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puramente intestinal, lo he favorecido por esa via, dando ligeros purgantes sa-
linog, y en todos los cagos he procurado auxiliar la accion del aparato gastro-
intestiral, con la de la piel y los rifiones, bien haciendo que se abriguen log en-
fermos para cuidar el sudor si se presenta, bien empleando las fricciones secas,
6 bien embrocaciones oleosas y estimulantes calientes, como el linimento amo-
niacal alcanforado, etc. Esta medicacion 1a he alternado con el uso de algunas
bebidas gomosas y calmantes, siempre tibias y algunas ocasiones aroméiticas,
como el cocimiento de linaza 6 arroz, y la solucion leve de goma cori jarabe de
azahar 6 corteza de cidra, y 4 veces con ligeras infusiones theiformes y aro-
méticas con un poco de alecohol 4 treinta y dos grados, eter sulfdarico 6 aceta-
_to de amoniaco, segun las indicaciones que he sacado del estado nervioso de
los enfermos. Este plan, prudentemente sostenido y combinado, rara ves me ha
dejado de producir efecto favorable, y solo en estos casos y cuando hay diafo-
resis y el enfermo est4 bien, lo he suspendido, y aun moderado la accion eva-
cuante, con cortas tomas de polvos de Dower, pociones levisimamente laudani-
zadas, § con algunas gotas de agua de ladrel cerezo ¢ almendras amargas, y
medias lavativas emolientes, almidonadas 6 astringentes. En este periode he
creido necesaria una dieta severs, pero muy pocas veces una abstmencw. abso-
luta., y menos cuando la situacion se prolonga. :
[ Concluird.]

QU‘STE, PROBABLEMENTE DEL BAZO.

——

Existe en el hospital de San Hipélito, un maniéitico crénico, incurable, que
ha padecidto varias enfermedades curiosas. Entre otras, la que voy 4 referir es
muy digna de la consideracion de los médicos.

Hace dos afios tuvo unas calenturas intermitentes, que cedieron al sulfa’co
de_quinina. Se sigui6 quejando de un dolor en &l hipocondrio izquierdo, que al
principio no presentaba ninguna alteracion visible al tacto ni 4 la percusion.
Poco despues se presentd un tumor ovoideo, que salia de debajo de las costillas
y se estendia hasta cerca del -ombligo; este tumor era remitente, indolente al
tacto, sin cambio de color en la piel, fijo, sin poder dislocarse: no habia calo-
frios, ni calentura; solo el apetito era malo: no podia comer, y cuando lo hacia
solia vomitar la comida; dormia bien y no se quejaba mas que del embarazo
que le ocasionaba el tumor. -
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Por la posicion del tumor y su forma, crei que se trataba de una hipertro-
fia. del bazo consecutiva 4 la calentura intermitente (1), pero no estando segu-
ro en mi diagnéstico, esperé algunos dias. El tumor erecié rdpidamente, y cuan-
do lleg6 4 la cresta iliaca, crei percibir alguna fluctuacion. Entonces con un
trocar esplorador hice una puneion, y el liguido que contenia era tan fluido y
tan di4fano, que por medio de esta pequefia cfnula del trocar, pude estraer

© seis cuartillos. ’

El tumor no se ha reproducido.

A mediados de este afio se me qucjé de nuevo de dolor en el epigastrio, acom-
pafiado algunas veces de nduceas y vémitos, y no pocas ocasiones con calentu-
ra ¢ inapetencia. Examinado muchas veces el abdémen, no encontraba otra co-
sa que una sensibilidad un poco exagerada, hécia el apéndice xifoide, alguna
vez meteorismo: la orina no estaba sedimentosa, no habia saburra en la lengua,
pi se quejaba de dolor alguno en su cuerpo: el decfibito era fécil; su suefio
bueno: solia tener algunas indigestiones ocasionadas especialmente por los fri-
joles que arrojaba sin digerir, con algunas evacuaciones liquidas. Para comba-
tir ese dolor, que me parecié tener su asiento en el pequeflo 16bulo del higado,
apliqué un vejigatorio al epigastrio, que obré bien. Esto fué en el mes de Oc-
tubre tltimo. Dos dias despues del vejigatorio tuvo varias evacuaciones de un
pus sanguinolento, que duré por espacio de seis dias, mezclado con el escre-
mento natural. No obstante este desahogo, el dolor continué y el meteorismo,
lo que me decidi6 & aplicarle otro vejigatorio sobre el mismo lugar. El dolor y
¢l meteorismo han desaparecido, y el enfermo estd tan sano como si nunca hu-

l biera padecido.

| Tenemos, pues, un quiste probablemente formado en el bazo y curado porla
puncion. )

: Una evacuacion de pus sanguinolento por el ano, cuyo punto de partida no

es facil determinar, ;seria un-absceso de higado abierto en el intestino ? No me
atrevo 4 determinarlo, porque el enfermo mo me presentd mas datos que un
dolor en e} epigastrio, sin que por la palpacion hubiera podido comprobar la
presencia de algun tumor. '

‘Méxzico, Noviembre de 1865.

RaMox ALriro.

(1) A propésito de las calenturas intermitentes, cteo haber hecho esta observacion en
México. La hipertrofia del bazo, de que tanto hablan los autores, nunca la he observado;
gl contrario, las mismas calenturas adquiridas en Tampico, producen infartos tan enormes,
gue el vulgo ha hecho de este accidente una enfermedad independiente, llaméndele simple-
mente * Bazo.! Yo he visto dos casos en personas procedentes do ese puerto.






