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lacién por el cloruro de metileno, tal como la practica Debove, 6 mejor
atn el estipage (1), segtin el procedimiento de Chambly, son agentes revul-
sivos de efectos rdpidos, y alivian bastante 4 los enfermos. La cauterizacién
punteada, s6lo es Gtil cuando es muy profunda. La superficial, como se prac-
tica de ordinario, debe abandonarse, porque creemos que ocasiona muchas
veces hemoptisis.

Respecto 4 la revulsion permanente practicada por medio de un cauterio apli-
cado debajo de la clavicula, y cuya supuracion se sostiene por medio de un
guisante, es un medio abandonado hoy casi por completo ; hemos observado
muchas veces que esta revulsién, aplicada sobre una caverna poco extensa,
produce resultados excelentes.

§ 59. Cloro-anemia tuberculosa inicial.—Trousseau y G. Sée han proscrito,
en absoluto, el hierro en la tisis; pero puede y debe administrarse en aquellas
mujeres cuya tuberculosis principia por cloro-anemia ; hemos obtenido en
estos casos buenos resultados con el oxalato de hierro (4 la dosis de 25 centi-
gramos en un sello tomado 4 las comidas) y el ioduro ferroso (una 4 dos cu-
charadas de jarabe).

§ 60. Trastornos géstricos. — 1.° La hiperclorhidria que suele observarse
desde el principio de la tuberculosis, se trata por el bicarbonato de sosa 4 la
dosis de 2 6 3 gramos durante los accesos dolorosos, por una alimentacién muy
azoada (carnes y huevos), y pobre en substancias vegetales, sobre todo en
féculas.

2.° En la dispepsia comtin de los tisicos, unida 4 la hiperclorhidria y 4 la .

inercia del estémago, hemos empleado con éxito la medicacién aconsejada por
G. Sée.

. ‘a. Medio 6 un vaso de agua de Vichy, media hora antes de las comidas,
para favorecer la secrecién del jugo gdstrico.

b. Al principiar 4 comer, un polvo absorbente gaseoso (creta preparada y
magnesia calcinada).

¢. Un régimen alimenticio que no sea uniforme, ni sistemdtico : alimentos
excitantes, con especias y de sabor fuerte, carnes frias, embutidos, pescado,
legumbres secas sin cdscara, ensaladas y alimentos 4cidos ¢ sazonados con
vinagre. El kéfir, es un buen alimento para los tisicos dispépsicos.

d. Para favorecer el paso de la masa de los alimentos del estémago enfer-
mo al intestino que no lo estd, y sustituir la digestién gdstrica por la intes-
tinal, se prescribirdn las bebidas calientes, abundantisimas y muy estimulan-
tes, como el té, 6 bien alcoholizadas por la adicién de licores. Son superiores
al vino, que se hace 4cido con la mayor facilidad ; 4 la cerveza, que fermen-
ta en el estomago ; 4 las aguas gaseosas, cuyos gases se unen al dcido carbéni-
co y 4 los que llenan las primeras vias; son preferibles también al hielo y 4
las bebidas heladas, que sélo producen una sensacién grata y suelen trastor-
nar la digestion. :

- e. Por tltimo, cuando la dispepsia va acompafiada de fermentaciones anor-
males y es refractaria al tratamiento dietético y farmacolégico, el mejor pro-
cedimiento curativo es el lavado del estémago. Este lavado, extrae de la

. (1) Que cosiste en empapar, en este medicamento, una bola de algodén y tocar con ella en varios
puntos de la superficie de la piel. - (N. del T.)
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cavidad géstrica los productos de la fermentacién y los esputos que degluten
los tisicos, 4 veces en grandes cantidades.

Si es excesiva la dilatacion del estémago, se aconseja el régimen de Bou-
chard.

A menudo, predomina uno de los sintomas de esta dispepsia y necesita un
tratamiento especial, -

Contra la anorezia, se prescribirin los amargos, por ejemplo, las gotas si-
guientes:

Tintura de qUINA .+« vvoessersnn. TR e Ay e
— de colombo. .
— de genciana,
o do'nueZ VOMICA: v ceviis et PR Ll .

10 4 15 gotas, antes de cada una de las dos comidas principales.

Con el 4cido clorhidrico, sélo hemos obtenido resultados de poca impor-
tancia.

Contra la tos gdstrica y los vémitos que la siguen, aconseja Peter adminis-
trar, durante las comidas, 2 § 3 gotas de ldudano 6 un poco de worfina (una
cucharadita de una disolucién de 1 centigramo en 50 gramos de agua); Ti-
sou prescribe una pildora que contevga un centigramo de cocaina y otro tan-
to de clorhidrato de morfina. Por lo demés, no hay medicamento narcético 6
antiespasmddico, que no se haya empleado para combatir la irritacién del
pneumogidstrico. Nos limitaremos 4 indicar las férmulas que creemos aneste-
siun con mds seguridad la mucosa del estémago y que calman, por lo tanto,
mejor la tos gistrica, las nduseas y el dolor que se presenta algunas veces des-
pués de la ingestion de los alimentos :

1.* Alcohol rectificado.,.v.. . R TETRRREE)|
Tintura de jodo........ - - A Ven saa 5 gramos.
Acido fénico puro. ....... ieieeeliinn

5 6 6 gotas en un poco de agua, al principio de cada comida.

1.* Alcohol rectificado........ ; Sinie rn 10 gramos.
Mantol .o et & S 5 —

Para tomar como las gotas anteriores.
1* Alcohol rectificado...... ; s Lt 10 gramos.
Creosota de haya...... e e Rl Ve s sl et —

Para tomar de igual manera, pero en mis cantidad de agua.

Si son ineficaces estos medicamentos, un buen medio para que dasaparez-
can los vomitos, es el lavado del estomago. Debove y Dujardin-Beaumetz,
han observado que la alimentacion excesiva por el eebamiento corrige los vémi-
tos ; el hecho es exacto ; pero no es el cebamiento el que produce este resul-
tado ; debe atribuirse esta modificacién feliz, al paso repetido de la sonda que
embota la sensibilidad de los filetes esofdgicos del nervio vago, y 4 la limpieza
del estémago que precede siempre al cebamiento.

3.° En el periodo de la gastritis terminal, la dietética constituye todo el
tratamiento de los trastornos gédstricos ; se prescribird la leche (de vaca, de
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burra), el kéﬁr' ntim. 3, algunas sopas con puré de carne 6 de legumbr
Jacc?ud recomienda la jalea de carne bien preparada, sin cola de eicado o
'gfzténa] ; nutre sin fatigar el estémago, y si se aromatiza con zumf de nar’azf
‘1& queea:::lc:: :_ls Ogrjltaa:lil palad;—r y deja en la boca una sensacién de frescu-
681 a]imentagisn exc:;;‘})ar'o ucido por la fiebre. Debe proscribirse el lava-
Por regla general, en los tisicos dispépsi ]
plear, por el estomago, mds me&icaﬁiﬂiﬂ?c(?j; ?f)sn;z::?nl 13 3b§ten'3}'se s
ol ados 4 mejorar el es-
n0§vf L‘(;O]?;:;;e:ga:i%inﬁ?;ea simple que se presenta al principio de la tisis y
0K nelena, se tratard por la supresién de todos los medica-
Ezn;::s lunttantgs,]:uﬁreglmen compuesto de huevos, de carne raspada, de pu
i ulentos, de kéfir nim. 3, empledndos dem4 i ia i il
(50 ce’nf:fgramos de benzo-naftol enpun selloe:i, ?:: 2;:,ciin?{liz:ei?nacim'l;esmna'l
hay célicos, se combina el benzo-naftol con algo de opio (3 6 E i eS).'Sl
dano 4 cada comida). : g
La diarrea debida 4 las tlceras intestinales, se conoce examinando ]
crementos ; haciendo todos los dias este examen, no tardard en descubri 'Os 5
f:antld_ac’i pequeﬁz.]. de sangre ; como la enterorragia suele ser insio;ilﬁ;zzuzm
ignorarian su existencia el enfermo y el médico, si no se llamara E-‘:l ate e
so.bre este asunto. Contra la diarrea ulcero-tuberculosa se prescribird el ré o
alimenticio antes indicado, afiadiendo benzo-naftol 4 la dosi; de 2 ‘esl'ﬁglmen
por dia, en sellos de 50 centigramos tomados 4 las comidas, y al ood gll"angS
no. Se ha rec_omendado también el dcido ldctico 4 la dosi; };16 % 6 : Sau .
mos en las veinticuatro horas (Sezary y Aune). No hemos obtenid’o rzsultg?-
alguno con el tanino y las preparaciones que contienen dcido agdlli =21
el talco 4 altas dosis, recomendado por Debove. s
Los enemas creosotados, segin el método de Revilliet, han contenid p
completo la diarrea en muchos de nuestros enfermos. : i
§ 62. Fistula de ano. — ¢ Debe operarse la fistula de ano de los tuber
Ios'()s? Hay diversas opiniones sobre el particular; la mayorfa de los ci fl s
opinan que debe tratarse la fistula de los tuberculosos como se tr:t Hens
berculosis local. Pero muchos médicos, no participan de esta opini in .“I?H- -
André (de Tolosa), consideran la fistula de ano como una espec;(emdj eterly
sivo permanente y creen que es perjudicial operarla ; otros se Ebstiene reV“"
que Eroscrl_ben toda operacién cruenta en los tisicos, por temor de pr edﬂ’ .PO;'
auto-mfecyén y la granulia consecutiva. Hemos obs’ervado un tisic%; irético
que padecia, desde mucho tiempo antes, lesiones pulmonares poco aceﬂrﬁtéco
y una fistala de ano ; la operé con el termo cauterio, un cirnjgno emin l::a _ﬁ:"'
los dos meses, muri6 el enfermo, no de granulia, sino de propa aci’1 er-]‘e':fla
de las lesiones pulmonares. Creemos, en vista de este hechop gue Or’lllatll)lba
operarse la fistula de ano, cuando es muy molesta para el enﬁ;rglo ; S?Jol o
contrario, solo se emplearin enemas de agua bdrica muy cali 15 650, 6
supositorios de aristol. T
_§ 63. Pleuresia y pneumotorax. — El tratamiento de la pleuresia y del
poeumotdrax de los tisicos, se ha estudiado ya en este tomo. &
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CAPITULO V

TRATAMIENTO APLICADO A TL.AS DIVERSAS FORMAS DE TISIS

§ 64. Una de las dificultades principales que se encuentran en el trata-
miento de la tisis, consiste en la aplicacién de los conocimientos precedentes 4
cada caso en particular. Es imposible dar reglas fijas sobre este asunto ; por-
que el criterio del médico encargado del enfermo, se modifica por circunstan-
cias muy variadas, y con frecuencia imposibles de preveer. No pretendemos,
en las lineas que van 4 seguir, mds que trazar algunos esquemas tedricos,
aplicables 4 los casos mds notables de la préctica.

La primer cuestién que debe resolver el médico, es la siguiente : ; Estd per-
dido sin remedio el tisico? Si queda algtin viso de esperanza, es mecesario,
cualquiera que sea la forma clinica del padecimiento, someter al enfermo al
reposo absoluto y aconsejarle la vida al aire libre ; si hay alguna complicacién
aguda, se esperard 4 que cure ésta, para principiar el tratamiento. Is necesario
abstenerse de someterle 4 la cura al aire libre y al reposo, si se cree que la en-
formedad es incarable por completo. Debe evitarse hacerle viajar para que se
dirija 4 un sanatorio 6 4 un establecimiento de tisicos, si son poco seguras
las probabilidades de mejoria. Se ha reprochado 4 los médicos, con algtn fun-
damento, el obedecer muchas veces d la tendencia que induce al hombre 4

alejar los moribundos. Pero el enfermo puede ensayar, en su casa, la cura por

el aire libre y el reposo.
§ 65. Tisis con apireria habitual. — Vida al aire libre y reposo. Vino

creosotado (§ 15) 6 enema creosotado (§ 16).

Si no hay trastornos gastro-intestinales, régimen alimenticio indicado (§42);
fosfatos (§ 48) ; arsénico (§ 47); aceite de higado de bacalao (§ 45); empleo
sucesivo de cada uno de estos tres medicamentos (cada uno durante siete dias).

Si hay trastornos gastro-intestinales, tratamiento y dietética indicados (pé-

rrafo 60).

Si hay cloro-anemia, tratamiento indicado (§ 59).

Si se presentan hemoptisis, tratamiento indicado (§ 51).

Si se produce un ataque hiperémico 6 flegmasia con fiebre, tratamiento in-
dicado (§ 58),

§ 66. Tisis febril con lesiones pulmonares poco marcadas 6 sin fenéme-
nos consuntivos. — Vida tranquila y al aire libre. Si hay 4 la vez trastornos
gstricos, leche, kéfir, caldos, jalea de carne con zumo de limén 6 de naranja,
purés de carne 6 de féculas. Si son normales las funciones digestivas, régi-
men més nutritivo, glicerinado (§ 46). Tratamiento de 1a fiebre (§ 52). Debe
ensayarse la administracién de la creosota 4 cortas dosis, para tantear la to-
Jerancia del enfermo ; si las tolera mal, se emplean dosis mds elevadas ; la
creosota se administrard de preferencia en enemas (§ 16).

§ 67. Tisis febril, con septicemia consuntiva. — Bl enfermo estd perdido,




