Al margen del capitulo “El tabardillo en México” en los nifios
POR FI. SOCIO TITULAR

Dr. GENaARO EScCALONA

En noviembre de 1912 sali6 a luz un articulo que, referente a lo mismo, pu-
bliqué en el ‘‘Boletin de Ciencias Médicas’’. En ese articulo estdn consignados
algunos pormenores de etiologia, sintomas, etc,, acerca de los que no trataré hoy
por no tener nada que modificar a lo que entonces dije. Pero tengo interés en con-
siderar nuevamente el punto, porque me parece que hay algo sobre lo que es conve-
niente insistir, y algo que agregar.

La epidemia actual ha traido entre otras ensefianzas, la confirmacién, segura-
mente, para quienes la negaran, de la existencia del tifo en los nifios. No debi
existir la duda puesto que la dolencia se manifiesta algunas veces con caracteres
iguales en nifios y en adultos. Sin embargo, todavia se afirma que en los de menos
de seis afios no existe. A este propOsito debo consignar el hecho siguiente obser-
vado en la clientela del Sr. Dr. Aniceto Ortega y del que fué testigo el Sr. Dr. Jo-
sé Terrés: un nifio de pecho, como de ocho meses, que tauvo una infeccién iden-
tificada como tabardillo. porque existi6 erupcidn petequial, entre otros sintomas.

Deseo insistir en una semejanza més gue existe entre el tabardillo de los hifios
y el de los adultos, y es la siguiente: asf como en éstos se observa tan grah diver-
sided en los sintomas, en la evolucién y en la intensidad, as{ enteramente sucede
en los nifios.

Desde el punto de vista etiolégico, quiero repetir que nifios de menos de un
afio o de m4s, pero gue requieren cuidados maternales inmediatos, han llegado con.
ducidos a los hospitales por sus madres enfermas de tifo, y no han sido atacados
por éL

La edad m4s corta en que he visto el mal ha sido de cuatro affos; pero es evi-
dente que existe en edades mAis tempranas, como lo atestigua €l hecho citado. No
cabe duda, por lo demids, que el tabardillo va siendo més frecuente conforme es
mayor 12 edad. Por ser la de los asilados, mds o menos de diez afios y los Asilos
Constitucionalistas los que han dado abundante contingente a los hospitales ha
sido la edad en que he visto mis enfermos:

No tengo €n.cuenta a los nifios de quince afios o més, por ser en ellos menos
controvertible la.existencia del tabardillo.

Se han repetido hechos como el siguiente: en una familia en que hay cinco
nifios, enfermaron das de un mal guya evolucién demostr6 al fin que hrbfa sido
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tifo. Y sin embargo de habar estado en el mismo medio que los demds, éstos no
enfermaron ni durante el mal de los primeros ni después.

Ortro hecho del mismo género: al Pabelldn nim, 13 del Hospital Genera!l lle-
garon unos nifios con padecimiento digestivo, que por error diagnéstico se les de-
clard con tabardillo; y ni en el asilo de donde procedieron ni en el pabellén tuvie-
roa esta dolencia.

Mientras siga siendo un enigma la etiologia del tabardillo, no hallaremos ex-
plicacién a estos hechos.

La variabilidad de los sintomas y la diversidad en el grado con que ataca,
hacen recordar esa suposicibn tah fundada, que el Dr. José Terrés formuld
en su opfisculo “‘La etiologia del Tabardille,”’ escrita hace diecisiete afios, mucho
antes de que se disgregara como ahora lo estd la entidad fiebre tifoidea, para que-
dar ésta y las paratifoideas formando un grupo y no la entidad dicha. Esa suposi-
cibn consiste en considerar que son varios los agentes causales del tifo; es decir,
que no sea uno solo el microbio que lo genera, sino diversos gérmenes en cada
Caso.

No serfa el tnico ejemplo de hechos de este orden: ahi estdn la fiebre tifoidea,
la erisipela, la neumonia, etc.

Los sintomas en los nifios varian tanto como en los adutos, autique en gene-
ral son de meunor intensidad los generales. Flebre alta alguhas veces; no siendo
excepcionales las temperaturas de 40, aunque son més comunes las de 38,5 2 39.
Su duracién es de ance a quince dias, aunque puede durar menos. El tipo es come
en los adultos: primero de ascenciones irregulares seguidas de acmé, y dste de os-
cilaciones irregulares descendentes, Hay veces que estas oscilaciones son verdade-
ras intermitencias poco antes de desaparecer, En unnifio de seis afios observade en
la clientela civil, en tal forma desapareci la fiebre. Veces ha habido en que fiebre
de unos cuantos dias ha sido el dnico dato objetivo en que pueda basarse el diag-
nbstico,

Lacefalalgia ha sido sintoma raro; pocos nifios la manifiestan, y m4s rares atn
los que la han tenido intensa,

El enflaguecimiento y 1a debilidad son raros también. Al contrario, ha sido
muy comfin gue los enfermitos conserven sus movimientes y su vigor, y soeliciten
abandonar la cama aut en plena enfermedad. Recuerdo algunos nifios a quienes se
les permitié salir a las aceras del Pabell6u a recibir los rayos directos del sol; eran
aquellos que tenfan temperaturas al rededor de 38 y con un bienestar casi de
sanos,

HEs una curiosidad observar nifios con fendmenos nerviosos, especialmente con
delirio. Me Ilaméb Ia atencibn uno cot tabardillo grave y que recordaré més ade-
lante con otro motive: tenia afdn por levantarse, lloraba, le causaba temor la
aproximaci6n de algui=n a su cama o se negaba a contestar & cuanto se le pregun-
taba. Eu su convalecencia se le notb atento y de buen humor. Es menos raro que
hablen cuando estdn dormidos. )

Los sfytomas nerviosos més frecuentes son la postracién y el dolor general,
quiz& consecutivos a la fiebre. '

La erupcién es inconstante, y tal vez a eso se deba la negacién que sigunos
médicos hacen afin del tifo en los nifios, Kn esosvasos, es clerto, s6lo Ia evolucidén
del mal y los caracteres de la fiebre hacen presnmir en los niffes tabarditioy pere
haey otros que tienen casi toda Ja gama de los elementos eraptivos gue se ven en los
adualtos, En tal o cual existen las manchas y petequias comunes, y rard vez las pe-
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tequias con zona. El elemento que domina notablemente, més que en los adultes,
es el constituido por las manchas congestivas que no se hacen petequias. La dis-
tribucién y la confluencia segiin las regiones, se rigen de manera igual que en los
adultos.

Por regla general, cuando existe, es discreta y desaparece pronto. Como he-
chos raros se observan aquellos en que la erupcidn es confluente y dominan las pe-
tequias. El enfermite a que hice alusién con movivo del delirio, tuvo erupcién de
estos caracleres,

En la actunalidad atiendo a un nifio que ofrece la especialidad de que tiene mds
erupcidn en los brazos v en los muslos que en el trenco, y es bastante conflueste,
‘Tiene temperaturas al rededor de 39.5; es de cinco afios de edad.

Al lado de hechos como éste hay, los mis, en que la falta de exantema no ha-
ria pensar en tabardillo. En las condiciones actuales de 1a Capital fAcil es imagi-
narse la invasién de la dolencia siempre que principie una fiehre con oscilaciones
ascendentes; en caso de que falte la erupcién persistird {a idea cuando los demis
sintomas y la evolucién vengan a mostrar la naturaleza de aquélla En este filtino
caso estin la mayor parte de los nifios, si se observan aisladamente: tal ha sucedido
con los enfermitos aludidos al principio.

El més numeroso de los ejemplos es el que nmos muestra lo sucedido en los
Asilos Constitucionalistas, Los ha invadido la epidemia reinaunte y por eso se ha
podido diaguosticar en muchos casos el tabardillo, porque faltando la erupcién y
no terminado afin et mal hubiera sido dificil conocer Seguramente su naturaleza.

Los aparatos digestivo, respiratorio y urinario no preseiitan por regla generat,
sintoma alguno que llegue a accidente, y s6lo como complicacion rara vez ofrecen
algo,

En el cardiovascular hay gue sefialar el raro de las epistaxis, El pulso ho
presenta més que su frecuencia mayor.

La convalecencia, de acuerdo con la benignidad del padecimiento, es corta.
Pronto se recuperan las funciones, las digestivas por ejemplo: es frecuente gue los
nifios comiencen a pedir mds alimento que la leche, cuando apenas se estd alejando
la calentura, Suelen pedir su alta en los mismos dias, por el bienestar en que se
hallan.

El pronéstico es siempre benigno; los casos registrados como graves no lo han
sido por el tifo mismo sino por las complicaciones, especialinente las del aparato
digestivo (entetitis, etc.), Aun en las veces que el mal se presenta con apariencias
de gravedad termina felizmente.

El tratamiento lo reduzco al aseo de la piel por medio de un bafio tibio diarto;
a la desinfeccién de la boca y de las fosas nasales y de los ojos, si hay indicacién; a
la aplicaci6bn de un enema de agua diariamente; a hacer que tomen un litro de li-
monada tértrica, citrica, ldctica, m4s o menos al 4 por roco.

México, marzo 8 de 1916.



