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SOBRE LA NATURALEZA

DEL

Célera-morbo oriental.
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Hu})iendo recibido la adjunta carta con equivocada
dircecion, v asegnrado por algunos buenos Profesores
que seria util se comunicase, me apresuro @ darla dla
prensa, con animo de dirfjirla 4 los que en Galicia
profesen la ciencia de curar, sin mas retribucion que el
placer de hacer bien, si para ello puede servir, Es tal
la estimacion que ¢l autor tiene & su hermano, que no
por falta de su consentimiento tendrda Vind. que sentir,
y asi se lo asegura su muy atento servidor Q. B, S. M.

Manucl Sanchez Nuiez.
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Sr. D, José Ceballos.—Cordoba,

Carmona 3o de Noviembre de 1833,

Ngi muy estimado amigo y comprofesor : Reeibi sn
favorecida del 20, que ciertmmente lei con placer ¥ sa-
tisfaceion. Me alegro sobrematiera ue mi compaiiero
Rubio hubiese agradado a vmd: no dudaba de ello,
porque la dulzea de su trato, talentoy amabiltdad, se
atrac Con jnsticia el aprecio de cunantos le conocen,
Serd un profesor que dard honor & la medicina espa-
fiola » asi se To tengo pronosticado.

Las muchas didas v temores que sobre ¢l actual
estado sanitario de Sevilla abundan en esta Junla snpe-
vior, acaba de disiparlos la municipal de aguella cin-
dad, contestando de un modo satisfactorio 4 cuanto se
le pregunta relativamente 4 1res espedientes que se le
dirtjieron, shorrandome con esto un viage para il bien
odioso, atendido su objeto. En este concepto saldremaos
de aqui elg proximos ¥ en verdad qne 1o deseo infinito,
no por ver & Sevilla, sino porgue se acerea el mo-
mento de dar & Vmd un estrecho abirazo & mi vuella @
Madeid, La idea de gue luego me vord hibre de co-
misiones ¥ sin owro cuidado que el conservar mi vida y
atender 4 la educacion de mi famitin. me 1‘(3]':1&-'0110{‘.(:
yalr:jn de mi una especie de Ilip(mul‘u’:rf:i que me ;1f1ij(:
desde que estoy en Carmona, Tle agui nna de las afec-
ciones (que mas temo, (ue mas ne persigue, y sobre
(que por desgracia sabemos tan poco. Su naturaleza la
pongo al nivel de la del colera oriental, mal que le
pese al Dr. Broussais, «quiero decir, que las 1gnora-
mos. partiendo del principio de no counfundir los fe-
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nomenos consecntivos de uua enfermedad econ la onfor-
medad misma; lo contrario nos conduciria & un ecahos
de meertidumbres, en el que considero envuelto ul Pro-
fesor de Val-de-Grace.

Insensiblemente e ventdo 4 dar en el punto en
que tanto a Voud seducen las opiniones de aquel céle-
bre hombre de nuestro siglo solive la natuealeza de la
cruel Iija de Jésora, Ll paseo 4 Montilla, mi indigesto
lumor, y owos pormenores e no son para este si-
o, estorvaron que manifestase entonces mi modo de
pensar, Ya gue Vind me favorece levendo con gusto
mis pobres producciones, y que hoy justamente nada
tengo que hacer, dard suclta & mi ploma, aunque salga
Targa la carta: en clio levard el doble interes de satis-
facer su curinsidad, y de prevenir 4 un amigo con los
hechos que posco, no con hipdtesis lngentosas y sedue-
toras contra la esposicion de la docurina fisiologica apli-
cada al cdlara, eserita por Broussais, y que actualmente
estan traduciendo en Pamplona para circularla,

Antes de entrar en materin debo advertir 4 Viud
que los franceses en general se han habitwado hace
largo tiempo 4 no ver en las enfermedades mas qne
lesiones de los érganos, alteraciones circunseripias, y
limitadas & puros fendmenos orgdnicos ; que creen co-
nocer wvoa enfermedad, cuando han descubierto el
asiento de la lesion material que produce dichos fend-
menos; que para ellos la enlermedad no es mas que
un Grgang, 6 un tejido fisicamente alterados ; en una
palabra, ¢l padecimiento de los érgancs es para los
franceses, tncluso el autor de la nueva doctrina, toda
la enfermedad.

Ya ve Vid que en esto se confunde la naturaleza
de las enfermedades con la forma de estas, siendo dos
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cosas sumamente diferentes; que es encerrar la pato-
légia en el estrecho civenlo de las lesiones orginicas.
Isto supuesto, vamos & pegarla con Mr. Bronssais so-
bre su opinion acerca de fa naturaleza del cdlera-morbo
epulémico,

Siempre consiguicnte este Profesor i los prineipios
que ha proclamado como reformador de la medicina,
anuncl( antes de observar culéri(-os, que la enferme-
dad era solo una inflamacion del estémago y de los in-
testinos. Cuando se declard la cp;dcnua en Paris, y vio
la singularidad del aspecto del mal, sns fenomenes
complicados y variables, su violencia superior & todos
los recursos del arte ; dltimamente ¢l profundo miste-
rio de su naturaleza v de sus causas, conocib que todo
esto presentaba un campo vasto @ las mas aventuradas
especulaciones tedricas. Como hombre sagaz, empren-
dedor, y dicstro en nplovcclmr las ocasiones, creyd era
aquella la mas & propdsito para la restauracion dc su
doctrina, y decidiéndose 4 ser el primero en dar opi-
nion acerca del célera, y publicindola en casi todos
los periddicos, consignio en efcclo Hamar la atencion
publica. Mis compaficros € yo fuimos testigos de su
pasajero, pero brillante trianfo. Los dcs;mtm bhancos
del anfiteatro de Val-de-Grace se Henaron con lo mas
escojido de la mveniud estudiosa de Paris. Prevenidos
nosotros mismos en su favor por la celebridad universal
de su nombre, y sin tener todavia un profundo cono-
eimiento del célera, le oimos con gusto, y no cono-
cimos al pronto la poea solidez de la opinion que sos-
tenia. Estas ilusiones empero se disiparon luego 4 Ia
vista de los hechos y con las lecciones de la esperien-
cla,

L1 Dr. Broussais invoca siempre ¢l resultado de Ja
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practica et apovo de su doetrina, pero este no corres-
pondié @ sus descos, ¥ lo que es peor se creyd obli-
gado & ocultar muchos de los enlermos que perdin,
Mas vamos al examen imparci:ﬂ de sus opiniones. Ll
colera-morho § es una gz;as‘lm-(’.'rl'(:r‘il.!ls‘ !
los hechios por ver st estus apoyan 0 destruyen seme-
.';aute asereion,

Aun cuando se lograse probar que en el cdlera
exisie slempre wia inflamacion de la mmcosa gastro-
intestinal, esto no autorizaba para decir que la enfer-
medad no s mas gue una gasiro-enteritis, pues la {or-
wma de una enfernedad no es la enfermedad misma.

Pero esta gastro-enterdis ;oes la forma con que s¢
nos presenta el colera? Ni los sintomas, ni las lesio-
ues cadavdricas permiten crecrlo.

Cuando el mal llega al periodo de reaccion exis-
te en muchas ocasiones una verdadera  gastro-ente-
ritis, mas este periodo ne es el que caracteriza Ia en-
fermedad, no presenta entonces cl mal los siniomas
que le son propios. De esto no pucde dudarse : Gigase
al mismo Broussuis en el final de su primera leccion

Recurramos a

deducis el cardcter nosografico del cdlera: 7la debili-
wlad de la cirenlacion, la desapavicion del pulso, I
(fitaldad de las estremidades, y la clanosis de Ta cara,
won los sintomas & que hay que recarrir para determi-
enar Iz existencia de la enfermedad.”

Pues bien, ni estos son los sintomas de gastro-en-
Leritis, ni ningun otro de los fendmenos morbosos que
los acompanan durante el periodo dlgido, indica la exis-
tencia de la flegmasia gasteo-intestinal. Figdmonos des-
de luego en los sintomas gidstricos, que son los que pa-
recen & primera vista apoyar la pretension del ator.

Es cvidente rue se encuentran muchos casos de
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colera quie no presentan ni sintomas, ni lesiones gistri~
cas |y (qnd casos son estos ! Los mas violentos y rédpi-
dos, los que ocurren al prineiplo de la (lsktl(’mm. Y
cuando los enfermos mueren en poco tiempo, Ahora
bien, si la enfermedad fuese una gastro-cuteritis, la
violeueia del cdlern provendria de la inmensidad de la
inflamacion, v en los enfermos referidos es en Jos que
deberian hallarse sintomas gistricos nias graves y lesio-
nes orgdnicas mas profundas,

Nadie ignora cuanto ha insistido Droussais en el
sumo interes que ofvecen los diversos cstados de la
lengua para el diagndstico de la gastro-enteritis ; mas I
de los coléricos durante el periodo dlgido se presenta
Yaupia, hiwmeda, ancha, lasa, fria ¥ ]mluh O azulada;
caracteres cnteramente opuestos a los que ¢l mira co-
mo propios de las irritaciones gdstricas. Las evac uacio-
nes por vomitos y edmaras, que son los sintomas mas
importantes que stuministva en esta enfermedad el apa-
rato digestivo, son asimismo una de las mcjm'cs prize-
bas de la no existencia de la inflamacion gastro-intesti-
nal, Los vomitos y diarrea son mny fr(‘(uml("s y abun-
dantles en casos poco graves, y lo que es mas dwno de
notarse, cesan por lo comun, cuando en el l}euodo de
reaccion se declwan verdaderos signos de irrilacion
gastrica. Las materias evacuadas, en vez de ser amari-
Has, verdosas, mas ¢ menos osenras, amargas, dgrias
ete., son claras como el agua, blangnizeas, I]JS]l)}lllL‘a,
{ antes de ahiora dijc & Vmd que las habia gustado) ino-
doras y con copos albuminosos s en nna palabra, carac-
teristicas h enteramenie diferentes de las gque au‘OJan
los que Ia(](’wu las gastritis. Los enfermos que mas
VOmitan y mas cursos hacen, no son los que presentan
mas ardor epigasirico, ui sensibilidad abdominal al tac-
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to, sino al contrario los que sufren menos estas inco-
modidades. La sed que es entonces tan viva, va casl
siempre acompafada de la humedad y palidez de la
lengua, y lcjos de calmarse con la abundame bebida
de liquidos, se reproduce con mas intensidad despues
de los vomitos que ellos provecan. La ansiedad epi-
pistrica, la constriccion de la region del estdmago, los
dolores y el raido de tripas, ¥ todos los otros sintonras
del aparato digestivo, que tante molestan 4 los enfer-
mos darante ¢l periddo de lis evacuaciones , cesan asi
como ellas, cnando aparecen los signos positivos de la
irritacion de la membrana mucosa gastro intestinal,

Si de los sintomas locales de la Hamada gastro-
enteritis pasamos & los que el autor ha dado en esta
enfermedad ¢l nombre de simpeticos, lo primero ¢ue
ﬁja mi atencion cs el estado del pulso. La inflamacion
de la mucosa, que segun Mr. Broussais acelera la cir-
culacion, no solo constante, sino esclusivamente en cl
colera ; tendrd la singular propiedad de retardarla o
suspenderla? Lia cansa determinante de las fichres ;se
convertird alilora en el agente inmediato de la debilidad
¥ ausencia de las pulsaciones del corazon ! ko el pe-
viodo dlgido la irritacion gastm—iﬂtcslinal suspende el
circulo, y en ¢l de reaccion la misma le restablece v
acclera { Como es postble concehir semcjunu‘s ideas !
Los temblares, las convulsiones, el delirio, tos sinto-
mas todos de reaccion cerebral, que son el acompaia-
mijento ordinario de¢ las gasiro-enlerilis graves, segun
los partidarios de Ta doctrina fisioldgica, faltan cons-
wantemente en el edlera, mientras el periodo algido.
La fvialdad, la paralisis, la cianosis de la piel ;sou por
ventura sintomas que guardan alguna analogia con el
estado de a cutis que sc obscrva en los casos de in-
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flamacion gastro-intestinal ? Mr, Broussais pretende sin
embargo haber observado uno 6 dos de los sintomas
principales del cdlera en muchas fiebres graves. Sea
muy enhorabuena; whora nos falta la prucha de que
estas fichires graves eran verdaderas gastro-centeritis,
Ademas uno & dos sintomas tomados separadamente
nada pruchan con vespecto & la naturaleza de una en-
fermedad ; es la reunion de todos, sn enlace, sn de-
peudencia, las que tienen un valor positivo, Ahora hien:
este cnnjumo de sintomas que se ohservan en el célera
i se vio jamus en algun caso de inflamacion de las vias
digestivas ? Pigtirese ¢l Dr. Broussais la gastro-enteritis
mas violenta, la producida por el arsénico, el dcidosul-
farico, 6 los venenos mas corrosivos ; supdngala acom-
pahada de u[ceracionypcrﬁ.u‘acioh y seguida de los fe-
HOIMCIOS stmpaticos mas graves y violentos. ( Llegara
j::mus a4 producir la cesacion del pulso acompanada de
cianosis, calambres, suspension de orina y flujo colé-
rico? Luego, si como dejo manifestado, los sintomas
propios del edlera no se encuentran en las gastritis or-
dinarias, ni los de las inflamaciones gastricas en el co-
lera ; donde estan las pruchas de su asereion?

51 del examen de los sintomas pasamos al de los
cariacleres necroscopicos, cosa 4 que Mr. Broussais da
una mmportancia casi esclusiva, veremos que en esta
veusion no le son tan favorables como pretende.

Convengo cn qie las lesiones eadavérieas son uno
de los mas interesantes elementos que constituyen fa
naturaleza de la enfermedad ; mas con respectlo al c6s
lera no nos han ilustrado mas que todos los otros. Tal
vez 1o existe ninguna afeccion pataldgica, enyas ale-
raciones materiales Layan sido estudiadas con nias es-
mero, pues los médicos de todos los patses rivalizando-
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entre si el celo, aplicacion y constancia, han hecho es-
traordinarios esfuerzos para hallar cu los Organos la
causa oculta de tan terrible mal. ;Vanos esfucrzos ! !
La anatomia patole.’;gica no ha satisfecho ninguna de
nuestras dudas,

El Dr. Dronssais ha creido sin embargo poder apo-
vav sobre lus lesiones cadavericas la esplicacion que da
del ¢dlera, pero sus winnfos fueron acreos. Prewende
que en los coléricos se encucniran sicmpre vestiglos
oas G menos ciertos de inflamacion g:-:str()-intestiua],
¥ esta asercion dista mucho de la verdad. Tufinitos ob-
servadores, entre los que cilaré como mas conocidos
los doctores Chomel, Magendic y Guenan de Mussy,
han hecho auptopsias de coléricos que no prcsenml;an
la menor seial de  legmasia de 1n mucosa, del es-
tomago y de los intestinos. Mis compaiieros ¢ yo, que
sino les ignalamos en autoridad, no le cedemos en
buena fe, podemos asegurar lo mismo. £] De. Ribes,
cuya ilustracron y candor son demasiado notortos, espre-
saba la idea que acabo de indicar, diciendo con ener-
gia y con el acento de nn convencimiento inumo «s
«eatunniar los Grganos el acusarlos de ser la causa del
colera-morbo.”

Pero ; caales son Jos casos en gue en general es
mas frecucnte esta ausencia de lesiones de la mucosa,
y aun de las altcraciones organicas? Justamente ague-
1los en que la entermedad es tan activa ¥ violenta que
matka CcH pocas horas, Las lesiones mas fuertes gue
manifiestan  debian corresponder 4 los sintomas Tas
graves, como se verilica cun las otras afecciones agu-
das, y por regla gencral, los (ue muneren en el periodo
algido, son los que ofrceen menos vestigios de flegma-
siz gastro-intestinal, sicndo este periodo ¢l que ver-
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daderamente constituye cl colera. Muchos de los ca-
diveres de los coléricos muertos, durante el periodo
dlgido, presentan no obstante diferentes lesiones, pero
os necesario darlas su verdadero valor.

Las alteraciones de los drganos de los (ue mueren
en ¢l periodo dlgido, consisten principalmente en fa
estancacion de la sangre venosa cn muchos ¢ casl to-
dos los tegidos, en el afluyjo de una gran cantidad de
serosidad a la muneosa gastro-intestinal, en la sequedad
de las membranas serosas, y en la supresion mas 0 me-
nos completa de las secreciones y escreciones, con par-
ticularidad de la uriparia,

Alora bien ; cuales son las lesiones (ue entre estas
puede probar la cxistencia de la flegmasia gastro-intes-
tinal? ; Lo es la estancacion de la sangre venosa cn
los vasos del tubo digestivo ? No por clerto 5 porque es-
la es comun 4 los vasos de los otros tegidos, y parti-
cularmente de los tequmentos, las meninges, y los 6r-
§anos parenquimatosos, hallindose a veces en estas par-
1es, y fultando en el canal intestinal,

I's verdad que se cncuentran con {recucncia en
la mucosa gastrica infartos , manchas y equimosis con-
siderables ; pero todo esto ha sido examinado molecu-
larmente, por decirlo asi, y de este atentisimo y pro-
ljo examen resulta que tales manchas son debidas. &
Ja estancacion de Ia sangre venosa, y de ninguna ma-
nera 4 la congestion de Ia arterial.

i Se dard como prueba de la flegmasia gastro-in-
westinal Ia acmmulacion de fluidos scrosos y la cxila-
cion de ellos, que se verifica en Ia mucosa? Iisto no
es sostenible, porque se ha encontrado muchas veces el
mismo liquido en los rifiones, enla vegiga de la orina,
Y auu cn la mutriz; y porque scme_%:mle humor no ha
sido jamas exidado por la mucosa inflamada,
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Los médicos belgas enviados 4 Parfs para estudiar
el eblera adoptaron la idea de la gastro-enteritis colé-
rica, disfrazindola y presentindola como una irvitacion
gastrica acompanada de hemorvigia serosa. Lsto 4 lo
menos tiene ¢l mdérito de la originalidad, porque i pe-
sar de enanto se ha dicho del edlera, creo que ellos so-
los han podido hacer de esta enfermedad una lemor-
ragia,

La sequedad de las membranas serosas v la sus-
pension de las secreciones ¥ escreciunes g]andﬁ]nros no
pueden servir de apoyo 4 la idea que se combate, por-
que no son fenomenos que acompaiien punca 4 las fleg-
misias gastro-intestinales,

En los que mueren durante la reaccion se hallan
por lo comun vestigios bien manifiestos de la flegmi-
sia de diversos 1egidos, v schaladamente de In mucosa
gastro-intestinal, Esto es muy positivo, y corresponde &
fa mutacion que la sintomatoldgia del edlera espert-
menta en aquel periodo. Empero esta notable coin-
cidencia de sintomas de gastro-enteritis y lesiones ea-
davdricas correspondientes, s un poderoso argumento
contra la pretension de Mr, Broussais, porque si enan-
do se observan sintomas y lesiones es indudable la fleg-
muisia ; como hemos de creer en sa existencia cnando
no se manifiesta ni por los unoes ui por los oiros?

De cuanto queda dicho resulta, que ni Tos sintomas
considerados en si mismos y en su conexion v depen-
dencia mitua, ni las lesiones eadavirieas por sn au-
scncia en algunos casos, por su fulta de corresponden-
cia con los sintomas en otros, por su pluralidad cons-
tante, y su especialidad manifiesta, perniten dar asen-
so 4 la idea de que el célera-morbo epidémico es una
inflamacion de la mucosa gastro-intestinal..
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He bien, mi querido, ; Habrd satisfecho agrada-
blemente sn curiosidad ? ; Seria tan feliz que mis ra-
zones hayan sido snficientes 4 convencerle de que el
protesor de Val-de-Grace se equivoca como otro cnal-
quicra en sus conceplos y en sus ilaciones ! Lo dudo;
veo a Vmd, demasiado enamorado de la doctrina fisio-
Iogica, y porlo mismo no me atrevo § cantar victoria.
Tymbien o estuve Yo, ¥ aun confieso hoy, que su sis-
tema arro)d un rayo e luz sobre el diagndstico y cu-
racion de algunas enfermedades (ue yacian en la obs-
curtdad; pero no puedo menos de decir que {ué de-
masiado esclusivo con respecto 4 la totalidad de ellas.
Pretender reducir 4 1a patalogia & un circulo tan pe-
(queiio, hace perder & Mr. Broussais una gram parte de
s mérito. Le respeto, le aprecio, le ereo uno de los
primeros sibios de la escuela de medicina de Paris ;
quicro leerlo en mi estudio para criticarlo, pero no
quiero otrlo, porque me seduce. Por lo que toca 4 la
natraleza del edlera, ercame Vmd lo errd de medio
a medio.

Debe Vmd confesar que Hevo charlado demasiado
Yy permilirme que termine esta pesadisima carta que ya
me fastidia, ; Cuando serd el dia que no tenga que
Lablar de cdlera ! Quisiera olvidar hasta su nombre.

Tenga Vmd la bondad de decir mi fino recierdo
4 los seitores Montilla, Luna, Arroyo y Sandobal. Vimd
mi especial amigo, vea en que puede complacerle su
atento afectisimo servidor y compaiicro Q. B. S, M.

Lorenzo Sanches Nufiez.







