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S -némenos reflejos de angina de pecho.
~ 3.° Notieias. - Vacantes,

Manera de ajslar rapidamente el hagilus virgula.

Elijanse las deyecciones de un ©as0, a ser posible, que no haya estado

~ sometido a iratamiento y que presenten o] a8pecto tipico, riciforme, y no el
- begrozeo determinado por log com puestos de bismuto.

- Se ponen en un vaso, como los de licor, dog cucharadas de deyeccién vy

'-:__la__,d_a]}a_tnps en las inmediaciones de gn quinqué para que estd sometido
- fproximadamente a una temperatura de unos 30 5% que es aproximada
- alaeugenésica para ol vibrign. ‘ |

e Gracias 2 [a propiedad que tiene el virgula de ser serobio se forma pron-

t_gm_'&gt_e’_: un tenue micoderma, un velo apenas perceptible que en ocasiones

- S8 Dreclso romper con un estilete Para que ge note por efecto de contraste

- ¢ton la superficie liquida. -

i A veces, ya ests micoderma encierra un cultivo puro o casi puro del gér-
- 0 gue buscamosg, Io cpal facilita enormemente of tratamienta para obte-
3 Derle en completo estado de pureza en g agar. Para mayor seguridad se co.

_'-._EEg't_Jiigl_a__mente Y Primero sin colorear.

i.ﬂn'g:n?a 86 debe éxaminar un micro-organismo coloreadg sin haberlo hecho
- 80 aplicar 1og reactivos coloreantes,

”g‘nlig&pfl' °xamen percibimos la movibilidad y las formas especiales del vir-
- . 1080 8e levania, ge cabre y se seca a un calor '
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tico bacteriolégico rapido y no es impreseiudible el apreciar finos defalles
de textura, en cuyo ullimo Caso hay gue echar mano de la inmersién homo-
génea. Si se quiere montar con balsamo enlonces puede hacerse la investi-
gacion con el objetivo de inmersién}hnmngéuea: pero repetimos que no hay .
necesidad de ello para uR examen comodo y practico.

Techo este examen se tiene la _seguridad de que el nicoderma estd cons-
tituido por el microbio que se busca. Bntonces se aplica 61 método clasico
de Kock.

Puede conseguirse el cullivo puro del virgula de dos c}iﬂtintas modos: 1.0
Se preparan tres o cualro tubes de agar de manera que éste se coagule en
frio de fiauta, para que sea mayor la superficie de coltivo y cor un estilete
de platino esterilizado o con un simple ganchillo hecho con un capilar de
vidrio, para lo que no se tropleza con pinguna dificaltad, tocase el wicoder-
ma y luego se extiende lz semilla en 1a superficie agar de un primer tubo
que se etigueta cOD ol namerc 1. Bsterilicese zhora el estilete o el gan-
chillo de vidrio, procediendo a sembar el segundo tubo si bien en vez de
tocar el micoderms ignal gue antes, debemos. tocar simplemente la superf-
cie sembrada del primer tubo. Esterilicese el estilete de nuevo y repitase
ignal que la sepunda vez sobre el securdo tubo para el tercero y esi suce-
sivamente. Generalmente no hay necesidad mas que de dos o tres.

T.os tobos tapados con algodon y con Su correspondiente capuchon de
cauchd o mejor aup con una laminilla de parafioa se ponen a la estufa a 37°

A ser posible, si el algodén que los obtura esta bien esterilizado, es muy
itil el ponerlos invertidos para que ¢l agua de condensacion Do mezcle las
colonias. Bn la posicicn invertida al agua de condensacion es empapada por
el tape de algodon. | z

Una vez desecadas las colonias se examinan o pueden examinarse con un
pequefio aumento a traves de las paredes del tubo y del extracto de agar,
pero este examen huelga en realidad, porque signiendo las instrucciones
antes indicadas ya es casi seguro que todas las colonias son de bacilo vir-
gnla y lo mejor es proceder directamente al examen de una cualquiera de
las colonias, mediante la correspondiente preparacion. HEsto se lleva a la
practica signiendo el método cldsico expuesto en cualquier obra de bacterio-
logia. Histo es que se toca sl 'magma de una colonia con un estilete esterili-
zado extendiéndolo sobre el porta, luego se afiade una gota de agua, 86 cubre
con laminilla y se observa sin tefiir; luego se repite el examen coloreando.

Otro procedimiento congiste en COmMEDZAL PO sembrar parte del micoder-
ma—Tfragmento o gota—en agua peptonizada puesia ec 1o matracite de
cultivo. (El agua ha debido esterilizarse previamente én el anteclave a 11
y alcalinizarse con la fenoltaleina), esto se hece poniendo una gots de solu-
ci6n alcohdlica y si adguiere un color sonrosado muy claro, apenas percep-
tible, esta bien.
~ TLa capacidad del matracite es de unos 4C centimetros y se llenara hasia
upa mitad. Transportase a la estufa a 37° y a las 24 horas se desarrolla €l
micoderxa y entonces se repite lo que hemos dicho antes.

A, Piga.
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LA NUEVA BACTERIOLOGIA

DE T A

TUBERCULOSIS
POR |
J FERRAN
(CONCLUSION)
Bacteriags

Yo he sefialado la existencia de Iag bacterias B sn varios de mis trabajos,
dando de ellas la verdadera explicacién mucho antes de que Much nos en-
senase la manera de tefiirlag, Estas bacterias son visibles sin el auxilio de
reactivos colorantes bajo un aspecto vago de granulaciones de cocobacteriasg
y de bacterias, en los esputos procedentes de cavernag y en el pus caseoso (1).

Bo mis antiguas publicaciones me he referide siempre a las bacterias

de tna mauera sobrado explicits. Sin estar convencido de sa existencia, no
hubiera sostenido con la tenacidad con que lo hice, que a ellas deben prin-

cipaliaen su viralencia los productos tuberculosos que no contienen b, g. .
de Koch.

80 profoplasma contintia dando pabulo a la vida bacteriana. Otros leucoci-
tos, atraidos por el quimio-taxismo positivo de las bacterias contenidas en
el interior de log primeros leucocitos muertos, van pereciendo sucesivamen-

-te y engrosando uno tras otro el mintsealo tubérculo primitivo. Repitién-

dose asi indefinidamente este sencillo proceso necrobidtico, es como van for-
mandose los enormes blognes de tubérealos que nos revelan las autopsias.
Los lencocitos contaminados que van a morir mas o menos lejos del nédulo
Primitivo, propagan 1a infeceidn a tejidos antes sanos y a nuevos 0rganos.

Hste proceso necrobidtico, debido solamente a las grasas toxicas de estas
bacterias, tienen por si solo muy escasa resonancia en el resto del organis-
mo. Lo que en realidad trasciende, porque produce fisbre Yy caquexia, es la
flegmasia que acompafia a los tubérculos. Faltando ests degmasia o siendo
Poco acentuada |a produccidn de tubéreulos, puede continuar de una maners
8llenciosa sin que Ia salnd 8e perturbe gravemente hasta lanto que la vida
resulte dificil o imposible a causa de haber sido casl totalmente sustitnida
POt tobérculos alguna viscera im portande. La proeba evidente de que toda

l2 gravedad de| proceso tuberculoso depends de la intensidad de la flegma-

Sia, 13 tenemos en el hecho de que muchos cobayas mueren ripidamente
*aquecticos sin otras lesioneg que las puramente inflamatorias, mientras que

Eﬂf el encontrario otros viven mucho tiempo aparentemente sanos a pesar
® tener muchos tabérenlos.

e

;1i(1 Véase nuestra nota publicada ene! C. R. de 12 8, B. de Paris, ntimero correspon-
€ote al mes de Julio del corriente afio: -
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Otra prueba evidente de que ol tubérenlo no ofrece de por si 1a grave-
dad que le atribuimos en este complejo proceso infectivo, la tenemos en las
taberculosis gue podemos producir inyectando substsncias COMO el polvo
de pimienta gayena y cmulsiones finas de aceite de croton, qac obran a la
manera de grasas especiales de las bacierias tuii:erculngeuas. Estas tubercu-
losis no bacilares cuyos tubéreulos ofrecen acaloga estructura histologica:
que los originados por bacterias vivas, carecen de gravedad porque no van
acompafiadas de flegmasias como las otras. Importa, pues, que rectifique-
mos en nuestra mente la falsa idea que tenemos del papel que representa el
tabércals. Bl no es otra cosa que Lo ~esiduo morboso, producto de 1a flegma-
sia. En esta es donde resl y positivamente radica la enfermedad. Lo Gnico
que tiene de malo el tubéreulo es el ser reservatorio de virus vivo y por cen-
siguiente de toxinas de la peor especie, COMO €00 las grasas {Oxicas que Bno
producen anticuerpos y cuya acci6n es puramente local.

Contra la necrosis de coagulacion producida por esta clase de toxinas no
difusible, v por lo tanto dotadas de una accion puramente local, no hay
inmunizacién posible, como Do puede haberla contra la aceidn de un caus-
tico quimico o de un hierro candente. Alli donde es aplicado uno de estos
agentes e origina uaa weorosis irremediable. Al menos hasta el presente
han fracasado cuantas tentativas de - ymunizacién e han hecho para pre-
venirla. - _ . |

Bhrlich ha menifestado que los venenos cristalizables no engendran
antitoxinas, y €00 es 0pinion geperal que la andotoxina que engendra esta
necrosis es de naturaleza de las grasas, y estas son cristalizables, caen por
consigniente dentro la categorfa de aquellas substancias que segtin dicho
sabio no originan . anticuerpos; y Bo originandolos, claro esta que €s iputil
pretender utilizarlas paera obtener artificiaimente dichos anticuerpos, a fin
de poder ayudar con ellos al organismo en sa lucha contra la toxina De-
crosacte. | B

Estas grasas toxicas constituyen para la bacteria un arma a la vez ofen-
siva y defensiva. Habiéndose originado en ella 1a funcidn de producirla como:
consecuencia de su lucha contra el organismo, vienen a representar estos
téxicos lipoides, algo parecido & log 6rganos nuevos que se crean los seres
vivos con sus esfuerzos de adaptacion; y adquisiciones de esta naturaleza,
una vez hechas, no les abandonar facilmente porque constituyen 1a condi-
cién sine qua non de su existencla en el medio bajo cuya influencia e origi-
naron. |

Por todag ectas razones conviene que el terapeuta se dé exacta cuenta de

< situacién ente upa realidad que mata muchas esperanzes y desvanece
tantas ilusiones. :

T.2 suerte del enfermo de tuberculosis depende hoy del éxzito con que ib-
tervengan en la luche los dos combatientes. Nosotros podemos utilizar
contra el microbio log anticuerpos obtenidos con sus toxinas difusibles 0
exotoxzinas. Bn cambio él se defiende y nos ataca con sUS foxinas necrosap:-
tes de naturaleza lipoide. '

Con certeza podemos obtener hoy sueros ricos en anticuerpos homologos8
de las toxinas asimilables o solubles; pero esios sueros resultan para 108
sensibilizados eminentes bacterioliticos; y coxo sensibilizados lo estan todos
los tuberculosos y muchisimos que todavis no tienen tubéreulos, los tales

aneros resultan de manejo delicado, porque 80lo pueden emplearse & pé-
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quefias dosis, a fin de que las reaccionss que producen resulten lmpercepti-
bles- e inofensivas para el paciente, Mediante sy aplicacion se modera la
flegmasia tubercaldgena. El tubéreulo no se modifica de upa manera directa.
. Contra el dafio producido por las grasas toxicas, o sea contra el tubérenlo,
- pada pueden los sueros 1lamados antituberculosos, porque el tubéreulo es
up cuerpo muerto o un residuo morboso, Y la tlerapéutica no puede infundir
nueva vida a las células necrosadas. Lo dpiey que puede intentar es su fu-
siép o lisis, pero como quiera que esta pone loxinas en libertad, la fuzién
artificial del tubéreulo resuliars peligrosisima mientras no poseamosla ma-
- pera de neutralizar la toxicidad de log productos que de ella resulten.

- Sabido es que la facultad de producir grasas tézicas no es privativa de
Iss bacterias de la tuberenlosis, sing que existen otras especies bacterianas
que tambien las producen pero en escasas proporciones.

Ocurre, conforme hemos: manifestado, que no en todas las tubercalosis se
producen las grasas téxicas con |4 misma ebundancia y de igual calidad.
Por esto el dafio que elias producen ni es de la misma clase, ni ofrece la
wisma gravedad. Uva vez hayamos logrado modificar favorablemente la
flegmasia, depende la curacién de |a Intensidad mayor o menor con que la
bacteria produce estas especiales toxinas lipoides. Cuando a beneficio de los
tratamientos especificos en 330 obtenemos, como a yeces ocurre, un éxito
verdaderamente asombroso por lo completo y duradero, debémoslo g que
tel vez las bacterias 8 del paciente son malas productoras de estas toxinas

~ Recordando que la agudeza de los sintomas, la intensidad de la fiebre y

de la caquexia, que es como si dijéramos lo mas grave de este proeeso
infectivo, depende de la toxina difasible y no de las grasas tdxicas del
inierobio, no ha de extrafiarnos que a veces enfermos que est4p real Y posi-
tivamente graves, mejoren rapidamente mediante un tratamiento especifico
adecoado. Estas mejorias no nos autorizan para hacer prondsticos favora-
bles sobre. la snerte definitiva del enfermo, por depender ésta, en gran parte,
de condiciones de la bacteria que son a priors desconocidas: (entre ellas sy
- Aphitud para producir toxinas becrosantes);, por lo tanfo, carecemos de ana
base firme en-que apoyar el prondstico. A estas oscaridades hay que agregar
Olras de las cuales depende tal vez la desconcertante versatilidad de los
€xitos. ¢Por qug, por ejemplo, hay casos que real y positivamente se curan
C0L un fratamiento especifico, mientras que & otros vo les produce el mismo
iratamiento el menor efecto favorable, sin que tengamos guia seguro que
Bos indique a priori a cuiles conviene y a cuiles no, el tratamiento que
adaptamos? Yo presumo que estas irregtlaridades quizés dependan a veces
dela falta de correlacidn entre la bacteria infectante y los anticuerpos que
émpleamos para combatirla. Aquella diversidad de matices que ofrecen log
Principios aromaticos de las bacterias o, revelan, como dijimos,; que 1o es
UDa bacterig siempre idéntica a si misme, y que: por esto cabe en lo posible
que los fracasos dependan en parte de que ro siempre combatiros la enfer-
medad con acticuerpos exactamente homodlogos.

ﬁﬁ_idﬂ-resistentes, el del hombre v el de los bévidos. No es, pues, de extrafiar,
que lo que fan admirables resnitados produce es unos enfermos, resulte
PAIa ofros indiferente g perjudicial. Tambiéu sabemos que los anticuerpos,
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para Gue sean mOy efcaces, han de corresponder a s08 autigenus con la
exsetitud con que sé corresponder UD2 cerradura y su propia llave. Si la
taberculina o el suero empleado como remedio en vn determluad_n enfermo
no derivan de bacterias que s€an de idéntica especie quo la que infecta, 0o
no podremos exigirle la eficacia maxima queé deseamos. : .

Para estudiar la accion patogena de las bacterias f, nada mejor que fijarse
on la evolueidn de la tuborcalosis producida por la inoculacion de unea corta
cantidad de tejido tuberculoso desprovisto de b. a. - de Koch. Inoculado
este tejido, que ~aci siempre esta exento de bacterias extrafias, plrnduee una
tuberculosis que se amolda al tipo cronico de la euferr_:u_eflad. Lia l_unculaciéu
la hago depositando en el fondo de upa pequefia 10CIsION practicada en la
piel de la 1inea media del abdomen, cerca del ombligo, una cgntl_dad como
an grano de mijo de virus tuberculoso natural como el antes indicado.

‘A las 24 horas esta pequeiia lesién estd curada, ¥ s6lo después de un plazo
de siete o mas dias cowmienza a formarse una pequeia mancha inflamatoria,
en la cual se origina paulatinamente uD nédulo de pus geseoso. Mientras
esto ocurre en laspiel, el virus invade log capilares, los ganglios inguinales
s6 inflaman, se apultan y caseifican, de ellos se corre la infececion por via
linfatica a las visceras sbdominales, bazo e higado, pasando luego a los
pulmones y a los ganglios preaorticos. s inttil gue practiquewmos inocula-
ciones seriadas con el proposito de exsltar la virnlencia de estas bacterias
para producir 1as formas agudas € hiperagudas de la tubereculosis.

Esto no lo conseguiremos porque es-privativo de las bacterias a. y DO de
las bacterias B y de la v. | ' e

Las substancias defensivas elaboradas por el organismo, durante la evola-
cidn de la enfermedad, modificaron de tal modo ¢l quimismo de las prime-
ras bacterias, que €stas, upa Vez transformadas, no saben repreducir mas
que aquello que aprendieron durante el tiempo -que han vivido en el seno
de nuestros tejidos. Ya hemos manifestado que contra la accion tubercu-
16gena de las bacterias 3 no hay inmupizacién posible: primero, porque sos
towinas tuberculégenas no engendran anticuerpos, y luego porque lachando
y modificandose aprendi6 la bacteria ¢ a vencer todas las resistencias que
pueda oponerle el organismo. -

Este es precisamente el mayor obstaculo que se opone a qué podamos
resolver satisfactoriamente el gran- problema de la curacién y de la profi-
laxis de la etapa cropica de este proceso infectivo; y esta es la causa de que
sea esta una enfermedad actualments crénica v de que, como todas las €n-
fermedades cronicas, carezca en realidad de vacuna. Como por otra parte
o] mecanismo intimo de la inmunizecién y el de la curacién son ' identicos,
la inmunizacién contra la tuberculosis resulta dificil, dificil ha de
resultar también su curacion. |
No es necesario que describamos minuciosamente a estas bacterias. Siendo
como son tan conocidas de todos, seria esto perder lastimosamenle el tiem-
po. El bacilo clésico de 1a tuberculosis, o sea el b. a. r. de Koch (bacteria 1)
deriva del bacilo £ que acabo de describir; y bajo-el punto de gista de 80 Vi-
ralencia, se conduce a poca diferencia como él. 22

Las bacterias 7 toman su origen en las bacterias § en virtad de uno de
esos fenémenos que los naturalistas estudian con el nombre de mutaciones
stibitas o bruseas, cuyo determinismo exacto, en este caso concreto, DOS :
completamente desconocido. Unicamenle sabemos que inoculando virustos
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ganismo, una cosecha sbundante de bacterias 3, y ademss un nimero rela-
tivamente pequefio de bacteriasy. Abundan tap poco éstes, que a veces fal-
tan por completo. Esto nos indica, que, tanto en ]a propagacién de la enfer-
medad, como en su evolucién, distap de representar el papel principal que

Je habiamos atribuido.

. La falta tan frecuente de bacterias 7 en los tejidos tubereﬁ!asus y el des-

conocimiento de sus transformaciones, indujeron a Middendorp a pegarle

toda la participacién en la etiologia de Ia Lebercualosis, que la doctrina clisi-
ca les concede. Yo no he de discutirle este valor colocindome en la situa-

- ciop en que se coloca sl indicado colega.

Admito como exacto todo aqueéllo que en este bacteria ha sido demostrado
experimeuntalmente,; pero estimo que todo esto 1o se opone a que sea lieito

- yrazouable dudar de que la tubercalosis expontanea ses difundida por ella.

~ Desde el momento en que existe sn ancetra Suyo no 4cido resistente de

facil cultive, dotado de apt_il:udes saprofiticas capaces de producir 12 tgber.

culosis aguda y toda esa gama o variedad de estados pretuberculosos pre-

- primeros tubércuolos, ¢eémo nuestro 4nimo no ha de inclinarse a atribuirle

adicho ancetra el papel de primer agente de tuberculosis éxpotanea que
hasta el presente hemos atribuido al bacilo acido resistente de Koch?

El bacilo 1 lo mismo que el bacilo 2, es directamente tuberculégeno; por
S6 Importancia numeérica, es 1z segunda bacteria del periodo directamente
tobereulégeno de esta enfermedad. Constituye otra forma del virus fijo de
la tuberculosis, puesto-que resulta inttil que ensayemos aumentar su virn-
lencia inocuidndole en serie o de cualquier otro modo. Icoculindole con 1a

debida parsimonia jamas produciremos con él las formas inflamatorias hiper-
agudas de la tuberculosis, y menos aun las tuberculosis experimentales que

matan en pocas horas con reacciones ipfia tmatorias violentas, sin produceidn
de tubérculos y con profunda caquexia. Siendo eomo es el resultado del gl
timo esfuerzo de adaptacién hecho por las bacterias « dentro organismo,
00 puede ir mas alla en sy aceign patdgena.

do cronico, difieren notablemente en su quimismo. Esta diferencia en nin-
glna esfermedad aparece tan marcada como en ia tuberculosis.

Quizds los microbios de |a lepra y de la sifilis, enfermedades cuyas for-
mas agudas e hiper-agudas fueron frecuentes en otras épocas, se condnz.
“81 €n esto como el de la tuberculosis, Fs hoy racional intenter el descubri-
miento del estado saprofitico de estas bacterias y !a produccion de sus res-

bectivas enfermedades. siguiendo la pauta trazade para producir tebérculos

Con bacterias ¢ atoxicas.

La adaptacién de dichos microbios y las condiciones de ls inmunidad ad-
quirida por ] hombre, habrs quizas modificado tan profundamente el as.
PECto de estas enfermedades, que hoy solo son posibles las fases crénicas de
!ﬂﬁ_miﬂmas. : :

En 8rmonia ¢on nuestras adquisiciones, es, pues, 16gico, que nos pregun-
t?mﬂﬂ 21 el mierobio de |g sifilis y el de la lepra tendran un estado descono-
180 que 884 con relacidn a los que actualmente conocemos, lo que el hacilo
%8 con relacign a] By al 1 de 1a tuberculosis.
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Yo opino, qua todos los microbios que fenemos hoy en el concepto de
parasitos obligados tienen sus afines en la flora y en la fauna saprofitas.

Todas las teniativas de curacion y de profilaxis especifica de la tubercu-
losis, han girado hoy alrededor de las bacterias 7 0 de las substancias que
de ellag derivan. Si reupen 0 00 condiciones para ‘darnos lo que le hemos
exigido, los hechos estan presentes en la memoria de todos para testificarlo.
Nadie ignora cudn vanos han sido 1os esfuerzos de todoe dirigidos en tal
sentido. | _
~ Siendo esta bacteria 1 1a mas rica en materiss grasas toxicas y no produ-
ciendo estas substancias anticaerpos, resulta la peor de las cuatro para la
obtencion de agentes curativos. Sl - |

Bl sislamiento de esta bacteria resnltal sumamente ‘comodo, procediendo
del siguiente modo:

Inocilese muy superficialmente en la Jinea media del abdomen de un
cobaya, cerca del ombligo, una particala de esputo bacilado. Al cabo de nn
mes los ganglios inguinales contienen pus tuberculoso ordinariamente puro.

Una particula de esté pus “btenida con las debidas precauciones de asep-
sia, se exiiende en la superficie de un tubo de agar cuajado en posicion
- oblicua. - :

A este tubo de agar, antes de que cuaje en tal posicion, se le inecorporan
1 o2 c. c.de suero sapguineo de buy o de caballo, o mejor atin, de un
suero homologo (suero de upa vaca toberculoss). El tubo, upa vez efectuada
1a siembrs, ademés de taparlo cop algod6n hidrofilo se obturara bien con
parafina para que no se desequé el agar. Al cabo de un mes las colonias de
bacilo acido resistente de Koch, 0 lo que es-lo mismo de bacterias { son
perfectamente visibles y pueden resembrarse en otro tubo de agar con suero.

El pus caseoso sembrado en caldo, que contenga el expresado suero, Bos
da también el b. de Koch, formando pequenos olomérulos en el fondo del
expresade medio putritivo. o _

1.os microbios extrafios que acompsaian a las bacterizs tuberculégenas
contenidas en el esputo . ‘ocnlado al coballa, rarisima vez llegap a los
ganglios; quedan por consiguiente destroidos en la incision de la piel y por
‘esto los que contiene el pus ganglionar son exclusivamente baeilos tubercu-
1ogenos. '

Bacterias o.

El grupo de caracteres que permite distinguir las bscterias 7 de 1as olrss, |
se halla constituido por su condiccién de parasito obligado, 1a acido resis-
_tencia que posee, ¢l caracter de movimiento prooio, el vegetar aglutinado,
de tal modo que no enturbia el caldo donde se le cultiva aup cuando 6
agitemos, el olor especial de sus cuitivos y la oropiedad de produelr
tubérculus. Por tan fijos se han tenido estos caracteres que a nadie g6 lé
ocurrié que todos ellos pudiesen desaparecer hasta el punto de quedar el
bacile 7 completamente convertido en otra bacteria de distinta especie:

Esto no obstante; a pesar del extraordinario relieve de tales caracteres, sl
parecer permanentes, resulta que son todos ellos simples postizos coB @ie
se atavia una bacteria atézica dotada de caracteres vuigares gue desaparece®

cuando las bacterias 7 son cultivedas en caldo en lai g2 serie. B estas condl-
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~ ciones comienzan por perde:r a la larga la propiedad de multiplicarse agluti-
* padas. Asicomo o entarbiaban o czldo, acaban por enturbiarlo de gna

mapera homogénea, como lo electian la generalided de lag bacterigs. T.og

~ bastoncitos chSayan a moverse con movimientos Propios; méis adelante
- pierde la 4cido resistencia Y S€ mueven dgilmente.

So reproduccion se efectiia cop ra pidez a 37° Fuera de 14 estufa se repro-

, "___-‘_-duea-también, PETe no con tanta rapidez.

= Bsta regresion del b. a. r. de Koch g s estado saprofitico, constitnye un
~ fenémeno de observacidn. Sn determinigmo, digase

lo que se quiera, no nos

- es bastante conocido, y por consgiguiente, no siem pre noe es facil producirlo
~ experimentalmente. '

~ teres del b. de Koch. que todavia conserva la pueva bacteria

~ El mejor modo de obtener |g retrogradacion del b. a. r. de

pequeiios mstraces; de este modo podemos guardar largas series sin
- embaracen mucho. Cuando uuo de estos cultivos se enturbia oniformem

. de manera espontanea, es sefial de que la Ibutacion ha tenido lugear. E uelga

Koch, consiste
en semorar!o como queda dicho, en caldo. Nosotros utilizamosg para esfos

decir, que, semejante afirmacidn, sélo cabe cuando un anslisis defenido

‘demuestra qoe no se trata de una impuriﬁcacién, y €l estudio de los carac-

Ordinariamente el primer caricler que pierde espontaneamente o b. a. r.

~de Koch ez el de multiplicarse aglutinade. Sy resistencia a la accidn deco-

lorante de los dcidos es muoy tenaz y tarda mucho en perderla. Antes de que

la pierda su examen detenido demuestra en algunos bastoncitos npa movili-
dad nada dudosa,

-~ Tiende & desarrollarse en forma de estrectobacterias mis o menos largas,

observandose que algunas de ellas tienen segmentos no acidos- resistenteg
enire ofros que son 4cido resistentes.

~ La pérdida completa de la resistencia a la accion decolorante de los 4cidog

‘minerales diluidos, coincide con |a perdida del perfume caracteristico del
b. 8. r. de Koch, y con la adquisicién de una movilidag parecida a la que
Poseen las bacterins del género coli-tifas. B enturbiamiento espontaneo del

caldo es mas rapido, v los elementos bacilares vegetan completamente inde-
Pecdientes unos de ofros,

JELLe, 8105 que es gradual. Cuando el caldo comienza a enturbiarge espon-

~ ldneamente, todavia el microscopio revela que se multiplica formando

Pequefios glomérulos Yy €8 atin 4cido resistente. En este estado puede ya utili-

28186 COmo reactivo de |a aglutinina especifica contenida en el suero de losg

- taberenlogos.

.E_Eta salto atgvieo Que da el bacilo de Koch, no es tan completo que

- €xcluya de €] toda hyella de los caracteres que ha adquirido durante su vida
- PAIASMas 8100 retiene de ellos, puesto que experimentalmente remonta ofra
- V€z2con m3g facilidad la escala ascendents; esto es, se convierte otra vez en

hﬂ_e_tﬁria £ ¥ en la bacteria 7 con mas facilidad que 1o hacen en bacterias «.
"Dl'p_ﬂr Primera vez cuenta de estos descubrimientos en una nota dirigida

- 218 Academia go Ciencias de Paris ¢l 6 de Agosto de 1897. (Diose de ella

]
=

e

‘“Uenta en g gesign del 11 de Oectubre y apserecio en los C. B. Tome 195,
-PRﬂgea 515 4 818), Pnsterinrmente, Arloing y Courmont, Anclair, L. Zupuik

’%1 v8vellat y Stephen Maer, sancionaron mis descubrimientos con log gnyos,
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[ia critica podria impugnarlos «i no fuese posible demostrar los estrechos
vinculos de parentesco que uaen & cada una de estas bacterias con su ance-
fra mésg proximo y si las modernas reacciones entire antigenos sensibiliza-
trices y complementos DO BOS sirviesen de guia seguro para Do perdernos
en interpretaciones erroneas, de mutaciones lnsoriae debidas a una t€cnica
deficiente, puesta al servicio de una imsginacion extraviada.

‘Los hechos que Le descrito taptas veces €D mis trabajos, sopn realesy
creo y espero firmemente Gue €5 lo sucesivo serviran de base para imprimir
nnevos derroteros a la experimentacion. |
~ Sin embargo, foerza €5 confesar que sun cuando gracias al coneurso y a
la actividad de inteligencias tap esclarecidas como las qué s€ dedican al
estudio de estos interesanies problemas, hayamos adelantado mucho en el
conocimiento del mecanismo de las defensas organicas, se clerne todavis de
tal manera el misterio en estos dominios de la biologia, que este lema ofre-
cerd atin por mucho flempo 0D interés palpitanie para los que gozan buce-
ando en los abismos de-lo desconocido. |

e e e anE e o ————— gy

fr=" €[ inico especifico para 1as enfermedades ﬁel Esfdmago, es ei
' Tuao esfomacal de Min. |
Deposifario en Toledo U Su propincia: Sarmacia Sﬂﬁ'lf_ﬂS_ 3
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malignos inoperables,

POR LOS DOCTORES

G. KLEMPERER y 5. MEIDNER (de Berlin),

(CONTINUACION)

ducto que utilizan, por otra parte, muchos autores en el tratamiento de las
mds distintas neoplasias, con el sojo objeto de inte

de no contemplar impasibles y de brazos cruzados Ia marcha del ma],
‘No deber4 creerse sin em bargn, que constituye e empieo del arsénico |a
terapéutica racional de la mayoria de los sarcomas. Posible es que, en los ca-

S0S €n que se obtienen resultados con e empleo de dicha substancia, se trate

-No hemos terminado con lo dicho Ia €numeracién de los métodos farma-
col6gicos propuestos para tratar los tumores malignos, En los descritos, he-
mos tenido principalmente en cuenta los procedimientos, Cuya base teérica
es susceptible de discusién, por lo menos. Los dem4s fdrmacos propuestos,
(entre los que es infinito el nimero de los de indoje empirica), s6lo debieron
S pasajera boga a Ia recemendacién de escaso nGmero de autores y a una in-
tensa y calurosa propaganda.

En vista de Io cXpuesto, se comprende que resulte imposible satisfacer [a

€Xigencia de combatir eficazmente (mediante el empleo de métodos farmaco-

I6gicos o quemoterdpicos) los tumores que €scapan a la accién del cirujano, -

pueden deducirse, como desde el punto de vista del tratamiento de [os tumo-
I€s €n la especie humana; creemos hecesario, por tanto, ocuparnos de ellos

ﬁ_“-_ Merecer el fitnlo de anﬁnemp!ésica habrd de ser susceptible de penetrar
ire

1 f 0 i“dirﬁcmmﬂnt& de Ia sangre y de actuar, desde ella, sobre las célp-
= tqmﬂr&]ésr destru yéndolas autométicamente, Mucho pesoé tan claro prin-

a‘ =

—a
T
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cipio en la imaginaciéﬁ de v. Wassermann, al realizar éste sus ensayos que-
- moterapéuticos. Preciso es anadir que, 2] cabo de muchos afos de trabajos

que tuvieron por objeto modificar los tumores de los animales por via biol6-
gica, habian sido tan escasos los efectos logrados, que dudé ya encontrar sa-
tisfacci6n a sus fundamentales pretensiones en esta clase de procedimientos.

Suponfa Wassermann que <610 en pequenisima parte de los casos podria
fracasar un medio curativo que modificase los tumores y . que realizase esta

modificacién por via biolégica. Hasta que hizo ptblicos sus trabajos, no se

conocia, en efecto, ninglin prﬂcedimientu que reunicse las dos referidas con-

diciones, entre los muchos que s€ habian empleado en el terreno del trata- |

miento experimental de los tamores malignos de los animales, y mocho me-
o5 atia en los que se habfan empleado en el terreno de la terapéutica humana.

Cierto es que habfa logrado Reicher que desaparecieran algunas series de
tumores en ratones y ratas, inyectando adrenalina en el contorno de la parte
afecta; pero no es menos cierto que pertenecia exclusivamente el método de
dicho autor al grupo de los de accién local, y que se habia desechado por
completo su-empleo en la especie humana.

Para realizar sus estudios, eligio v. Wassermann el céncer de ios conejillos
de Indias, tediendo en cuenta qué los tumores Cancerosos son neoplasias fé-
cilmente transplantables, y no susceptibles de regresion espotdnea, en cuanto
alcanzan cierto tamano. Constituye, ademas, el cdncer una tumoracion sobre
la que apenass ejerce la menor influencia ninguno de los medios no aspeci-
ficos que conocemos. 12 vista de todo ello, no serfa posible atribuir a simples
caspalidades los resultados que s€ obtuviesen en dichos animalillos, y se ha-
ria preciso considerarlos como indndables efectos del método terapéntico,
Susce;atib_les de comprobacion. A

| accidental descubrimiento de que las células del cdncer humano que
continfian viviendo después de sometidas a.la accién de soluciones de sele-
ninro, o de teluraro potasico (1), se apropian el selenio o el teluro, en mayor

. cantidad que las células normales, ¥ le depositan en la inmediacion de su nf-

cleo, fué el que sirvi6 de base a v. Wassermann para sus ensayos quemote
rapéuticos. Continuando el estudio de dicho descubrimiento, logré comprobas
el referido autor que se reblandecia el tejido neoplasico inyectando intratu-

moralmeate a los roedores seleniuro O telururo potdsico. Sucumbian muchos

animales por efecto de la toxica accién de las expresadas substancias: pEro
después de haberse liguidado, se abrian camino hacia el exterior los tumores,
en los animales supervivientes, los que curaban de este modo. En tales cirs
cunstancias, resultaba estéril el liguido quistico evacuado, cuyo liquidﬂ con-
tenfa grandes cantidades de selenio o de teluro. Fiel 2 su plan experimental,
pas6 luego Wassermann a investigar el efecto de dichas dos snbstancias; apl
cadas en inyecciones intravenosas. Para verificar la injreccién en los indica-
dos animales, eligi6 la vena pudenda y repitio de seis a diez veces. dicha i0-
yeccion. En semejantes condicionss, resultaban més téxicas afin para l0S ant-
males las substancias que nos ocupan, las que no ejercian, en cambio, 12 M€

(1) En opinién de Gosio se emplean estas substancias para saber si las células
desprendidas de sus naturales conexiones pueden ejercer 0 no su funcion vital. ACtU2;
en estos casos, de indicador €l hecho de que conserven O hayan perdidn_ﬂicha‘s células

.q'\:\h‘f

AT, W TR

<u fuerza reductora, con respecto a las indicadas combinaciones. |
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nor influencia sobre la neoplasia, quizd porque, no siendo posible emplear
soluciones suficientemente concentradas, resultaba absorbida por ofras céln-
as el elemento activo, antes de llegar a I3 tumoracidn,

tancias, y lo segundo, POrque no es posible esperar una impregnacién com-
pleta de la masa tumoral (defectuosamente vascularizada), m4s que - merced
al empleo de elementos €specialmente difusibles. En los grupos de la fluores-
cina y de la trimetilmetanina, fug ep los que encontré v. Wassermann subs-

nida era, desde luego, Poco eficaz en algunos 4s0s, 0 perdia, con el tiempo,
se actividad. Unp procedimiento especial permitid, no obstante, a2 Wasser-

mann conservar, hasta cierto punto, la potencia curativa de la combinacibn

que nos ocupa. No puede afirmarse, sin embargo, que estén resueltas adn
todas las dificultades QUE Ssupone la obtencibn de tales compuestos, porque

resulta imposible conseryar S€guramente la actividad de Jos mismos en todo
S0 apogeo, durante cierto tiempo.

(Se Continuara.)
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Tratamiento de algunos onpenenamientos.—El tratamiento de los envenena-
mientos es el capitulo de medicina de urgencia qué mejor Eiebe ser conocido
por el médico, el cual no tiene tiempo en €s0s Casos :‘ie_‘xlus_trarae leyendo
obras, a causa de la premura con que ha de llenar las md_lcacmnes. _

La mayor parte de los envenenamientos tienen tratamiento que €s perfec-
tamente conocido de todos los practicos. Hay ofros envenenamientos que
por no ser tan frecuentes pueden ocasionar alguna duda al médico que es lla-
mado para prestar sus Juxilios al intoxicado. Indicaremos algunos de ellos.

Cianuro de potasio. Lavado del est6mago, vomitivos. Inhalaciones de amo-
niaco en un pafuelo, XXX gotas de tintura de belladona al interior y si no
puede tragar el enfermo inyecci6n hipodérmica de atropina. Sulfato de hierro
en solucifn acuosa. :

Respiraci6n artificial. Corrientes faradicas en el pecho o en la regi6n car-
diaca. _ e
(ocaina. Inhalaciones de nitrito de milo y cafeina en inyeccion hipodérmica.

Estricnina. Vomitivos, lavado del estémago. Si el caso es grave o el info-
xicado presenta ya los signos de la :_toxicaci6n se le dar4 hidrato de cloral
4.6 u 8 gramos en las 24 horas y respiracion artificial. SEe

Potréleo. Vonitivos y lavados del estémago. Después inyeccién de étery
calentadores en las extremidades.

Syzs. Vomitivos y lavados del estomago. Belladona (tintura) o atropina
en inyecci6n. Después un porgante (aceite de ricino).

"~ Sphina. Vomitivos, lavado del estomago y purgantes. Es conveniente cal-
mar al intoxicado en una inyeccién de morfina.

Hipoclorhidria y fenomenos veflejos de angina de pecho. —M4s de una vez ve-
mos en la préctica clinica casos como ol de Huchard en que una dispepsia
engendré por reflejismo una pseudo angina de pecho. '

En tales casos conviene usar alcalinos 2 pequefias dosis antes de las comi-
das por ejemplo: . ‘
Fosfato neutro de sosa 10 gramos.
Bicarbonato s6dico 10 gramos.

Para 60 discos. Un disco media hora antes de cada comida (Huchard), ¥
4cido clorhidrico degpu&s de la comida con arreglo a la férmula que sigue:

Acido clorhidrico 50 centigramos.
Agua destilada 500 grames.

Un vaso de vino a! fin de cada comida. '
El resultado es variable. Si no hay atrofia glandular se aumenta la secre

sién de jugo géstrico y los trastornos angin0sos mejoran. Si la atrofia impi-
d= la funcién glandular nada se asegura.
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NOTICIAS

En Madrid, calle de Ia Espada nGmero O, se ha construido un buen edifi-

~ cio, a expensas de la Marquesa de Casa-Tmrre, para Gola de Jeche.

tica donante fundadora de tan hermoso centro benéfico.
En Toledo... no hay ricos.
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