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CARTA SOBRE LA FIEBRE AMARILLA

POR EL DOCTOR MANUEL DAGNINO,

DE LA UNIVERSIDAD DE OARAOAS,
MEDICO BN GEFE DXL HOSPITAL DE CHINQUINQUIRA DE. MARACAIBO, PROFESOR DE PATOLOGIA.
INTERNA EN XL COLEGIO DE LA MISMA CIUDAD,

La fiebre amarilla ¢ aclimatoria se puede dividir por el médico practico en
benigna y grave.

La grave, en fulminante ¥ regular atendiendo 4 su curso ordinario.

La practica me ha ensenado, que la fichre de aclimatacion se puede dividir
por lo que hace 4 su forma sintomébtica, 6 su fondo morboso en: 1.oinflamato-
ria, 2.° biliosa, 3. ataxica, §.o adindmica, 5.7 catarral.

Bueno es parar Ia atencion, en que al invadir la fiebre, casi siempre el énfor-
Ino presenta lo que se llama aparato inflamatorio; pero desde el segundo 6
tercer dia, y 4 veces desde el primero, la forma que ha de adoptar Ia anferme-
dad en su curso ulterior, se marca y prouuncia casi siempre, y un médico hahi-
tuado 4 trafar esta fiebre no Ia desconoce. Y este es un punto muy importaute
para el iratamiento que ha de adoptarse en el irascurso dela enferinedad.

SINTOMAS,

FIEBRE BENIGNA.

La fiebre de aclimatacion {benigna) se presenta algunas veces bajo las apa-
riencias mas tranquilizadoras. o ' )

El enfermo se queja de una ligera*indisposicion que algunas veces, como lo
he visto, no Je priva de entregarse & sus ocupaciones. Asitengo varios casos en
que un capilan de buque, por ejemplo, ha podido venir 4 tierra 3 atender 4 sus
negocios, y 4 consultarme como de paso, ignorando que tuviese la fiehre.

Los sintomas gue acusan los-enférmos, son: quebranto general, ligera cefa-
lalgia, pesadez de cabeza, algunas veces ligeros vértigos, inapetencia, mayor &
menor sed, y algunas veees-utt-poco de peso al estémago.

. El' médioo porsu parte hiallard que ¢ pulsoes un Poco més freguente que en
el estade normal (70 98 pulsaciones), que hay un poco mas de calor, especial-
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mente en la frente; que los ojos estan ligeramente inyectados, que la lengua esta
saburrosa, que el aliento es pesado, y que las orinas son de color un poco su-
bido y amoniacales. Examinando un poco mas, encontrara que el suefio es in-
tranquilo, con sobresaltos y suefios penosos, y que el animo esti un poco de-
primido, aunque en algunos he observado la mayor tranquilidad en este punto,
atribuyendo todo esio 4 un resfriado 0 & un catarro; pues coincidia todo esto
algunas veces con un poco de fluzion catarral.’

(El médico que se encuentre en presencia de casos de esta naturaleza, toma-
ra todas sus medidas, pero cuidard mucho de infundir sospechas imprudentes,
0 de desilusionar al paciente sobre su enfermedad.)

Este estado, mejor en la mafana, y con un poce de recargo en la tarde y no-
che, puede solamente durar tres dias, al cabo de los cuales s¢ presenta un tinte
icterico & la esclerética, orinas con sedimento y con bilis, algun sudor abundan-
te, y ¢l enfermo se encuentra de pronto restablecido, y casi parece que no ha
estado enfermo. Pesde entonces queda aclimatado.

FIEBRE GRAVE, FULMINANTE INSIDIOSO-FULMINANTE.’

Consagramos para la fiebre amarilla este término adoptado para otras mu-
chas enfermedades, cuando se separan del curso ordinario, saltando, por decir-
1o asi, los periodos normales, y terminando casi siempre por la muerte. ;Con-
vendria aplicarle mas bien el nombre de perniciosa 4 semejanza de las fiebres
por infeccion paludosa?

Como quiera que sea, los casos que yo he observado de esta fiebre, que lla-
mo fulminante, me han suministrado los siguientes sintomas y signos.

El paciente, eniregado 4 sus ocupaciones diarias, herido de pronto como por
un rayo, cae en tierra, 6 apénas tiene tiempo para buscar una cama y avisar 4
los que le rodean que se sienie malo,

A) Casos hay, en que no hay tiempo de llamar un médico; y cuando éste lle-
ga, el paciente ha espirado 6 esth espirando. He visto que estos casos han coin-
cidido con la permanencia 4 un sol ardiente, como sucede con los soldados y
marinos. El médico se persuade entonces, por medio de los que han podido dar
algunos informes, que el paciente ha caido como herido por un golpe: sin kablar,
presentando un semblante vultuoso, con estertor, coma, y con mucho calor en
la piel. A poco, y todavia caliente el cadaver, la piel se ha puesto amarilla.
(En un soldado que sucumbi de esta manera, pasadas ya unas cuatro horas
de haber sucumbido, mantuvo el cadaver tal grado de calor, que se temi6 una
muerte aparente. Se aplicaron hierros encendidos, etc., ntes de proceder ala
autopsia. )

B) En otros casos, hay tiempo de tomar las priineras medidas contra la en-
fermedad, y no se encuentra nada de nuevo ni de extraordinario respecto dela
fiebre reqular, segun verémos en seguida; pero de pronto, antes de terminar
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el primer periodo, y cuando ménos se esperaba, el enfermo cae de pronto en
su cama, si estaba incorporado, y sucumbe dentro de pocas horas, con gran
sorpresa de los asistentes, presentando los sintomas que hemos descrito Ay
vomitando negro dntes de morir, y cubriéndose luego toda la piel de fuerte
amarillez. (Los casos que yo he visto han sido en europeos, robustos, de tem-
peramento sanguineo, constitucion apoplélica. Despues de las primeras veinti-
cuatro 6 treinta y seis horas, todo marcha biens Se habian aplicado ventosas
al cuello y sanguijuelas A las sienes y 4 lag apéfisis mastoideas; predominaban
sintomas de congestion cerebral, pero ligera. Los enfermos respondian perfec-
lamente, y nada hacia temer un accidente repentino. Creo que la sangria ge-
neral hizo falta en esos casos:

Esta forma (B) de la fulminante, propongo llamarla insidioso-fulminante.

FIEBRE REGULAR.

He dicho (2.» B.) que la fiebre regular puede adoptar las formas: inflama-
toria, biliosa, ataxica, adinamica, catarral, ¥ que estas formas pueden combi-
narse, como sucede en la fiebre tifoidea, y hasta cierto punto de acuerdo 4 mi
parecer, con el temperamento del sugeto.

Pero los practicos saben, que dun haciendo abstraccion de estas formas 6 ten-
dencias organicas 4 cierto estado patologico, queda un fondo comun, COMOo Su-
cede con casi todas las enfermedades y afecciones cuyo fondo pasamos 4 descri-
bir, reservandonos luego llamar la atencion de los clinicos sobre dichas formas.

PRODROMOS, PRELUDIC DE LA ENFERMEDAD.

La mayor parte de los enfermos pasan del mejor estado de salud a la ca-
ma. En medio de sus ocupaciones se sienten de pronto enfermos, ¥ teniendo
que abandonarlas; pasan al-dominio del médico. Otros, se acuestan buenos,
despues de haber estado en alegre tertulia, de haber comido ¥ bebido bien con
algunos amigos, y en el curso de la noche, en medio del suefio, son sorprendi-
dos por la enfermedad. Quiero decir, pues, que en un gran numero de casos,
la enfermedad dicha invade 6 se establece sin preludios 6 $ignos y sintomas pre-
cursores,

Pero en otros casos, si se presentan éstos, entdnces yo he podido observar
que los enfermos se quéjaban de malestar general, quebranto, pandiculaciones,
precedido esto de inapelencia, y algo, no muy bien definido, d la cabeza, Des-
pues de algunas horas 6 un dia de este estado, ha estailado la fiebre.

INVASION.

Cefalalgia frontal, inyeceion rubicunda y lagrimas 4 los ojos, que parecen co-
mo vidriosos; mas ¢ ménos rubicundez & la cara ¥y labios, que se notara mds ¢
ménos segun la raza & que pertenezca el sugeto.

Tomo XIII, 84"
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El enfermo se queja de haber tenido calofrios o los suele presenciar el médi-
co; & éstos sucede el calor que se encientra aumentado en la frente, en la cara
v en el pecho.

El cuerpo todo se preseata como turgente; el pulso no baja de 95 & 110 pul-
saciones. Las-demas condiciones del pulso son: plenitud, fuerza, regularidad,
¥ mas 0 ménos dureza, sin exeluir la blandura ¢ depresibilidad. En todas es-
tas condiciones entra por mucho la forma de la enfermedad, la constitucion y
temperamento del sugeto, quizds la-estacion, y & no dudarlo, las enfermeda-
des anteriores ¢ existentes ain, las condiciones higiénicas 4 que ha estado sujeto
el enfermo, el estado del animo y algunas veces las causas determinantes.

El corazon late con fuerza, aungue ¢l oido no siente esa resistencia,; como su-
cede en las enfermedades agudas inflamatorias,

La respiracion es un poco mas frecuente, pero se nota un poco de dificultad
para la inspiracion.

La lengua esti hameda y sucia; generalmente amarillenta. Las encias y los
bordes linguales pueden estar rojos. Hay ya mucha sed y deseos de bebidas &ci-
das, anorexia y mal aliento.

De parte del estdmago se suelen encontrar: nauseas ¢ vomitos, aunque 1o son
caracteristicos de la invasion ¢ principio de la fiebre.

Suelen quejarse los enfermos de peso al epigastrio, pocas veces de dolor.

Generalmente hay constipacion de vientre, sin que falten algunos casos dein-
vasion con diarrea biliosa.

La orina es ménos abundante; encendida, amoniacal, y los enfermos sienten
que al emitirla es ardorosa. '

La piel seca y urente.

De pate del sistema muscular se nota dolor en la cintura, en forma de lum-
bago, dolores contusivos & los extremos. inferiores, que se fijan especialmente
en las pantorrillas y en las rodillas.

Ademas de esto, se nota inquietud y excitacion en el paciente: dificultad para
el suefio, y algunas veces somnolencia ligera,—sin hablar de coma, que puede
gncontrarse en casos de fiebre fulminante,

Hay comunmente repugnancia & la luz, o mismo que & los ruidos y sonidos
agudos, como el de las campanas.

_El enfermo adopta casi.siempre el decabito dorsal.

Todo este aparato de sinfomas puede encontrarse durante las primeras horas

de la invasion de la enfermedad.

. PERIODOS.

‘Los periodos dependen en mi concepto de la duracion.
_En la fiebre benigna y fulminante no hay mas que un solo periodo.
En la fiebre que dura cinco dias, y son los casos mas frecuentes que yo he
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observado, los periodos son dos: cuando la duracion se extiende & siete, nueve

u once dias, evidentemente se pueden y deben, en mi opinion, aceptar tres pe-
riodos.

PRIMER PERIODG,

El primer periodo abraza 4res dias de veinticuatro horas. Pocas veces mé-
nos, y algunas veces mas.

Siempre he contado este periodo desde la trvasion; tratando de descubrir si
ha habido 6 no prodromos. '

El punto de mira para establecer la invasion del mal, debe ser averiguar
desde cudndo ha habide en el paciente calentura.

El primer periodo de la fiebre de los extranjeros, abraza todos Ios sintomas
que hemos descrito en la invasion.

En este primer periodo, como se ve en la practica, los sintomas ya descritos
caminan, por decirlo asi, con mas 6 ménos uniformidad, presentando casi siem-
pre una agravacion ¢ recargo por la tarde y primera media noche, y descendien-
do luego de la media noche 4 la mafiana. . .

Asi el enfermo estd mas tranquilo, mas sosegado, dverme un poco, st sed
es menor, el calor de la piel disminuye, la cefalalgia no es tan incémoda, abre
mejor sus 0jos y puede soportar la luz 6 la claridad del dia; el dolor de cintura
es mas soportable, se suele incorporar, se queja ménos y puede levantarse me-
jor & hacer sus necesidades. La inteligencia es mas clara ¥ su dnimo esta mas
despejado. Las nauseas 6 vomito de la-invasion desaparecen, ¥ el peso del epi-
gastrio 6 ligero dolor, tampoco parecen existir.

Pero la fisonomia, sui generis, permanece, y el médico sabe que laaparente
mejora desaparecera dentro de poco.

Con estas variaciones llega el enfermo & su tercer dia, y la enfermedad entra
en otro periodo del tercero al cuarto.

SEGUNDO PERIODO.

Del tercero al cnarto dia el estado del enfermo cambia de una manera sensi-

ble y notable. El médico que ha tratado varios casos de esta enfermedad no lo
desconoce.

Si la enfermedad sigue una marcha progresiva, es decir, si contindia agra-
vandose, el estado del enfermo serd muy diferente de si, al contrario, el mal se
benigniza. :

Primer caso.—Este estado es peculiar de la fiebre amarilla; el enfermo se en-
cuentra abatido, postradoen decabito dorsal casi siempre.

Su semblante esta trisle y algunas veces indiferente y con cierto aire de es-
tupidez.
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Aquel color rgjo subido se mezcla con la amarillez que principia & invadir Jz
cara, y toma un aspecto particular muy desagradable.

{ Concluirdg. }

CRONICA MEDICA.

e O PR OO

REVISTA MEDICO-QUIRURGICA DE NUEVA YORK.—Acabamos de reci-
bir el primer nimero de esta interesante publicacion, cuya suscricion recomen-
damos 4 nuestros colegas. El Editor, Sr. Dr. Tejada, invita & todos los practi-
€08 para que se sirvan de su periédico como medio de comunicacion profesional.

El precio de la suscricion es de §2 al afio adelantados, el nimero suelto vale
25 cts. Las personas que deseen suscribirse pueden hacerlo escribiendo a la
«Direccion de la Revista Médico+-Quirargica» nam: 237. fifth avenue. Box 4666.
P. 0. New York.

Para que nuestros lectores puedan juzgar del mérito de esta publicacion, he-
mos reproducido en el ntimero anterior uno de sus articulos titulado «Nuevo
libro,» y en éste, parte de una carta del Dr. Dagnino, sobre la fiebre amaritia.
cuya conclusion darémos en el nimero proximo;

Con gusto hemos ya ordenado el cambio.

LIBRO UTIL A LOS PRACTICOS Y A LOS ESTUDIANTES.—Con el nom-
bre de Guia Clinica del arte de los partos, acaba de salir de las prensas de
nuestro Editor, una obrita interesantisima, escrita por el inteligente Profesor de
Clinica de Obstetricia Sr. D. Juan M.» Rodriguez.

Recordaran nuestros lectores los cuadros tocologicos que hi algunos afios
escribid el Sr. Profesor Rodriguez, y que tan buena aceptacion tuvieron, tanto
de los médicos como de los estudiantes; estos euadros corregidos y aumentados
con reglas esencialmente précticas, y con notables preceptos sacados de la ob-
servacion y la experiencia, elegantemente impresos y coleccionados en un librito
que se puede llevar en el holsillo; hé aqui la obra que tenemos ¢l gusto de
anunciar y reccmendar A nuestros lectores.

Esta de venta en la libreria de Medicina, calle de Ia Joya, ntiim. 10, en 13 )i-
breria de Andrade y Morales, Portal de Agustinos, num. 3, y en la casa de Bou-
ret, calle S. José el Real. Su precio es relativamente bajo, pues los antignos
cuadros impresos con una leira cuya lectura fatigaba, y no empastados, valian
§123 cts., miéntrasque la nueva edicion, aumentada considerablemente, y con
pasta de percalina vale §1 50 cts.

Nic1as.



