GACETA MEDICA DE MEJICO

CLINTICA MEDICA.

UN CASO DE MENINGITIS TUBERCULOSA.

Ll dia 22 de Diciembre del afio proximo pasado fuimos llamados para ver
una pifia que habia perdido el habla y el movimiento del brazo derecho. Teuia
cnatro afios de edad; la conociamos anles, y la redondez de sus formas, el co-
lor de rosa de sus mejillas y la ausencia de manifestaciones ascrofulosas, hasta
aun cumplido ohservador hubieran hecho admitir una buena constitucion. Sin

~embargo, informaron sus padres que hacia dos afos tuvo esta nifia un acceso

convulsivo; y que ocho dias anles, estando en un paseo, fué amenazada de la
mistna enfermedad. Elpadre de esta nifia es de an temperamento nervioso exa-
gerado; la madre, de constitucion débil; ambos son jovenes.

En la manana del mencionado dia observaron los padres de esta nifa, que
no podia hablar, y que habia perdido el movimiento del brazo derecho. Al exa-
minarla nosotros, confirmamos plenameute ¢l suceso, nofando, ademas, que el
mismo hrazo preseutaba cierto grado de aneslesia culanen. Como se nos dijo
que el dia anterior la nifia habia tomado una granadita de China y que bacia
veiuticualro horas faltaba el régimen del vientre, examinamos éste y hallamos
que la region cecal estaba ocupada. Nuestro primer pensamiento fué explicar
aquel cuadro sintomatico por una congestion refleja, limitada 4 la cireanvolu-
cion de Broca y & la frontal ascendeute, centro del lenguaje la primera, y de los
movimientos del miembro superior la segunda; preseribimos, en consecuencia,
un purgante de aceite de vicino con calomel, conlando siempre con modificar
nuestro juicio luego que el vienlre estuviese libre y persistiesen los accidentes
y indicados. '

Consullados poco después los Doclores Lavista y Valenzuela, oping el prime-
ro por una lesiéon cerebral, que por de pronto no determind; y el segundo se
inclind 4 la probabilidad de una hemorragia cerebral.

En la tarde de ese dia fui llamado violentamente, y enconlré i la enfermita en
pleno acceso eclamplico. Elpargante fué vomilado; ninguna deposicion se habia
oblenido y permanecia ocupada la region ileo-cecal. Calmamos las convulsiones
con inhalaciones del cloroformo; y luego que hubo oportunidad, administramos
personalmente otra purga, compuesta de calomel, jalapa y escamouea. Tres ho-
ras mas tarde, la nina hizo una gran deposicion, y como por encanto cesaron las
convulsiones; volvio el habla, y la enfermita, antes moribunda, luego que el in-
testino se despejo, se senld en la cama, pidio su mufieea y se puso & jugar con
ella, notandose s6lo una ligera paresia el brazo derecho,

Volvimos al dia siguiente, y se nos informd que la nifia habia pasado buena
noche; pero que en la madrugada, el atague convulsivo vy la afusia se habian
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iniciado: mas la nifia, levantada ya, movia bien su brazo; hablaba sin dificnl-
tad; caminaba bien y pedia de comer. El vientre estaba libre ¥ se habia movi-
do abundantemente,

Debo decir, con [ranqueza, que aquel cuadro me hizo admilir la realidad de
la explicacion que de los accidentes de la vispera me habia formado; mas al
otro dia, no nuevo acceso convulsivo, limitado al brazo derecho y acompafiado
de afasia, me obligd & cambiar de opinion. Traje 4 mi memoria entonces el ata-
que de convalsiones que la nifia tuvo dos afios antes, y reflexionando sobre la
anilateridad de los fendmenos convalsivos, tuve que buscar en una lesion cere-
bral exislente de liempo atras, explicacion méas satisfactoria. ¢Se trataba de on
thmor? ;Cudl era su naturaleza? Los mas frecuenlemente descritos son las di-
versas formas de sarcoma que se desarrolian en el iuterior del tejido cerebral;
mas éstos generalmente son precedidos de un sareoma del ojo, y cuando son
primitivos ofrecen de ordinario un conjunto de sintomas diferentes del observa-
do. ¢Tenia acaso un tumor parasitario, un equinoco, un quiste? ;Un tubérculo
podria darnos cuenla de semejante sitnacion?

De vacilacion tan justificada vino 4 sacarnos Henoch, que en su obra de en-
fermedades de los nifios, modelo clinico de escrupulosa observacion, asienta que
de las afecciones cronicas del cerebro, la tuberculosis es sin contradiceion 1a mas
frecuente. Gomparando los casos que este aulor cita y la descripeion que hace
de la enfermedad, llegamos & convencernos de que se tralaba de una placa 6 de
un tamor tubercutoso, situado probablemente en la eircunvolucion de Broca,
extendidndose & la parte superior de la circunvolacion frontal ascendente.

El Sr. Profesor Carmona fué citado en consulta, y después de estudiar el diag-
nostico, se adhirid i este parecer,

Instituimos una medicacion basada en la adminislracion del calomel hasta
producir la salivacion, y en la del yoduro de polasio cuando este fendmeno ap-
reclera.

La nifia tuvo atn oiros dos ataques convulsivos con la misma forma, uno el
dia 24 y otro el 25 del mismo mes. Pasaron despnés cualro dias ¥ ningn ac-
ceso se preseutd ya. No obstante, se notaba siempre alguna dificuttad en la pa-
labra, dispepsia y un dolor en forma de neuralgia que se localizaha en Ia region
supraorbitaria izquierda. Es de advertir que en todo este liempo, [a lemperatu-
ra fud normal. .

Pasados estos cuatro dias, el dolor de cabeza se hizo inteuso; apareeieron vo-
mitos; la temperatura subio 4 38,°7; el pulso se hizo icregular; la respiracion
suspirosa; observaronse altecnativas de rubicundes y palidez en ¢l rostro; cous-
tipacion tenaz: en una palabra, el cuadro complelo de la meningitis granilosa,
¥ la nifia sucumbio el dia 18 del mes que acaba de pasar.

Conseguimos hacer Ja autopsia al siguiente dia, acompaiados del Dr. Laba-
die ¥ ded Sr. Garay, estudiante de Medicina. A bierto el eraneo, advertimos una
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hiperemia general meningea. Desprendiendo las meninges del hemisferio izquier-
do, al llegar & la sisura de Rolando, hallamos una adherencia que una vez des-
prendida, nos mosird tna placa tuberculosa, comprendiendo la parte superior
de las circunvoluciones frontal y parietal ascendente, en una extension de dos
centimelros.

La sisura de Silvio, cubierta por an exndado fibrino purulento, y separando
sus bordes se vio que este exudado, conteniendo granulaciones, invadia lainsula.

Desprendidas las meninges det lado derecho, no se notaron adherencias y si
¢l exudado fibrino puralento entre las circunvoluciones,

En la base del cerebro, el propio exudado formaba una especie de membra-
na, extendiéndose desde los nervios olfativos hasta el vulvo., Practicamos va-
rios cortes en el cerebro, sin observar en ellos lesion alguza, No se nos permi-
Lid inspeccionar las demas cavidades.

REFLEXIONES.

La historia clinica gue de refalar acaho encierra preciosas ensefianzas parael
practlico.

En una nina en apariencia bien constituida, sin signos de eserofulosis 6 de
tuberculosis, sin otro antecedente que un ataque convulsivo lejano, se abre la -
escena de [a meningitis tuberculosa con solo dos sintomas, que rara vez se ob-
servan en la infancia: la afasia y la parilisis del brazo derecho. Se presenta en
seguida un ataque eciamptico que dura algunas horas; alterna después la afa-
sia con paralisis del miembro superior derecho, para pintarse, por ultimo, coa
matices inequivocos el cuadro completo del mal aterrador.,

Es preciso haber envejecido en la practica para no sorpreuderse con estos
proteos patoldgicos que 4 cada paso nos asallan. Figurarse que las enfermeda-
des deben presentar la descripcion elasica que la patologia les asigna, es olvi-
darse de lo complicado del organismo humano, de las diversidades que su fua-
cionamiento ofrece y de la variedad de elementos que influyen en el mecanismo
patogénico. La patologia es un guia que ensefa el sendero principal; toca a la
clinica descabrir fos desconocidos, los ocultos, mostrando el atajo siempre que
sea posible.

Por escasa que sea la luz que hasta el presenie nos diera la doctrina de las
localizaciones cerebrales, en el caso de que nos ocupamos nos sirvio para guiac-
nos en lu limitacion del mal, vinieudo, sin embargo, la autopsia 4 recordarnos
fairrefulable verdad que Brown Sequard asento al decir que las células cere-
brales afeclas & una faneion delinida, en Ingar de encontrarse reanidas en un
fervitorio cerebral, estin dispersadas cn la masa encefilica y ligndas de tal mo-
do las unas con las otras, que forman un todo funcionalmente solidario.

Queremos tocar, por altimo, la cueslion de curabitidad de la meningitis tuber-
culosa. Los hechos de Archambault, Roger, Blache, Bonamy, etc., permiten afir-
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mar que la evolucidn tuberculosa y los accidentes flemasicos & que da lugar pue-
den detenerse en su marcha.,

Sabemos que no hay motivo por qué el proceso tubereuloso de las meninges
siga camino diferente del de las otras serosas, No ignoramos los notables tra-
bajos de Grancher, que nos muestran la evolucion de la granulacion tuberculo-
sa, tendiendo unas veces & la curacion espontanea de la enfermedad, dirigién-
dose en otras 4 la invasidn progresiva; pero si de exponer tenemos francamente
los resultados de nuestra propia practica, debemos declarar que en Méjico esta
enfermedad es falalmente incurable, y que los casos de curacion que se citan y
que conocemos, atento el deplorable estado en que los enfermos quedaron a
consecuencia del mal, son mil veces peores que la muerte.

Hemos empleado siempre inatilmente la mayor parte de las medicaciones
recomendadas. No hace mucho vimos preconizado en un periddico médico de
fa vecina Republica, el yodoformo; recurrintos i él, como tabla de salvacion,
para arrancar de los brazos de la muerte al hijo de uno de nuestros mis queri-
dos amigos y comprofesores; la terrible enfermedad se burld del medicamento
barlando nuesiras pobres esperanzas. _ '

No por esto pretendemos negar la posibilidad de la curacion; mas si la con-
cebimos al principio del mal, cnando la tuberculosis es limitada y no general,
usando de un tratamiento bien dirigido, no podemos admitirla cuando la sus-
tancia gris encefalica que se halla bajo la pia-madre se ha reblandecido, y la
presion creciente de los ventriculos distendidos tienen que suspender inevitable-
menie el funcionamiento admirable do esa asombrosa maquina que se liama or-
ganismo. '

A pesar de estas derrotas, crimen seria desmayar en los momentos en que so
abren & Ia ciencia médica nuevos horizontes, cuando i nuestros 0jos asombra-
dos surge un mundo nuevo de prodigiosos y memorables descubrimientos que
vienen & conmover enteramente Ia patologia animal: me refiero 4 los estudios
de Pasteur y de Koch,

El descubrimiento del bacillus de la tabereulosis quizas preceda en dia no le-
jano a la invencion del medicamento en que encontremos, si 1o la curacion, la
profilaxia de Ia meningitis tuberculosa.

Méjico, Febroro 3 de 1886.
J. M. BANDERA.
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