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las cr~nsideraciones á que dé lugar ,~ariarán r.on el punto <le vis. 
ta __ LaJo el cual se coloque uno. Y s1 no, veamos ~1n ejemplo que 
ehJo cutre utros muchos pur ser muy comuu: que série de cousi
deraciou~s la_n diversas se pr_e~eu lau CI? ,el em!Jarazo segun qu 
se estudie baJo el punto de vista dPl fü.;10logo, del partero ó d •l 
médico legista! Y como éste aLuudau en la ciencia casos seme
janlcs. 

Es d_ifícil cst:1diar concienzudamente un pu~lo médico por fal
ta de tiempo, tiempo que empleamos los estudiantes en recordar 
lo qu~ l~emos podido apl'ender en los a~os an tcriores, puesto que 
la practica de los hospitales no es suficiente garantía ¡,ara tener 
fre~cas en la memoria las verdades científicas que cosechamos en 
los libros. 

Dedicarse especialmente á un ramo y estuiiar solamente ese 
es poco provechoso; rccojer observaciones, tal vez sea más fácil, 
pero en ~en eral no encierran u Lilidad práctica que es lo que de
be buscarse, ateu<lido á que es <l~fícil recojerlas Lien y más difí
cil razonar sobre ella. ; e ... tudiar preceptos para j 11zgarlos debida
mente, someter á prueba doclriuas y resulta<l<,s empíricos tam
poco es cosa fácil por faltarnos el caudal de conocimientos 
necesarios para hacer una co, a de valor; cm pre11derla por la ex
per·imenlacion es aun más difícil, S(Jhre todo cuando estamos 
entregados á nuestros propios esfnerzos. 

Y s<..in embargo de tod<J c. lo nece:itn.mos entrP.gar por delante 
corno enscüa de nuestra nobleza científica, el pergamm0 que en
cierra uua 1nuestra de nuestro saber ó por lo ménos de nue tro 
Lurn deseo. 

Cómo conseguir esto si apénas hay tiempo para hojear los po
cos libros que podemos encontrar y qne sun nada en comparacion 
de los numerosos que hay escrilos sobre materia tan va:La como 
es la medicina? Los tres primeros aüos profe ionales los pa. amos 
en iniciarnos en los secretos de la ciencia, en el cuarto em peza- • 
mos á adquirir algunos rccur. os y en 1 quinto acumulamos al
gunos nuevos ~1echo? y aplicacio_nes de los co11oci?1ientos ante
riores que al m1 mo t1emp::> nece~1tamos recordar. I tenemos que 
presentar co!Ilbate con tales armas! 

Por todo esto es difícil elejir entre tantos puntos como existen 
en la ciencia, uno que sirva de motivo de estudio y que reuna la 
nc,vedad, la exactitud y la utilidad ó cuaudo ménos tenga la ülti- ' 
roa. La poca práctica, el corto tiernpo de que di. ponemos, el co
nocimiento no rnuy profundo de lo hechos médicos nos dispen• 
san por lo tanto de presentar obras maestras. 

Nosotros no vamos á en~eñar nada nuevo, ni á decir una pala• 
bra más de lo ya establecido, vamos únicamente a señalar un 
hecho que encierra alguna ulilidad práctica. 

Establecido esto entremos en materia. 
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Hay una enfermedad muy comun, que se presenta en di ,ersas 
circunstancias bien atacando á un individuo, bien desarrollándo
se de un modo epidémico, propagada en este último caso por 
contagio, que otras veces y en ciertas épocas aparece con más 
frecuencia, que se desarrolla en personas de torta~ clases y que 
á pesar de haberse estudiado bastante, no todo el mun,io está. 
acorde en el significad() que tiene, ni en el valor que representa 
ni en el luQar que le corresponde en el cuadro nosológico. Esta 
enfermedaa es la erisipela. 

Mientras que para unos autores está comprendida entre los 
exantemas agudos llamados fiebres eruptivas, para.otros no pasa 
de ser una inflamacion simple, y no pocos de otro bando admi-
ten que e una inflamacion específica. 

E~ un padecimiento que reviste á veces formas tan v'.lriables 
y tan opuestas que, U primera vista parece tener caracteres de 
estas tres cosas pero si se considera más de cerca se acaba por 
considcrarl" como iufünnacion. 

Para. juzgar la. cu ·tion ·ea.mos lo que dicen los partidarios de 
la pir .·ia, de~pues dt ·culiremos sus proposiciones y terminare
mos ·~fialando un tratamiento que hemos visto dar mny buenos 
r,., ullaclos en los numerosos casos de cri.;ipela ,le la cara que he-
mos tenido oportunidarl de observar ·1 -.. liospilalcs. 

nal es la naturaleza <le la. crisip k'~ ... e es el primer pun-
to que se presenta á. nuesl1·0 estudio. \ \~ -- os si podemos ave-

riguarlo. Ja.ccoud, uno de los autores más respetables en estos tiempos, 
dice lo si~uicnte para contar á. la eri:ipela entre las fiebre~ erup
tiva ... : ,. La erisipela µosee una Lra.sm1sibilidad méuos pod rosa 
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aparecer en todas las regiones ulceradas ó simplemente priv:1das 
de epidermis. 

Estas formaciones secundarias son consideradas como la ex
pre:-;ion de iufecciou interna, constituyen lo que se ha llamado el 
período de~ gonel'alizacion de la difteria; pero en razon do nues
tros conocimientos sobre la composicinu <le las falsas membra
nas y sobre la difusion de los contá.gi0s, sería igualmente lógico 
considerarlas como producidas por inoculacion directa por las 
partículas morbífica._; la necesidad de la desnudez prévia rle la 
piel, es un argumento más en favor de e ta interpretacion." [t]. 

Y esto que no repugna al antor citado para relegar á la difte
ria, al rango de enfermedad local le sirve de pretexto y de razon 
para colocar á la erisipela junto á las fiebres eruptivas. Falta de 
inmunidad por una paete y lesion prévia de la piel por otra para 
negar á. la difteria su lugar entre las enfermedades generales; 
falta de inmunidad por una parte y lesion de' la piel por otra pa
ra colocar á la erisipela entre las eruptivas. Esto es no ser conse
cuente con las pro¡nas. ideas, por que admitir una cosa para dese
charla despues? 

Hay ademas otras muchas razones que vamos á seguir estudian
do y que indican que la erisipela es una flegmasía. Para la ma
yor parte de los casos de dermatitis erisipelatosa se puede consi
derar como positivo que :;1>11 debidas á un trabajo inflamatorio que 
se ~ropaga de la pared de los linfáticos inflamados al tejido cerca
no de la dermis. Tales son en primer lugar las erisipelas debidas 
á una lesion de la piel con inoculacion simultánea de una sus
tancia acre ó virulenta. Frecuentemente estos cas0s son los que 
permiLen comprobar directamente el hecho de una absorcion del 
veneno por los vasos linfáticos, segu;da de una inflamacion de 
su~ paredes y que origina secundariamente la inflamacion de la 
piel. 

Esto nos explica por qué la erisipela aun cuando ataque á mu
chos individuos en un servicio no se desarrolla en todos. Por lo 
que la falta de limpieza en las heridas, la mala curacion, las ma
las condiciones higiénicas en que se encuentran los enfermos traen 
consigo la descomposicion del pus, el cambio de aspecto de la he
rida como primer fenómeno apreciable, la inflamacion de los lin
fáticos y en fin la inflamacion de la piel cercana. 

Niemeyer, profesor de Tubingue, de tanto nombre y valor co
mo Jaccoud, dice lo siguiente en su artículo sobre erisipela: •'Si 
en ciertos hospitales la erisipela viene á complicar las heridas 
mas insignificantes, muchas veces aun las mordidas de las san
guijuelas, este fenómeno se explica facilmente por el hecho de 
que las sustancias que reabsorbidas ppr los linfáticos provocan 

[1 l Jaccoud [loe. cit.] 
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( 1 ) iemeyer [ loe. cit.] 
[-2] Nitm1eyer. 
[ 1] Monner4't [Pat, int. tom. IIJ.] 
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La absorcion de un veneno y su paso á la sangre determina 
como es sabido fenómenos generales intensos y con esto se ex
plican satisfactoriamente los que se pre entan en la erisipela. 
Además es ... abido que la penetracion á la sangre de líquidos sép
ticos por su inyeccion experimental en los animales determina 
la produccion de fenómenos generales grave-; entre los que se 
nota una elcvacion de la temperatura. Por esto algunos prácticos 
explican el calosfrío intenso y la calentura elevada de algunas 
eri 'ipelas por la ab orcion de un veneno que penetra por la he
rida en donde se ha formado ó en donde se ha depositado. 

Este modo de con~iderar la cuestion es satisfactorio puesto que 
C:itá fundado en la observacion y experimentacion. 

Pero parece que esta explicacion no puede aplicarse á los ca
sos de erisipela expontánea, pe1·0 autoridades como el profesor 
Trousseau niegan redondamente la existencia de estas erisipelas 
de la cara llamadas expontil.neas. Siempre existe una solucion de 
continuidad ó una alteraciou en la piel suficiente para darse cuen
ta de la aparicion de la enfermedad y que lo que ha habido en 
esos casos es una falta de haberse buscado la lesion primitiva [t). 

La presencia en el aire Je un veneno como el que admitimos en 
la erisipela, puede por lo tanto modificar los fenómenos ordina
rios de la enfermedad y hacerles cambiar de tipo, y por él se ex
plica!1 as anomalías que presenta. El miasma goza de gran pa
pel ea los casos epidémicos, por ejemplo, ya se admita que el ve
neno es absorbido, ó que haga las veces de fermento en el pus de 
las soluciones de continuidad ó simplemente por su presencia en 
el aire. 

Evidentemente no tc,dos los casos quedan suficientemente re
sueltos y explicados con este solo elemento, pues la marcha de 
las enfermeda,Jes cambia tanto con tan diversas circunstancias 
que no es extraño suceda lo mismo en la erisipela, así en este ca
so algunos fenómenos se explicarán por las circunstancias conco
mitantes, por ejemplo, los cerebrales encontrarán su ra~on. d_e 
ser en la excitacion determinada por la calentura en unos 1nd1v1-
duos: en otros se explicarán por la edad, como en los niños q~e.la 
más lijera elevacion térmica determina convulsiones y dch~10, 
otros serán imputados á la idiosincrasia, no pocos á la exlens1on 
de la flegmasía, etc. . . . 

De todo lo dicho resulta para nosotros que la erisipela es una_ 1n
flamacion análurra á las demás del grupo, que unas veces es sim
ple y otra i11fcc~iosa y que es conveniente distinguir una de otra. 

H:ibría toda vía. otras razones además de las ya sentadas para 
comlntir la idea de la fiebre eruptiva, pero con lo expuesto es 
bastante. 

[IJ Trou &l·an [clin it•a médicr . 

12 



--~-

11 

Pa emo ahor á e tudiar el tratamiento. 
Tomando por punt de parti,la 1 naturaleza de la enfermedad 

mucho autore: ¿ se atrev n á int rvenir directamente contra 
ella, no sol o t entre los qu la consideran como pirexia, sí 
que lamb· en . e ncuentran en el otro bando. 

:Monner t hasta peca por el exce o, pue ·to que dice en el tra-
tamieuto lo si uiente: « Cuando se admite con nosotros que la eri
sipela es una afeccion t ,hril esp cífica y que su xantema recor
re fatalmente su p ríodo sin qu nada pueda detenerlo, no se 
pu d conservar ninguna confianza á lo medios locales que so 
han r ,comendado. E ta mcdicacion es todavía más impotent , si 
e po ible. que la que consiste en detener la viruela, la fi bre 
tifoid a 6 el tifo; suc de lo mbmo con las emisiones sanguíneas. 
El trata mi nto eficaz con ~istc en la medicac10n vacuante » ( l). 

Así este autor niega completamente la utilidad de al un medio 
y vere.mQ~ despues que hay uno y que verdaderamente presenta 

gran utilidad. El tratamiento de Benett qu da formulado en su s ta ley de 
las pire ias que coneibe en estas palabras: "debe ser sintomál1co''. 
Guibout nos dice: "nada de tratamiento local en la erisip la. Las 
cataplasmas, las grasas, el ungüento napolitano, los fumeulo emo
lientes, el barniz de colodion elá. tico no han disminuido nunca 
ni la intensidad ni la durac.ion de ella y no son mas que una mo
lestia y otro fastidio para el paciente. Pero si la erisir,ela es fleg
monosa y sobre todo gangrenosa desbridamientos multiples, am
plios y profundos; al mi mo tiempo barniz r petido con la solu
cion siguiente de Trousseau: éter sulfúrico Y. alcanfor aa p. e. 
Si la erisipela amenaza subir á la cabeza, veJigator10 en la nuca; 

l 1] Monnerot [loo. oit.] 
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si es ambulante y tiende á. propagarse mas, un ,~ejigatorio á ca
ballo .. oLrc lo nfermo y lo 8ano á fin de fijar] y detenerla en su 
marcha serpi ino ·a, n and Lambien la solncion alcaníorada. 

Al ocupar::;' d' la lnedicacion int rna reprueba la práclica de 
los m(•dic s_ q n!~ 110 empl_ean nada. crmLra la. en~ 'rmedad por 1ue 
C=-> d' duraewn talal. Y dice "E un profundo err r: al coulral'io 
ofrecen la. pil' •.·h ) las má imporla11t indicacioue. tcrap úti
ca : t!n . 11 perío o prud1·ómico i h erur ci n se ha tar í é in
c0mpletarn 'llle •11 m li(J d accid nl g n ral ério , uno 6 
do vumi ti\ 1 • la facilitarán y por lo mi m m jorar · n l lado 
,r 11 •ral. En 'U ¡, 'rÍ d de e la lo i la cal 1 tura int n a, i los 
íuloma-, i11flamal1J1·iu · s 1n muy marc·tJ.o~ di La, ] bid· clilu
'Cll l •~, li ir·,, i ·a. , t m ¡, rante e mo la ale holnt ura d a ó1 ito, 

la. ,ligital. purga u t •:, de., mod rarán e la mauiC la io1 e , po
drán de Yia1· 11:-s am 'naza siem¡ re tan t mibl , de ompli a
cionc~ e 'rcl ,1·afr':-. ó pulmornr s.>> JJc pu :::, iiala l adin mi y 
r 'cumi ·nrla. lu t uico . Y acaba diciendo: (< 11 ucra st for
ma~ cxtr·m, y opu •.;tas 'a.un cuando rcvi tan u forma or li-
1taria H! d1~hc11 virrilar a iJuamculc para evitar complicacion s 
i m¡ ru p0t-ible:::, >> (l). 

E ... k · ·,1e1>re médico del Ilo pilal au Luí aurn¡u 11 el rc"'lo 
de sus lccciuuc no habla. de la eri ip la, par , inclina· á con
siderarla Cl>1no fielJre crtq ti ·a s O m e:::,lo ind · ca. •l l rat mi ulo 
qu r ~r.omic11da. 

<Juc c~t,Js autores ~e cxp1 c.::icn de cmcja1 le m do al ocuparse 
d •l trr tamic11to de la enferme ad guc e ·tudiam compl'Cll e 
pn •::: r, que partc11 Je la co1bi crauun de su natural z pirét1ca; 
no e c"de otrn tanto con iemeyer q 1 con e te motivo dice lo 
signiPnle cu sn obra J a citada: << pero i es cierto qu n la ma
yor parte de los ca. o::; conviene abandonar á í mi ma la nfer
m dad, d la cual e imposiJJle abreviar la duracion que ordi
nariamente se termiua con felicidad aun in l oc l'l'O e nin
rrnu tratamie11lo. pucd n sin embt\rJ obrcycnir accidcnl qu 
hagan indispcn~a}Jle la iutervcncion de la tcrapeütica". 

Para nosotr, :; que con ideramus la erisip la como una inflama
cion_, cr e1n0s ,¡ne es prudente intervenir <lircctamenl JJien para 
evitar que la enfermedad 5C propague ó bien para curar la cxis
t nte. 1'i podemos con eguir lo primero, har)mos bien en em
prender un tratamicmlo rápido y seguro, si solamente contamos 
con medios para lo segundo siempre haremos bien en obrar y es
to cuauto án t s. 

Muchos medicamentos se han recomendado para obtener el se
gundo resnltaclo, podemos decir que cada. autor ha. tenido su fór
mula favorita y que recomienda sobre todaCJ las demás; desde las 

(1) Guibout f loe. cit.] 
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y del tratamiento de la erisipela, encontrarian su lugar adecua
do las observaciones de los casos en q~1e usado el tratamiento re
ferido ha dado buenos resulta<ios. Pero esto se hace demasiado 
largo y no e:s veutajoso ni para el jura.do que tiene que juzgar 
ni para. el can,li,ialo que pertenece á la clase de los desheredados 
y mieulras más págma:, tenga el impreso, mayor cantidad de 
numerario tiene que desembolsar. 

Esto es una razou poderosa para nosotros, para no haber dado 
mayor desarrollo á nuestro ligero estudio, pero muestra al mé
nos el deseo que tenemos del bien de las gentes. 

México, Febrcr,'.) de 1878. 

José de J. Núfie~ . 

..... 

16 


	Portada 
	Texto

