MEDICINA

DIALOGO SESTO.

Peritonilis.

EL SABIO.

Le dije & Vm. ayer que me quedaban
algunas dudas sobre las enfermedades de
que Vm: me ha hablado. Ha llamado Vm.
i?jl;lmalcxones agudas del estémago € intes-
s, los e istri ]
diseu:erias ,nil:l): Ii-iaezbojeg;a;till‘;cos febr’lle? e
U iliosas, puiridas,
gnas, pituitosas, ardientes, y hastalas
pestes; y ha dado las digestiones dificul-
tosas, los males habituales de estémago , el
sumo calor que sube del estémago 4la U::u"-
ganta, las hipocondrias, las diarreas t’por
mflamaciones lentas 6 crénicas de ;estos
mismos organos, asegurandome siempre
que los-'. autores que precediéron a Yms. no
conociéron el verdadero caricter de estas
dolencias. Acuérdome muy bien sin em-
bargo de haber leido en muchas obras de
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medicinala descripcion de lo quellamaban
ellos las inflamaciones del empeines pues
bien, el empeine esta ocupado, en gran
parte, por el estomago € intestinos : luego
era conocida la inflamacion de estos Or-
£anos.

_ EL MEDIGO JOVEN.

;Podria traer Vm. & la memoria los
sintomas de esas inflamaciones del empeine
que hallé en los autores? '

EL SABIO.

Me hiciéron tanta impresion, que 10
he podido ménos de retenerlos. Vivisimo
dolor en toda la estension del vientre, &
que la mas leve presion da nuevo incre-
mento, vomito, ficbre ardiente; estos son
los sintomas : y semejantes inflamaciones
son, aseguran los autores, con mayor fre-
cuencia superiores 4 Jos recursos del arte,
miéntrasque Vm. se lisonjea deatajar desde
los primeros dias el curso de sus gastritis.

EL MEDICO JOVEN.

La enfermedad que Vm. acaba de indi-
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car, Caballero, es la que llamamos la peri-
tonitts.

EL SABIO,

‘Me acuerdo efectivamente de haber

leido esa palabra enla nosografia de Mr. Pi-
nel.

EL MEDICO JOVEN.

Hubiera podido leerla Vi, en los mas
de los! clasificadores de enfermedades, ¢
en los nosologistas que le antecediéron,

EL SABIO.
Pase; pero jen qué se diferencia esta en-
fermedad de Ias gastro-enteritis de Vm. ?
EL MEDICO JOVEN.

En que la inflamacion est4 colocada en
la superficie esterna del canal digestivo ,
envez de ocupar su superficic interna, co-
mo en la gastro-enteritis.

EL SABIO.

Como! ; serian capaces esos intestinos :
que son tan cencefios, de esperimentar en
una de sus superficies, una inflamacion de
que la otra no participara ?

FISIOLOGICA .
EL MEDICO JOVEN.

Si, Senor. El estémago ¢ intestinos es-
t4n colgando en la cavidad del empeine ;
tienen una superficie interna, cubierta con
la continuacion de la membrana que Vm.
ve en la boca,y que, despuesde lfaber re-
corrido ‘toda su longitud, se termina en la
estremidad del colon recto. En esta super-
ficie interna se reciben y digieren los ali-
mentos; ella conserva suresiduo hasta el
momento de su salida, que llamamos defe-
cacion. La membrana que forma esta su-

perficie, se llama mucosa ; y las inflamacio-

nes 4 que ella estd sujeta, componen todas
las calenturas de los autores, y las demas
enfermedades de que he hecho mencion &
Vm : en cuanto 4 la otra superficie; la que
se presenta &la vista, luego b acaba
de abrir el abdomen de un animal, la mem-
brana que la conslituye, que eslisa , trans-
parente, escurridiza, lleva el nﬂmbr.e de
peritoneo. No se limita ella al canal ’dlges-
tivo; sino que tambien cul_are el hxga.do,
bazo, y los demas drganos del empeine,
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tales como el titero, vejiga urinaria, y aun

lo interior de las ternillas musculosas del

empeine. La humedad untuosa de que
esta membrana est4 cubierta le comunica :
lapropiedad de facilitarlamudanza de lugar

de las visceras que estan colgando enla ca-

vidad del abdémen 'y sujetas & ‘continuos

‘rozamientos. Como ella no es sensible en
el estado normal, estas colisiones no son

dolorosas, y no'tenemos conciencia nin- |

guna de ellas: pero esta membrana puede
contraer la inflamacion, en cuyo caso se
cambia todo : de lisa, delsada y transpa=
rente que ella era, se vuelve encarnada,

. espesa, cubierta de asperezas; la estrema |

“sensibilidad que se forma en ella hace: es-
perimentar ‘dolores abra3ad 0s, punzantes
6 como de tortura, lo cual imposibilita para
toda especie de movimiento. Por lo mismo

el vientre se vuelve inmévil y la respira~

cion no se hace ya mas que con los movi-

mientos del pecho. La tos ¥ estornado son

intolerables; no se hace ya la defecacion,
y las materias que se tragan se vuelven por
medio de los vOmitos con dolores y una
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angustia de que énicamente estos pacientes
se formanidea. Si se toca el empeine, se le
siente caliente, resistente, contraido; y
por poco que:se apriete, se aumentan mu-
cho los dolores del paciente. Aun hay ca-
s0s en que este no puede soportar que se
conmueva;, con el paso, el suelo de su ha-
bitacion. Afiddanse 4 todos estos males una
calentura. vielenta, la inquietud, los per-
vigilios mas. crueles, temblores con?vulm-
vos, y se tendra la pintura de la infla-
macion del periténeo, enfermedad mucho
mas rara- que la gastritis y enteritis, y que,
casl siempre, es mortal, si. no nos aprove-
chamos de las-primeras horas del asalto
para destruir la accion inflamatoria.

EL SABIO.

; Cuales son las causas de esa enfer-
medad?

EL MEDICO JOVEN.

La impresion del frio, los golpes, las
caidas que lastiman el abdomen, la tras-
lacion de cualquiera otra inflamacion. La
de la superficie interna del estémago, y
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con mas frecuencia-la de los intestinos, -

atraviesan las ternillas de estos érganos,
llegan & dilatarse en la porcion del peri-
toneo que los cubre, y se propagan des-
pues en toda la estension de esta membra-
na; lo que substituye en breves instantes
la enteritis con la peritonitis. Un mecanis-
mo analogo engendra la peritonitis que se
sigue al parto. En efecto, el utero esperi~
menta siempre, despues del alumbramien-
to, de resultas delaseparacion del feto y se-
cundinas, una‘inflamacion cuyo pus natural
son las purgaciones de sangre; pero 4 veces
esta inflamacion, en vez de limitarse 4 la
membrana interna de la matriz, atraviesa
esta viscera, y llega 4 la superficie perito-
neal. Este accidente es de los mas formida-
bles; le avisan de ello al hombre del arte el
dolor, la elevacion del empeine, la fichre,
la aridez culanea, la supresion de la leche,

de las purgaciones de sangre, de la trans-
piracion; y si no se pone impedimento al

curso de la inflamacion, no tardan en ca-
raclerizar la peritonitis todos los demas

sintomas’ que llevo ya mentados 4 V.

i A s st A e o o e
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La inflamacion ; primitivamente formada
en el higado , bazo, rifiones , vejiga, puede
abrazar tambien el periténeo; pero este
modo de propagacion es mucho ménos
comun que los dos anteriores. '

EL SABIO.
= ¢ Luego es preciso atribuir 4 la perito-
nitis aquellas muertes violentas de las re-
cien paridas de que oimos hablar 4 cada
momento ?

EL MEDICO JOVEN.

Las paridas pueden esperimentar todas
las otras nflamaciones; pero la del peri-
toneo es la mas peligrosa ; y Ia mayor parte
de las infaustas catéstrofes que llegan 4
oidos de Vm., depende de este acerbo

afecto. :
EL SABIO.

i Seria acaso esa dolencia la que los
autores designan con el nombre de fiebre
puerperal? -

EL MEDICO JOVEN.

Diéron ese nombre 4 todas las enferme-
T, 8 :
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dades agudas: de' las rvecien: paridas; pero

hoy dia los mas de los médicos que se sir-

ven todavia de esa’ denominacion, vaga
en esiremo, no la aplican ya mas que 4 la
nflamacion de la: matriz y periténeo.

EL SABIO.

Muchas personas atribuyen las inflama-
ciones del empeine, de:las recien paridas,
4 la traslacion de la leche, ¢ 4 las purga-
ciones de sangre. Que le parece 4 Vm. de
esta opinion.

REL MEDICO FOVEN.

Que €sas personas tomaron el efect@..por

Ia causa. La leche no es un humor capaz de
producir inflamacion: ninguna; la leche,
Por otra parle, no es mas que la célera y
purgaciones de sangre un ente dotado de
voluntad, de caprichos, y duefio de aban-
donar el seno de una muger, para echarse
como farioso sobre su empeine. Este i-
quido' se elabora por las glandulas de Tos
pechos ; pero'si se manifiesta una vivisima
irritacion en alguna parte, en el periténeo
por ejemplo, se suspende la elaboracion
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lactifica. La poca leche que estaba ya for-
mada, se vuelve & la sangre, de la que
no_tarda en salic por la transpiracion u
orinas; y no se forma ya otra nueva hasta
la cesacion de la irritacion perturbadora.

Lo mismo sucede con las purgaciones
de sangre. Desde que ellas cesan de ser
sanguineas, no son otra cosa mas que la
escrecion purulenta de la llaga que la
separacion de la placenta y membranas
de la criatura dejo. Esta supuracion, que
sitve al mismo tiempo para despejar el
ttero, debe disminuirse, y agofarse por
iltimo, como la de cualquiera otra llaga
bien acondicionada; pero si la inflama-
cion que la ocasiena, en vez de ser su-
perficial y disminuirse poco & poco, se
exaspera, atraviesa las ternillas del utero
y llega al peritoneo, la evacuacion de las
purgaciones de sangre debe suspenderse
como la secrecion de la leche y como
todas las demas evacuaciones.

EL SABIO.

Pero ; qué cosa puede hacer llegar hasta
: G+
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el peritoneo esa inflamacion que Vm. dice
existic en el utero despues del parto?
EL MEDICO JOVEN.,

El frio podria ser suficiente para pro-

ducir esta traslacion; por lo mismo es’

ella mas comun durante el invierno ; pero
muy 4 menudo tambien la ira y otros
afectos morales, los caldos fueries, los
alimentos, restauralivos, el vino, y otras
muchas preparaciones incendiarias, son
las causas de la peritonitis puerperal. La
leche y.la evacuacion de Jas purgaciones
de. sangre no hacen nunca mas que un
papel pasivo en esta dolencia.

_ EL SABIO.
Aseguran “sin embargo haber hallado
crecidos cumulos de leche en el empeine

de algunas mugeres mauertas de resultas
del parto.

EL MEDICO JOVEN.

Inflamado el periténeo, supura como
todos los demas tejidos; pero esta mem-
brana es un saco sinabertura : asi el pus
que se forma en ella, cuando no se atajo

FISIOLOGIGA. 173

la inflamacion , se acumula alli en mu-
chisima copia. Toméron este pus porleche,
en atencion 4 que €l liene frecuentemente
1a consistencia y color de esta: Conocerd
Vm. lo ridiculo de semejante opinion,
cuando ‘sepa que las peritonitis de los
hombres presentan esta supuesia leche tan
bien como las de las mugeres; y que €n
4mbos sexos, acaece con frecuencia que
el pus de las peritonilis, en vez de ser
‘blanco y cremoso, es seroso, cetrino,
rogizo, sanguinolento, y aun & veces re-
ducido 4 una concrecion membraniforme.

EL SABIO.

;No da Vm. pues antilechosos 4 las pa-

ridas atacadas de peritonitis?
EL MEDICO JOVEN.

Se les administraban vomitives y reite-
rados purganies en otros tiempos, con la
mira de abrir una puerta d la leche, 4 la
bilis, y 4 los humores de 1oda especie que
las gentes se ficuraban puestos en movi-
miento para arrojarse sobre el empeine.
Muchos médicos , secuaces de los sistemas
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antiguos, tienen todavia la costumbre de

curarlas asi; pero iluminados los huenos
espiritus con la doctrina fisiologica, echa-
ron de ver que Ta mortandad, mucho
trempo hace tan notable, de 1as recien pa-
ridas, era el Gnico efecto de esta VICIOS2
'En*z’lctica. Ataque la peritonite 4 un lLiombre,
4 una muger 0 criatura, su cura es siempre
una misma. Es una inflamacion, es preciso
acelerarse 4 atajarla. y esto tanto mas
cuanto el pus que ‘ella produjera no halla-
ria salida ninguna. Tiénese acierto en ello
cubriendo de sanguijuelas el empeine; su-
primiendo todo alimento, y vedando toda
esPec?ie de movimiento; pero para esto
conviene ser llamado en el primer dia,
Porque con mucha frecuencia es mortal
esta enfermedad desde el tercero. Mas
tarde, no esti perdida toda esperanza de
triunfo, cuando la peritonitis s moderada,
PEro €s cosa muy dudosa; y cuando se
logra librar de la muerte al doliente, le
queda frecuentemente, en el peritoneo,
una coleccion de pus que requiere parti-
culares medios.
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Algunos médicos quieren que se cure la
peritonitis puerperal;; .que las sang uijuelas
no pudiéron atajar, por medio del calo-
mel ¢ mercario dulce. Qbra este purgando
y haciendo salivar. Cuyomedio les panece
el mas seguro, cuando la muger esta muy
débil para soportar las sangrias. Algu!jos
aciertos pudiéron recomendar esta prac-
tica, que es unaverdaderarevulsion; pero

ella no precave siempre la coleccion del

pus en él_Periténeo.. ;
Aun 4 veces hay precision de practicar
la puntura para disminuir la masa del li-
quido derramado. Pueden sanar estas es-
pecies «de ipacierites, despues de un dar-
guisimo tiempo , cuando se hallan asistidos
por un médico fisiologista; pero s1 ‘son
indéciles, 6 estan confiadosa un #en
doctor 4 1o antiguo, ‘que, no pensando
mas que en la evacuacion del liguido
derramado, se dedica pertinazmente &
purgarlos , 4 hacerlos sudar, & promover
las ‘orinas, no dejan nunca de caer en la
Janguidez, -de ponerse completamente hi-
drépicos, 7y terminan casi siempre con
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una temprana muerte. Juzgue Vm., con
arreglo 4 esto, cuanto importa conocer
bien la peritonitis, ysaber abrazar una re-
solucion luego que se advierten los pri-
meros indicantes de esta inflamacion. -

EL SABIO.

Por cierto, éteme aqui bien penetrado
de esas verdades, y le agradezco suma-
mente 2 Vm. el habérmelas comunicado;
porque veo ahora que el comun de las
gentes no tiene conocimiento ninguno de
esta dolencia.

EL MEDICO JOVEN.

Anada Vm. que los médicos mismos no
tienen el suficiente todayia sobre ella. Mu-
chos la toman por un edlico durante las
primeras horas, y dejan pasar el momento
propicio para atajarla. Aun con frecuencia
la exasperan por medio de pociones de
opio y éter, que ellos llaman calmantes,
¥ que son simplicisimamente muy irritan-
tes; algunos, tltimamente, no la recono-
cen, mas que cuando llegd ella al supre-
wa grado de intension. Por otro lado, en
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cuanto & los médicos que ‘conogen esta
enfermedad, sirvio y sirve ella todavia
diaviamente: de obstacnlo parala propaga-
cion de la doctrina fisiologica; & causa de
(que muchos deellos la toman: por tipo
Gnico de las inflamaciones del empeine, y
110 quieren reconocerla en donde no hallan
las calidades suyas. Si se les dice que un
febricitante estd asaltado. de gastritis 0 en-
tepifis, le palpan; y si la fuerte presion
qi’r""le hacen esperimentar no produce
vivisimos dolores, asegaran que no hay
inflamacion ; hablan de bilis, nervios, de--
hilidad & putridez, y se funda sobre estos
falsos indicantes su curacion. Importapues
sobremanera el liacer suber & todas Jas
personas instruidas, sean de la ¢lase y pro-
fesion ‘que s¢ quiera, que con mucha fre-
cuencia Ja inflamacion de Ta superficie
interna de los organos digestivos no es
dolorosa; que los “dolores permanentes
que se aumentan con la presion, pertenc-
cen 4lainflamacion de susuperficie esterna
o peritoneal; quela falta de apetito, lased,
el ardor de la garganta, el ealor acre de
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la piel, los dolores contusivos de los miem-
bros, y el mal de cabeza, bastan siempre
para justificar la gastritis y enteritis; que,
por este duplicado motivo, es perfecta-
mente inttil el martirizar 4 estos pacientes
estrujdndoles el empeine para descubrir un
punto dolorido que no existe.

EL SABIO.

Est4 muy bien; me formo una idea del

modo con que Vm. considera las inflama- -

ciones de las principales visceras; pasemes

4 las enfermedades de las estremidades:
Ha contraido Vm. el empeno de ha-

blarme sobre la gota; ; como la mira Vm.?

EL MEDICO JOVER.

Se'lo diré 4 Vm: en nuestra proxima
conferencia.

FISIOLOGIGA.

 DIALOGO SEPTINO.

De la gola y rewmatismo.
EL SABIO.

Sea Vm. bien venido, querido doctor
mio. Me prometi6 Vm. hablarme hoy de
la gota; me estoy consumiendo por oirle;
porque, despues de haberlo reflexionado
bien, no puedo figuvarme .qué rumbo va
Vm. & tomar para poner la_;gol;a en a
misma linea que todas-as enfermedades
cuya historia me tiene hecha.

EL MEDICO. JOVEN.

La gota, despues de haberse mirado
como un humor acre, como una resulta
de la descomposicion de los huesos, como
un flato, como una enfermedad perviosa,
como un humor eraso, espeso, producido
porlatranspiracion suprimida, y que, para
el mayor bien del paciente, dehe espelerse
por la via de las articulaciones, fué puesta




