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existen, & veces, manchas equimésicas y también placas gangrenosas disemi-
nadas » (Tardieu).

« El higado suele estar abultado, descolorido y blando. El bazo se encuen-
tra congestionado. La sangre es negra y fluida. El corazén presenta una fla-
cidez considerable» (Tardieu). :

En resumen, ninguna de estas lesiones basta para caracterizar el envena-
miento. Unicamente la existencia de restos de hongos en el estémago tiene un
valor positivo.

CAPITULO VII

INTOXICACIONES POR LOS ALIMENTOS

Son trastornos que aparecen en individuos sanos, por ingerir alin}ent_os ave-
riados 6 que contienen un principio nocivo distinto de las su'b§ta,31(:ms inorg-
nicas @ orgénicas mezcladas por una casualidad 6 con un fin criminal. Esta Qe-
finicién elimina los envenenamientos que se han atribuido 4 ]as'; substa&nc.ms
alimenticias preparadas en utensilios de metal, que puede ser téxico, y elimina
también los casos en que el tésigo se ha afiadido 4 los alimentos con un fin
criminal. _ ‘ 3

Es indispensable hacer intervenir, en la definicién que atfahza_mos, la idea
del estado de salud anterior del individuo, pues los trabajos de Bouc.hard,
Brouardel, Gautier, etc. han demostrado que la carne y otros muchos alimen-
tos contienen, en las condiciones de la vida normal, substancias téxicas, entre
las cuales figuran, en primer término, alcaldides, .ta..les Cf)lI:iO las leuconfxainas ¥
cuerpos inorgdnicos, como la potasa. Estos principios téxicos, absorbidos con
los alimentos de que forman parte integrante, serian una causa permanente de
envenenamiento, del cual no podriamos librarnos, si permanecieran y se acu-
mulasen en el organismo. Nos defendemos de estas causas de‘ intoxicacion,
porque, en estado normal, dichos prineipios nocivgs son trs’msiormados er;/el
organismo y eliminados con rapidez por las leBI‘SaS. vias de _excrecion,
Cuando los érganos de parada y de excrecién (higado,' rlﬁlo,nes, glun.dulas su-
doriparas, etc.) funcionan normalmente, no hay intoxicacién. Mas si una en-
fermedad perturba las funciones y dejan de segregarse los venenos, éstos se
acumulan en el organismo y pueden dar lugar 4 a-cmdentes temlbl)es. Asi ocu-
rre que una substancia alimenticia, que es inofensiva cuando las vias de excre-
ci6n se encuentran en estado normal, es muy toxica en el curso '_ie los males ;
y de este modo se provocan 6 favorecen algunos sindromes' clinicos, como la
uremia y la ictericia grave, que son verdaderos envenenamientos. ;

Lo antedicho demuestra que la intoxicacién por los allmento.s daria lug‘arr
4 un desmesurado capitulo de patologfa, si no se concretasen bien las condi-
ciones en que debe ser estudiada aquélla. j iy b

Por nuestra parte, prescindimos de las circunstancias accesorias, hmltand?—
nos 4 exponer el envenamiento casual, en relacién con la naturaleza del t6-
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sigo, y prescindiendo de los estados org4nicos que han podido hacerlo posible
6 imposible.

Aun concretdndose de este modo, es dificil describir la intoxicacién por los
alimentos, porque dan lugar 4 ella numerosas causas, y por ignorar casi siem-
pre su génesis. Los principios inmediatos nocivos varian mucho, con relacién
i los casos particulares; por lo comtin, existen en gran nimero en los alimen-
tos toxicos, por lo que es imposible determinar cuil es la parte que corresponde
4 cada cuerpo en el conjunto de los fenémenos téxicos. Ademds, muchas veces
con-las substancias quimicas nocivas existen microbios cuyo poder patégeno es
conocido respecto de algunos; y entonces es preciso determinar qué parte co-
rresponde 4 la infeccion mierébica y cudl 4 las substancias téxicas; en una
palabra, lo que es debido 4 la infeccién y 4 la intoxicacién. En el estado actual
de la ciencia, este problema es casi siempre insoluble.

Colocindonos en un terreno prictico, nos contentaremos con enumerar las
causas de intoxicacién por alimentos y con estudiar sus sintomas ateniéndonos
4 las dltimas memorias (1).

Los trastornos ocasionados por substancias alimenticias parecen haber sido
mencionados, por primera vez, en Alemania en 1735 (Polin y Labit). Desde
entonces han sido estudiados en distintas ocasiones en este pais, donde el uso
de la salchicheria hace que sean mds frecuentes que en otras partes. En Fran-
cia eran conocidos dichos trastornos desde hace mucho tiempo ; pero su estu-
dio cientifico data de la época del descubrimiento de las ptomainas (alcaldides
de la carne podrida) por Gautier y Selmi y de los trabajos de Brouardel y
Boutmy, que demostraron la existencia de un alcalside (la conicina) en los 6r-
ganos de un pato relleno, que produjo la muerte 4 una mujer que lo comid.
Después se han hechos trabajos, mediante los cuales, se han aislado de los ali-
mentos otras ptomainas que producen accidentes andlogos 4 los de las prime-
ras. Hoy sc sabe que la carne putrefacta en cierto grado, contiene alcaléides

téxicos y se atribuyen 4 éstos los efectos nocivos de aquella. Las principales
ptomainas aisladas son :

Entre las no oxigenadas :

La parvolina y la hidrocolidina, extraidas de la carne de pescado y ca-
ballo putrefacto.

Entre las oxigenadas :

La oxibetaina, extraida de deshechos de carne y de huesos putre-
factos ;

Neurina ;

Colina, extraida de arenques salados ;

Muscarina, extraida de pescados podridos ;
Metilgadinina, extraida de carne de caballo podrida.

(1) Para la redaccién de este trabajo hemos tomado mucho de la notable comunicacion de Brouardel,
Pouchet y Loye, presentada al Congreso internacional de higiene de 1889 y del libro, rico en documen-

tos importantes, de Polin y Labit. Polin y Labit, ..tude sur les empoisonnements alimentaires; libr. O.
Doin, 1890.
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La carne fresca también da lugar 4 accidentes téxicos en dos circunstan-
cias. O bien se trata de ciertos pescados cuya carne es téxica en estado nor-
mal 6 accidentalmente en la época del desove (sardinas de las Antillas,
attin, huevos de sollo 6 de barbo, pescados téxicos de los mares de China) ; 6
bien se trata de carne de animales cansados por la caza (liebres, conejos, ete.),
6 por largas marchas antes de llegar al matadero. La explicacién mds racio-
nal de la toxicidad de la carne fresca es la que se funda en el hecho de la
existencia de leucomainas (alcaldides normales del organismo). El cansancio
produce una excesiva cantidad de dichos alcaléides normales, que se acumulan
en los 6rganos comunicindoles sus propiedades venenosas.

Las conservas de carnes 6 de pescado suelen ser causa de envenenamientos,
que deben atribuirse, con seguridad, 4 la putrefaccién. El abombamiento de
la tapa de la caja, que generalmente es de hojalata, en que aquellas se ex-
penden, indica que se desarrollan muchos gases por la putrefaccién.

Otro tanto ocurre con los alimentos en salazén y también con las salchi-
chas, morcillas, etec., las cuales se pudren por no ser perfecta la cochura 4 que
se las somete. Cuando se desarrolla la putrefaccién, son atacadas, en primer
término, las partes céntricas ; como los puntos préximos al hueso de los jamo-
nes y el eje de las salchichas, que es la parte que menos ha experimentado los
efectos del calor.

Entre las materias saladas, el bacalao merece ser mencionado especialmente.
Se sabe que se altera presentando un color rojo de bermellén, por lo cual se
llama hacalao rojo al que se encuentra en estas condiciones ; estas modificacio-
nes son debidas 4 un hongo especial (elathrocystis roseopercina) que es causa de
numerosos trastornos. Este bacalao no debia ser considerado como causa de
intoxicacién por alimentos, si dicho hongo no produjese en aquél ciertas mo-
dificaciones que terminan por putrefaccion.

Muchos crustdceos y moluscos (camarones, cangrejos, caracoles, minchas,
etcétera) figuran entre las causas de intoxicacién por alimentos. Se sabe que
con gran facilidad los crustdceos producen urticaria en los individuos predis-
puestos 4 ella. Esta dermatosis puede ser considerada como la primera mani-
festacidn de un envenenamiento ligero. En otras ocasiones los trastornos son
mis graves. Polin y Labit citan el caso de un hombre de veintiochos de edad,
que murié 4 las treinta horas de ingerir un pufiado de minchas.

Por su mala fama, 4 veces justificada, merecen mencién especial los megi-
llones. Por mucho tiempo se ha ignorado 4 qué deben su poder téxico y se ha
atribuido éste 4 la putrefaccién de aquéllos 6 4 las sales de cobre que existian
en los mismos por hallarse adheridos 4 las planchas de los barcos. La epide-
mia de envenenamientos por megillones de Wilhmshaven, estudiada por Vir-
chow y Brieger, ha demostrado que dicho poder téxico es debido al alcaléide
mitilotoxina, el cual no es resultado de la putrefaccién, sino de una enferme-
dad de los megillones que viven en condiciones anormales. Cuando enferman
estos moluscos, su higado acumula las substancias téxicas que fabrica, en vez
de eliminarlas, cuyo dérgano es el que contiene mayor cantidad de mitilo-
toxina.

SINTOMAS DE LAS INTOXICACIONES POR LOS ALIMENTOS. — Los sin-
tomas de las intoxicaciones por alimentos presentan una uniformidad notable,
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Cualq.uiera que sea la causa, sea carne putrefacta 6 fresea, que provenga de
un animal fatigado, sea conserva de carne 6 de visceras, carne de mamifero 6
de pesc_ados, crusticeos, etec., los sintomas son casi idénticos y s6lo difieren
por su intensidad y duracién.

]'[..9 mzfts comin es que aparezcan los trastornos morbosos poco tiempo des-
pués de ingerir el alimento de mala calidad (dos 6 tres horas después de la co-
mida) ; en algunos casos se retrasan algo, y rara vez se observan 4 los dos 6
tres dias. Cuando esto ocurre, hay que pensar que, en lugar de envenenamien-
to, se ha producido una infeccién por los microbios que zxistiau en la comida
averiada.

Cuando varios individuos se envenenan con una misma substancia de esta
clas_e, 10 s¢ presentan 4 un tiempo en todos ellos los sintomas. En las intoxi.
cactones por alimentos que se presentaron en 227 soldados en el campo de
}!L’vor, vari6 la época de la aparicién de los sintomas entre ocho horas y tres
dias después de la ingestién (1) .

Los trastornos digestivos son los primeros que se notan ; asf es que al mo-
mento se observan célicos, diarrea fétida, niuseas y 4 veces vomitos. Los en-
fermos tienen encogida la cara, caen en gran adinamia y en ocasiones parecen
atacados de célera morbo asidtico.

El -tubo digestivo presenta las manifestaciones més frecuentes y mds gra-
ves, stendo lesionado desde la boca hasta el reclo. La lengua estd blanca
pastosa, la boca se seca y en los casos graves se pone fuliginoza, rara vez exisji
ten pequefias tlceras en la mucosa buco-faringea (E. Mesnil), y 4 veces exis-
te espasmo esofdgico ; suele aparecer en el epigastrio un dolor intenso, que
S¢ aumenta por la presién, y casi siempre se presentan nduseas acompafiadas
de VOmitos, que se repiten y son biliosos, y en ocasiones sanguinolentos.

. La dzarrea es un sintoma constante ; las deposiciones son copiosas y se re-
p.}.ten, t1e1_1eu un Ol.cir fétido muy especial, que suele hacer sospechar la exis-
f;i;ir;rz;gzj;?acmn por alimentos, y llegan 4 ser sanguinolentas cuando son

Los trastornos urinarios estdn en relacién con la intensidad de log digesti-
vos. La orina es poco abundante y estd muy coloreada ; se observa tenesmo
vesical y en algunos casos existe anuria.

Los trastornos nerviosos pueden limitarse 4 una debilidad ceneral que llega
hasta simular una verdadera parilisis de los miembros. Enblos cas,os graves
los enfermos eaen en colapso. Entre los trastornos sensitivos, se han mencioj
n.af}(,) la cefalalgia y los dolores intercostales y raquideos. Iin el érgano de la
Vision se notan gran dilatacidn de la pupila, diversas pardlisis de los misculos
motores del ojo (ptosis por pardlisis del tercer par, estrabismo por parélisis de
los misculos rectos internos) y parlisis de la acomodacidn con bastante fre-
cuencia.

La intoxicacién por alimentos suele ser apirética ; pero Polin y Labit afir-
man que, en algunos casos, hay elevacién térmica. El pulso es lento, déhil
depresible. Los sincopes no son excepcionales. : i

Respecto de las formas de este envenenamiento, existen tres variedades :

(1) Poin et Labit, Empoisonn. aliment,
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1.* La de empacho gastro-intestinal, que oscila entre la simple indigestién
y el empacho de larga duracién. Esta variedad es de marcha rdpida, pero deja
en pos de si sintomas gdstricos, que suelen durar por largo tiempo. Durante
muchas semanas, y aun muchos meses, los enfermos tienen aversién hacia los
alimentos, en particular hacia los nitrogenados. No es raro observar, en esta
forma, sintomas de ictericia catarral con congestion hepdtica.

2.* Variedad tifica, que se confunde con la fiebre tifoidea ordinaria hasta
tal punto, que algunos autores (Zuber, en particular) han creido que en estos
casos se trataba de fiebres tifoideas desconocidas (accidentes de Andelfingen,
Kloten y Hjaetelin).

3.* Variedad coleriforme, en la cual la intensidad de los vémitos y diarrea
llega 4 simular un estado general que se confunde con el célera nostras 6 el
morbo asidtico. En estos casos, suelen presentarse deposiciones riciformes, que
si van acompaiiadas de enfriamiento periférico y ansiedad tordcica, dan el cua-
dro clinico del colera. Entonces la nocién etiolégica y el examen bacteriold-
gico son los Gnicos medios de diagndstico.
~ El pronéstico varia en las distintas intoxicaciones por alimentos, depen-
diendo de las alteraciones y de la cantidad ingerida de éstos. Se concibe, pues,
que no haya punto de comparacién entre los envenenamientos que solo dan
origen 4 unos pequefios trastornos gastro-intestinales y aquellos que se confun-
den con el célera, por lo cual el pronéstico difiere en dos epidemias. Por eso
Kerner cita 84 muertes de 155 casos, mientras que Polin y Labit no tuvieron
més que una en los 227 casos de Avor, y Zuber no observé ni una en 322
CAasos.

El estudio de 3264 casos ha dado 4 Polin y Labit 291 muertos, 6 sea
8,91 por 100.

Las lesiones encontradas, en los que sucumben 4 consecuencia de la intoxi-
cacién por alimentos, son poco importantes. Por lo general, se hallan en el
tubo digestivo, en el cual se observa tumefaccién edematosa de las mucosas
del estémago ¢ intestino; 4 veces se encuentran en éstas derrames sanguineos,
y en pocos casos se han visto tumefaccién y tdlceras de las placas de Peyero.

Estas tltimas lesiones pueden perforar los intestinos, por lo que algunos
han creido que existian fiebres tifoideas no diagnosticadas.

Para tratar las intoxicaciones por alimentos, debe facilitarse la salida de los
materiales por medio de purgantes. En el segundo periodo estd indicada la
antisepsia intestinal, practicada con los medicamentos preconizados por el pro-
fesor Bouchard (benzoato de naftol, salicilato de bismuto, iodoformo, carbén).
Es indispensable dar leche, para que favorezca la diuresis y haga que se elimi-
nen por los rifiones los principios téxicos acumulados en el organismo.
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