ desapacibles; en una
palabra, reproduciendo, {odos los
sintomas de la melancolia. Después
de malas cocciones es cuando mds

fuertemente se ve uno acometido °

por dichos sintomas.

Después, al terminar este capitu-
lo, demuestra Galeno que las demds
partes del estémago pueden también
padecer afecciones orgédnicas, tales
como lastilceras, ¢ indica los vomi=
tos de sangre como sintomas de es-
tas tilceras. «Es ciertamente natu-
ral, dice,que toda la cavidad del es-
tomago presenie una diatesis seme-
jante 4 la de su orificio, que hemos
indicado, y que ofrece sintomas se-
mejantes; pero siendo los del orifi-

cio mucho més alarmantes, resulta
que los médicos descuidan ¢ desde~
fian, como si en absoluto no existie-
1an,los de la parte inferior del estd-
mago. Todo el mundo reconoce que
el acto de la coceidn (digestién) se
verifica en las partes situadas cerca
del orificio, de guerte que si este ori«
ficio estd mal conformado se con-

vierte en cansa de malas cocciones,

cuando esta mala coccion no resulta
ya de la ingestidn desordenada de
los alimentos ¢ de su cantidad ex-
cesiva, 6 también desu mala calidad
(Galeno, De Locis affectio, cap, VII),

(1) Segtin Lobstein, Antonio Be-
nivieni fué el primero gue indico
las alteraciones del ¢dncer. En efec-
to, en su obra De abditis morborum
et sanationum causis, publicada en
Florencia en 1607, se encuentra una
observacién que se parece 4 la del
cdncer. Benivieni es uno de los mé-
dicos que, separdndose de la tradi-
cién seguida hasta entonces, publi-
caron los casos Cl'il‘i‘lDS"_')S C;bS(:)T\'}U.lOS.
Murié el 15 de noviembre de 1502
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dicién exclnsiva de Hipéerates y de Galeno, publi-
¢4 las curiosas observacionzs que le proporciond
su préactica, y en una obra que vid la luz en 1507,
cinco afios después de su muerte, titulada: De ab-
ditis nonnulis ac mirandis morborum et sanationuimn
causis, se encuentra una observacién muy clara de
un céncer del estémago.

Pero es necesario llegar al principio del si-

olo xvi, es decir, 4 Morgagni, para tener noclo-

nes exactas y precisas sobre la anatomfa patolégica
de las afecciones estomacales (1). E1 médico de For-
li completé los trabajos que cerca de un siglo antes
habia reunido el médico genovés Bonet en su Sepul-
cretum. En estas cartas se encuentran numerosas
observaciones de cdncer del estémago.

Al mismo tiempo que se acumulaban en memo-
rias especiales estas investigaciones anatomo-patold-
gicas, se introducia en la patologia estomacal un
nombre que bien pronto habia de reunir bajo su vo-
cablo la mayor parte de las afecciones estomacales;
tal fué la palabra dispepsia, que, segin ciertos au-
tores, se deberfa atribuir 4 un médico del siglo xvr,
Juan de Boris. Los médicos se servian también de
expresiones que caracterizaban este mismo trastorno
funcional, como eran las de bradipepsia y de apepsia,
y recordaréis todas las amenazas que formula Pur-
gbn, en el Enfermo imaginario, contra Argan, que no
quiere seguir sus prescripciones:

(1) En la obra de Morgagni, no
solamente se encuentra la descrip-
sintomas del céncer del
ino también de las prin-

weiones de esta enfer-
ist. XXIX, 6; Epist, XXX,
4, 14 y passim; Episto-

3b.- T VI, 1),

Sin er o, fuera de estas lesio-

De vomi

la uv, 3

nes del estémago, los antiguos ha-
bian descrito con el nombre de hi-
pocondria y de melancolia irastor-
nos particulares que se relacionan
con la neurastenia gdstrica. Se pue-
de dar un ejemplo de ello citando
un pasaje del De morbis de Hipo-
crates.

Morgagni.

De
la dispepsia,
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PUrRGON.—Y deseo que antes de cuatro dias os encontréis en un estado
incurable.

ARGAN.—Ahl misericordia.

PURGON. —Que caigéis en la bradipepsia.

ARGAN.—{Seffor Purgén!

PURGON, —De la bradipepsia en la dispepsia.

ARGAN,—|Seflor Purgon!

PURGON.—De la dispepsia en la apepsia.

Pero Cullen fué el que 4 mediados del siglo xvrm
llevé més adelante esta generalizacién de las dispep-
sias 4 todas las afecciones del estémago, creando dis-
pepsias esenciales, sintomdticas y simpéticas.

Si los conocimientos se aumentaron en patologia
estomacal, su tratamiento no siguié la misma mar-

cha, y estaban menos adelantados en esta época que.

en tiempo de Galeno, encontrdndose abandonada la
cura de las afecciones del estémago 4 un empirismo
de los mas vulgares.

Un’ reformador que en un momento produjo una
verdadera revolucién en el tratamiento de las afec-
ciones médicas llamé de nuevo- la atencién sobre el
papel de estas funciones digestivas; me refiero 4
Broussais (1). Broussais cree que el estémago pre-
side 4 todas las afecciones y da 4 su doctrina el
nombre de doctrina fisioldgica. Esta doctrina siste-
mética pretende que la mayor parte de las enferme-
dades dependen de una gastro-enteritis, y para que

juzguéis hasta dénde llegaron las ideas del fogoso

(1) Broussais fué el que 'llevd  vida se puede dividir en tres perfo-
m4s adelante la doetrina gque pre- n uno de ellos >

tende gue el estémago preside & or meticuloso; en el
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reformador, que trataba entonces todas estas gastro-
enteritis por el método antiflogistico, me bastara ci-
taros la frase siguiente que es de Broussais mismo:
«l.a sifilis es una irritacién, y se previene su repeti-
cién, que forma la didtesis, atacdndola con los anti-
flogisticos locales y sobre todo con las sanguijuelasy.

En efecto, si la inflamacién es para Broussais el
gran hecho anormal que domina la patologia, la emi-
sién sanguinea constituye el mds eficaz de los me-
dios que se pueden oponerd esta inflamacién, y toda
la terapéutica se resume en el empleo de los anti-
flogisticos.

Las doctrinas del reformador de Val-de-Gréce,
como entonces se decla, produjeron una gran reso-
nancia, y en un momento gozaron de una boga ex-
trema, pudiendo su hijo escribir la frase siguiente:
«Broussais sélo debié 4 si mismo el lugar que ocu-
pé en la ciencia; soldado de la medicina, se hizo su
emperador, y desde este trono conquistado por la
guerra, que defendid por continuos combates, sostu-
vo la memorable lucha de la que han resultado las
orandes verdades que han cambiado la faz de la me-
dicinay.

Pero &4 su muerte, que tuvolugarel 17 de noviem-
bre de 1838, Broussais veia hacerse cada vez mis
raros sus auditores € ir siendo abandonada su doe-
trina. La escuela clinica, guiada por Andral, Chomel

la didtesis, atacindola por los anti-

isticos locales, y sobre todo por
anguijuelas.y (Hwam., tomo I,

todas las afecciones, y dié 4 su doe-
trina el nombre de doctrina fisiols-
gica, Broussais nacié el 17 de di-
ciembre de 1772, y murié el 17 de
noviembre de 1838 4 consecuencia
de un cancer del recto. Cuando se
analiza el conjunto de todos sus
trabajos, como lo ha hecho Le Pe.
lletier de la Sarthe, se ve que su

se hace reformador fogoso y en el
ultimo adopta un sistematismo ab-
soluto.

Esta doctrina sistemdatica pre-
tende que la mayoria de las. enfer-
medades dependen de una gastro-
enteritis, Las § 10 Son nun-
ca mas.que el ado de una irri-
tacién del corazdn, que ticne per

elugion, que s
leto:
lis'es una irritacion, y se

previene su repeticién, que forma
t |

prop. Cby.)

En cuanto 4 la terapéutica, se
simplifiea considerablemente. Sien-
do la inflamacién el gran hecho
anormal que domina la patologia,
«la emisién sanguinea es el mds efi-
caz de los medios gque se puneden
oponer & la marcha de las inflama-
cionesy.
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g Louis, indicé todos los peligros de la medicacién
sistemdtica de Broussais, y en lo que mds particu-
larmente nos interesa, Chomel demostrd las bases
en que en adelante debia establecerse el estudio de
las dispepsias.

Se reunian, en efecto, bajo el nombre de dispep-
sias, todos los trastornos funcionales del estémago
que mo se traducfan al ojo del observador por lesio-
nes macroseépicas del estémago, pasdndose bien
pronto al extremo opuesto, no obstante las reservas
formuladas por Chomel, que se expresa asl en su
introduccién: «Lo que acabo de decir sobre la extre-
ma frecuencia de la dispepsia inducird 4 clertas per-
sonas 4 preguntarse si, después de haber luchado
contra las ideas de Broussais, no llegaré yo 4 mi vez
4 ideas andlogas 4 las suyas, como él vela gastritis
é enteritis en casi todas las enfermedades agudas 6
crénicasy. Chomel se defiende de esta acusacién de-
mostrando, por una parte, que no tiene la capacidad
de hacerse reformador, y que sélo se ocupa de lag
dispepsias llamadas esenciales.

Sin embargo, diez anos después, en 1866, Beau
traspasd los sabios limites impuestos por Chomel, y
consideré 4 su vez la dispepsia como el origen de
un gran numero de afecciones, el céncer en parti-
cular.

Esto es lo que ¢l llama los accidentes secundarios
4 terciarios de las dispepsias.

Por lo demds, la voz dispepsia esencial estd lla-
mada 4 desaparecer de la patologia. Oculta, en efec-
to, nuestra ignorancia, y cuando estemos mejor
instruidos por la anatomia patolégica, que todos los
dfas progresa, cuando poseamos conocimientos mas
claros sobre las fermerntaciones viciosas de que es
asiento el estémago, podremos dar 4 cada una de
estas afecciones, reunidas con el nombre de dispep-
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sias esenciales, una denominacién particular que
permita clasificarla en nuestro cuadro nosolégico.

En la misma época en que Chomel hacia aparecer
su obra, que era ¢l coronamiento de su carrera, pues-
to que murié un afio después, en 1858, Corvisart
aplicaba, en 1854, la pepsina 4 la terapéutica; pep-
sina descubierta en 1835 por Schwann y aislada
en 1839 por Wassmann, dando asi un nuevo retoiio
al estudio de los actos quimicos de la digestién.

Desgraciadamente, este estudio presentaba gran-
des dificultades. Para guiarse, los fisiclogos sélo po-
sefan el establecimiento de las fistulas gdstricas en
los animales, fistulas muy dificiles de establecer. Te-
nian, es cierto, varias fistulas patolégicas en el hom-
bre; pero estos casos eran muy raros, y Unicamente
Beaumont, en 1833, con su canadiense, Alexis Saint-
Martin, pudo sacar de ellas observaciones ttiles 4 la
fisiologia y 4 la terapéutica.

Se ha abandonado el método de Spallanzani, que
dié cerca de cien afios antes el medio de reconocer
las modi ficaciones que ocurrian en el estémago, in-
troduciendo en él tubos que contenian las sustan-
ciag que se iban 4 estudiar.

Kussmaul, aplicando el sifén 4 la cura de las afec-

ciones del estémago, fué quien permitié estudiar, de .

una manera clinica, las diversas modificaciones que
tenian lugar en el estémago, tanto en el hombre sano
como en el hombre enfermo.

Asi, 4 partir de la comunicacién de Kussmaul,
hecha en 1868 en el Congreso de los médicos alema-
nes de Francfort-sur-le-Mein, y gracias al procedi-
miento de la bomba estomacal, se vieron multipli-
car los estudios sobre los actos quimicos de la di-
gestién; nuestros colegas del otro lado del Rhin
se mostraron los mds entusiastas en esta via, y ob-

servaréis, por las consideraciones en que voy 4 en-

Corvisart.

Figtulas
gdstricas.

Bomba
estomacal,

Escuela
alemana.
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trar, cuan numerosos ¢ importantes son sus traba-
jos; pero debo indicaros ante todo los de Leube y
los de Ewald.

Para esta escuela alemana, de la que el profesor
G. See se ha mostrado uno de los mds activos pro-
pagadores y vulgarizadores, todos los trastornos dis-
pepsicos deben atribuirse 4 alteraciones en los actos
quimicos de la digestién, y G. See ha podido decir:
«Las dispepsias gastro-intestinales son operaciones
quimicas defectuosasy.

Muy recientemente el profesor Hayem, no encon-
trando en las investioaciones hechas hasta aqui so-
bre la acidez del jugo gastrico datos cientificos su-
ficientemente precisos, ha emprendido de nuevo el
estudio del quimismo estomacal en estado normal y
en estado patologico, y aplicando el método de Win-
ter, méetodo del que os hablaré en la préxima lec-
cién, y que tiene por objeto no solamente estudiar
el deido clorhidrico libre, sino también el que s¢ en-
cuentra combinado con las sustancias albuminoi-
deas, ha demostrado que todo lo que hasta ahora
parecia incontrovertible por los procedimientos de la
escuela alemana debfa ser abandonado y que era pre-
ciso establecer sobre nucvas bases el estudio intere-
sante del jugo gdstrico. Cuando os hable de las dis-

pepsias veremos las conclusiones 4 que llega el
profesor Hayem (a).

Pero al lado de estos medios, que se ponfan en
practica en Alemania para estudiar en adelante de
una manera clinica las modificaciones que sufre el
Jugo gistrico bajo la influencia de los estados pato -

(a) G. Hiyem y Winter, Rech. sur le chimisme stomuveal & I'état nor-
mal et & Uétat pathologique (Buall. mid., 1839, nin. 93; [39), nins. 8
y 58).—G Hayem, Du chimisme stomscal eorsidérs commne élémont d:
diagnostic el comme source d'indications thérapentiques (Src. méd, des
kéopit., 18 de julio de 189)).
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légicos, se present6 otra doctrina, basada sobre todo
en el estudio clinico, que siempre ha constituido el
éxito de nuestra ensefianza médica, y el profesor
Bouchard nos demostrd, en 1884, el papel conside-
rable que debia atribuirse en la patogenia de gran
numero de afecciones 4 la dilatacién del estémago.
Estas investigaciones clinicas encontraron, en el des-
cubrimiento de Armando Gautier sobre las ptomai-
nas y las leucomainas, una brillante confirmacién,
y apoyado en estas nuevas doctrinas, basdndose en
los grandes descubrimientos micrébicos de Pasteur
y de sus diseipulos, Bouchard ha podido establecer
los fundamentos de la antisepsia médica, y en par-
ticular de la antisepsia gastro-intestinal.

Merced 4 estas dos nuevas vias, el estudio quimi-
co y clinico del jugo gdstrico, debido 4 la escuela
alemana por un lado y por otro al estudio de la di-
latacién del estémago y al conocimiento de la anti-
sepsia intestinal, podemos marchar hoy dia por vias
nuevas que me resta daros & conocer, y empezaré
por el estudio de las modificaciones del jugo gdstri-
co y de los medios que puede poner en prictica el
clinico para estudiar estas modificaciones.




