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PROLOGO.

En Ia primera edicion de estas ob-
servaciones el mismo Autor se con-
fiesa en un todo deudor § Mr. Wa-
* then de todo lo que se pueda mirar
como un adelantamiento en la parte
chirtirgica de que se propuso tratar,
Tampoco puede omitir al presente
el volver 4 expresar los sentimien-
tos de obligacion que experimen-
ta siente hicia su amigo y aso-
ciado, por las varias instruccio-
mes que posteriormente le ha comu-
nicado sobre estos y otros objetos.
Tambien se lisonjea de que las alte- .
raciones y amplificaciones que ha
puesto en esta edicion han de ser
mas bien recibidas del piblico quans
do sepa que se le presentan con el
pleno consentimiento de este Caba-
llero. :

Varios de los casos que se pusie-
Ton en la primera edicion se han
omitido en esta, en virtud de la mu-
cha similitud que tienen con otros
que se han conservado. El quarto,

quin-
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quinto, sexto y séptimo se han afia-
dido ahora. Lo que ha movido al
Autor para introducir estos. casos es
el complexd:de sus particulares cir-
cunstancias, . por las quales parece
que no es poca la diferencia, que me-
dia_entre ellos y los que anterior-
mente se insertaron.

Pero constindole que muchas ve-
ces se observa en efecto una gran va.
riedad en los casos que exdminados
cen ligereza se pudieran considerar
como, muy semejantes entre si , toda-
via tiene que advertir que aun dexa
campo para emplear el discurso con
respecto 4 las variaciones que pue=
den. ser necesarias en la aplicacion
de los remedios propuestos,



INTRODUCCION;

Entre-las varias enfermedades & que
esta expuesto el cuerpo humané pare-
ce que la inflamacion es una deé/las mas
considerables, segun se infiere de la
observacion del influxo directo € in-
mediato que tiene para impedir 6 de-
bilitar la accion necesaria de las par-
tes que afecta ; pero en ningun caso es
tan evidente como en la ophthalmia 6
inflamacion de los ojos; la qual, qual-
quiera que sea su grado, se observa
que disminuye en parte la vista: y no
son pocos los casos en que la inflama-
cion ha tomado tanto aumento, que ha
llegado @ destruirla enteramente.

Mi designio en esta obra es pro-
poner primero al lector algunas ob-
servaciones sobre esta dolencia : des=-
pues trataré de otra enfermedad que’
mas directamente afecta los parpados,
y la distingo con el nombre de Pso-
rophthalmia : y tltimamente afadiré
unas quantas reflexiones sobre la puru-
lencia de los ojos, @ que estan parti-

cu~
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cularmente expuestos los nifios recien
nacidos,

Mas para que se comprehendan me-
jor estas enfermedades es necesario te=-
ner algun conocimiento de la estructu-
ra del ojo y de sus apéndices: por eso
haré primero una breve descripcion de
las referidas partes, remitiendo al lec~
tor que desee otra mayor y mas par-
ticular a los Autores anatdémicos que
han tratado de intento sobre esta ma-
teria,
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BREVE DESCRIPCION DEL OJO

VY DE SUS APENDICES.

EI globo del ojo se halla compues-
to de tres humores transparentes, a los
quales , por una supuesta analogia, les
han dado los nombres de agiieo, cris-
talino y vitreo.

Estos humores estan contenidos en
tres tinicas propias, llamadas scler6-
tica , choroides y retina: 4 mas de las
quales hay otra que es comun al globo
y 4 los parpados, y se llama conjun-
tiva.

La sclerética es la mas exterior de
las tanicas propias. Esblanca y opaca
en la mayor parte de su circunferen-
cia, y ensu parte posterior ; mas en
la anterior es transparente, y se la da
el nombre de cérnea,

La tdnica choroides se halla situa-
da en la parte interna de la sclerdtica,
entre esta y la retina, Esta fuertemen-
te adherida a la sclerética al rededor

de
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de la margen, donde principia la cbr-
ned: de aqui va siguiendo, y se hace
visible por la transparencia de esta tii-
nica. Esta parte de la choroides se lla-
ma iris , la qual es de varios colores en
diferentes personas, y tiene en su cen-
tro una abertura redonda, llamada pu-
pila, y destinada para recibir los ra-
yos de la luz,

La tinica sclerdtica y la choroi-
des se hallan bien provistas de vasos
sanguineos, con especialidad la dltima
y sus ramificaciones , como se lleguen a
inyectar bizn, parece que se hallan ma-
ravillosamente entretexidas unas con
otras.

La retina & tiinica interna al parecer
es una expansion de la porcion medu-
lar del nervio 6ptico; pues es una mem-
brana blanca, delgada , y de una tex-
tura muy blanda y muy seosible. Esta
situada inmediatamente detras del hu-
mor vitreo , al rededor del qual va si-
guiendo hasta los bordes del cristalino,
y. generalmente se ha creido que es el

asiento inmediato del sentido de la vista.
El
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El- globo del ojo se halla en la or-
bita sobre un cuerpe grande de la mem-
brana adiposa, y se mueve en diversas
direcciones 4 beneficio de quatro mis-
culos rectos, y dos obliquos. Cinco de
estos nacen del fondo de la orbita, y el
obliquo inferior trae su origen sola-
mente de su borde, y todos van si-
guiendo adelante , hasta que se inser-
tan en la parte anterior de la tinica
sclerética , por medio de una expan-
sion tendinosa , 1lamada por su color
blance tunica albuginea.

La thnica conjuntiva es una mem-
brana delgada .y transparente, que Vis=
te la superficie interna de los parpados,
y en el borde de la orbita tiene un plie-
gue, y va siguiendo por la mitad an-
terior del globo del ojo. De todas las
tinicas del ojo esta es la mas exterior,
y se halla unida con la tunica albu-
ginea por medio de upa substancia ce-
lular, que con la diseccion se puede
separar con facilidad en el cadaver,
Aungue en el estado sano splamente
contiene la parte serosa de la san-

&%
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sangre, sin embargo es extremadamen-
te vascular , como lo acreditan las in=
jecciones y las inflamaciones 4 que esti
expuesta, Winslow piensa que esta llena
de inumerables é imperceptibles poros.

El estado vascular de esta tdnica

parece que es mucho mayor en la par~
te que cubre la superficie interna de
los parpados que en la que viste al ojo;
y la continuacion que tiene desde aque-
Ilos 4 este es de grande utilidad para
precaver las malas conseqiiencias que
de lo contrario se podrian seguir de la
introduccion de los cuerpos extrafios
entre estas partes.

La secrecion de las lagrimas se hace
en una glandula conglomerada, llama-
da glandula lagrimal; la qual estd si-
tuada en una pequeha depresion de la
eminencia orbital del hueso de la frente,
cerca del angulo externo de la orbita,
de donde derramadas por pequefios con-
ductos, continuamente se esparcen sobre
toda la superficie del ojo, para conser-
varlo claro y transparente. Desde el
ojo pasan por dos pequefios orificios
que
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que hay en el dngulo interno, llamaf
dos puntos lagrimales, los que se abren
en un pequefio saco, nombrado lagri=
mal, el qual sigue por una canal hue=
s0sa , y se abre inmediatamente en la
nariz.

Se llama cartincula lagrimal el cuer~
po pequeno rubicundo que se observa
en el angulo interno, 6 grande del ojo.
Se ha creido que este cuerpo es el 6r-
gano secretorio de las lagrimas, hasta
que una diseccion mas exacta ha lle=
gado a manifestar que la verdadera
glandula se halla en el 4ngulo opuesto.
Posteriormente han supuesto . algunos
que en ¢l se hace la secrecion de un
humor oleoso, parecido al que vierten
las glandulas pequefias de la superficie
interna de los parpados; pero es cier=
to que hasta ahora no tenemos cono-
cimiento seguro, ni de su estructura, ni
de su uso. Lo que se puede decir es
que conduce las lagrimas a los puntos
lagrimales, y que para este fin le fa-
vorece mucho la reduplicacion de la
tdnica conjuntiva , llamada valvula se-

. mie
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milunar. "Esta vilvula se presenta mas
plana al volver el ojo hacia la nariz.

Su sitvacion es inmediata a la ca-
rincula : tiene la figura de media luna,
€ inclinadas sus puntas hacia los pun=
tos lagrimales.

La figura y situacion de los parpa-
dos es tan obvia, ‘que no necesita des-
cribirse. Se ve que'estan por delante
de los ‘ojos , 4 “manefa ‘de velos 6
cortinas, y que se hallan guarneci-
dos de unos misculos, capaces de un
movimichto muy veloz para defender-
los de los dafios 4 que pudiera expo-
nerlos su’ misma situacion. La estruc-
tura de los parpados es de indole reti-
cular, y con mucha facilidad se extien=
den por accidente 6 por enfermedad.

El borde de cada uno de los par-
pados se forma principalmente por la
extremidad de un tenue cartilago lla-
mado Zarsus. Hstosbordes tienen el nom-
bre de ciliares, y estan tan acomoda-
dos uno 4 otro, que qtiando se extien-
den los des parpados sobre el olo se
unen intimamente,

Es
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“Es dipno de reparo que los -bord.«.'g
ciliarés no son agudos al modo que ¢l
borde de una lanceta, sino es planos,
como el dorso de aquella, y tienen
propiatiente dos terminaciones , indl e
terfia ,°'y otra interna & aquelldes 1a
que ‘los upe quando estan extendidos
los parpados; y esta, que es lalidtes
rior, todavia mantiene una corta dis-
tancia de una 4 otra , y forma una
canal, por donde se cree que pasan las
lagrimas desde la glandula a los pun-
tos lagrimales mientras estamos dor-
miendo.

Tambien se ha de tener presente
que las pestafias nacen de la termina-
cion externa de estos cartilagos , y que
sobre Ia interna , & una distancia co=
nocida de ellas, se halla una linea de
orificios pequefios, que son los conduc-
tos execretorios de las glandulas pe=
queflas que hay en la superficie inter=
na del zarsus , y se llaman glandulas
ciliares, 6 de Meibomio. El uso de
estas glandulas es la secrecion de una
 materia sebacea , semejante 4 una cera

e blan-
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blanda , Ia qual constantemente cubre
les bordes de los parpados, y los con-
serva humedos,

Me parece que en esta breve des-
cripcion del ojo y de sus apéndices
se contiene todo lo que es necesario
para comprehender las advertencias si=
guientes,
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DE LA OPHTHALMIA.

La palabra Ophthalmia generalmente
se usa para significar la inflamacion
de aquella parte de la tinica conjun~
tiva que cubre el globo del ojo.

Ya hemos dicho antes que la tfi=
nica conjuntiva.es una membrana trans-
parente , y que,en el estado de salud,
recibe su color blanco de la tiinica al-
buginea , que estd inmediatamente de-
tras de ella, Mas & pesar de esta transe
parencia estd demostrado que es vas~
cular , por las inflamaciones que 2 ve-
ces padece : durante las quales , estos
vasos , que en el estado natural admi~
ten solamente las partes limphaticas
mas delicadas de la sangre, se ensan=
chan, y se hacen visibles con la intro-
duccion de las particulas rexas.

La Ophthalmia tiene unos grados
muy ' diferentes. Algunas veces ocupa
solamente una parte del globo del ojo;

Pero por lo comun se extiende 4 todo’

¢l. Pyede ser superficial, y afectar so-
B la~-
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lamente la conjuntiva ; 6 tan profunda,
que se extienda hasta la sclerftica y
tanicas interiores. Por lo general no
parece ser muy densa la conjuntiva ; y
algunas veces se destruye totalmente su
apariencia membranacea , y su caida es
motivo para que la cOrnea se dexe ver
deprimida y undida en el globo. Quan-
dola Ophthalmia llega a este estado, por
lo regular se advierten unos dolores
fuertes 3 y la describen muchos Auto-
res con el nombre de Chemosis.

Sin embargo no siempre es el dolor
proporcionado 4 la apariencia de la
Ophthalmia, Hay muchos casos en que
la inflamacion parece que es de las mas
ligeras , y con todo apenas se pueden

_tolerar los dolores , especialmente quan-
do los ojos se exponen 4 la luz : otras
veces parece que es muy fuerte la in-
flamacion , y es tan poca la incomodi=
dad, que apenas debe mencionarse, aun=
qiie el ojo esté abierto y descubierta,

Qualquiera que sea €l grado de Ia"
inflamation , se advierte generalmente
que la luz’iofende’a 108" ojos ; 'y para
evitar &l dolar-que ocasiona  acostum=

' ~ bran
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bran estos enfermos 4 tener cerrados sus
parpados. .

Para mas bien conseguir esto , y pa-
ra precaver igualmente el movimiento
de los ojos , han practicado algunos el
método perjudicial de poner cabeza=
les 6 emplastos bien asegurados sobre
ellos, los ‘quales deteniendo las 1igri-
mas aumentan la irritacion ; y por me-
dio de la compresion que hacen acre-
cientan la'obstruccion en’ los vasos pe-
quefios sobre 'que estan obrando. Asf
que en lugar de esta practica se debe
recomendar el uso de un borete de car-
ton , el qual se ha de llevar'a mayor 6
menor distancia de los ojos , segun lo
exija el caso particular ; y i esto no es
suficiente para evitar el dafio que cau-
sa la luz , debera permanecer el enfer~
mo en un quarto donde entre poca , 6
ninguna.

Mas no se ha de creer que la luz es
la tinica causa del dolor. Son muy fre-
qiientes los casos en que 4 pesar de no
tener entrada esta padecen los enfer-
mos agudos y continuos dolores , los
Quales se comunican desde ¢l ojo 4 la

' Ba par-
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parte posterior de fa cabeza. Este pue-~
de ser un- efecto del mayor 6 menor
grado de inflamacion ; pere lo cierto es
que semejantes sensaciones siempre in-
dican mucho riesgo de perder la vista.

En algunos casos imaginan los enfer-
mos que ‘estan viendo moverse varias
manchas 6 puntos pegros delante de la
pupila , cuyo sintoma comunmente .se
observa despues que se han moderado
los mas fuertes. Este sintoma , al modo
que los anteriores , es un precursor fre-
qiiente de la gota serena 3 y por lo ge-
neral suele venir acompafiado de un es-
tado tan fixo del iris , que no le permi=
te contraerse 6 dilatarse,

Durante la continuacion de la infla-
macion se forman muchas veces tlce~
ras pequefias sobre la cérnea ; las qua-
les siendo primero causadas poraquella,
sirven despues para aumentarla , y pa-
ra hacer mas dificil la curacion. En lo
general se curan estas ulceras forman-
45> una depresion que impide notable-
mente la vista , haciendo que los obje-
10s se presenten como si se viesen pox
vidrios llenos de sinuosidades.

Tam-
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Tambien se forman algunas veces en-
tre las laminas de la cérnea algunos pe-
quenos abscesos ; los quales en vez de
evacuar sus contenidos se endirecen,
y degeneran en unas manchas (a) blan-
cas y opacas , y 4 proporcion de su ta~
mafio impiden del todo é en parte la en-
trada de la luz, Quando estas manchas
son superficiales se pueden destruir con
el tiempo ; pero quando penetran toda
la espesura de la cOrnea parece qué no
admiten remedio.

Algunas veces se rompen estos abs-
cesos hacia la parte interna de la cér-
nea, y vierten la materia que contie=
nen en ‘la camara anterior del humur
aqiieo , 4 cuyo fondo desciende por st
propio peso , y en ‘donde toma' uni
apariencia semejante a la senal -blanca
que hay a la raiz de las ufias 3 pot cu-
va razon la han llamado onyx. Por
lo regular es pequefia la cantidad ‘de

1a

(a) Sus especies on albugo , leucama,
nube , nubecilla , &c. pero en la traduccmn
me ha parecido conveniente usar la oz ger
nérica manchai,
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la materia que se forma de esta suerte;
porque la textura firme de la coérnea
no permlte naturalmente una grande
supuracion.

Sin embargo sucede no pocas veces
en las Ophthalmias fuertes , y que du-
ran por largo tiempo , que es mucho
mas considerable la cantidad de la ma-
teria _formada en la camara anterior,
sin_que se perciba enfermedad alguna
en la tinica del ojo arriba mencionada;
y entonces recibe el nombre de Aypo-
pion. Es dificil determinar el origen de
esta materia , y el modo con que se
forma ; pero al presente no es necesa-
xio_averiguar ni uno i otro , porgue
ndc‘a de esto sirve para el estableci-
:plento del metodo curauvo.

Algunas veces se congrega u_x,ua]men-
te materia en la camara posterior del
humor aqtico. Aqui puede psrmanecer
6 en estado ﬂuldo 6 adquirir la_ fir-
meza de una substanc:a sélida, En el
primer caso parte de ella pasa comun-
menté " por la puplla 4 la’camara ante-
rior ', 'y’ cae’d 'ld margen inferior de
la“c6rnea. En el segundo €s mas regu-

lar
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lar formar adhesiones , 6 2 la capsula
del humor cristalino, 6 a la superficie
posterior del iris, 6 en ambas. partes;
y 4 consegilencia ‘de estas adhesiones
se contrae la pupila, y adquiere una
figura mas 6 ménos irregular , confor-
me @ la extension de la adherencia. A
veces permanece libre la materia espe~
sada , y varia su posicion en el humor
agiieo. Si entonces es poca la cantidad,
muda de lugar, segun es la postura de
la cabeza ; y por eso pasa algunas ve=
ces por la pupila 4 la camara anterior,
Otras veces permanece fixa la materia
condensada en la camara posterior , y
adquiere la figura de una membrana,
y divide esta camara en dos distintas
cavidades , en lo que conviene precisa-
mente con la idea que tuvieron los an-
tiguos de la catarata. Hsta membrana
se halla muchas veces adherida tan so-
lamente por su borde circular , perma-
neciendo libre y movible la parte media.
En este caso, como essolamente parcial
la adhesion , conserva todavia la pupi-
la su figura , y el iris su capacidad de
moverse , aunque no con la misma ex-

ten~
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tension que quando no hay adherencia,
Quando se contrae la pupila se ha ob-
servado algunas veces salir por ella Ia
membrana accesoria , y volver 4 su pri-
mera y comun situacion al dilatarse la
referida pupila. -

Varias son las causas que producen
1a Ophrhalmia,

Es muy freqgiiente el aparecer del
modo mas repentino & inesperado , sin
preceder ni acompafiar indisposicion al-
guna. Entonces 1a llama el vulgo golpe
de ayre en los ojos , y 4 la verdad pa-
rece que dimana de alguna particular
propiedad del ayre que nos rodea. Mu-
chas veces acomete a un mismo fiempo,
al modo que otras enfermedades epidé-
micas, & toda una barriada, como suce-
dié en el Estio de 1978 en Newury de
Berkshire , y en varias campifias, don-
de fue conocida con el nombre de en-
fermedad ocular,

Los golpes en los ojos, con arreglo 4
Ia fuerza con que son dados , pueden
piebucir 1a inflgmaeion en grados muy
diferentes. Quando son ligeros , tam=

bien son comunmente sus efectos de po-

- ca
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ca duracion ; pero si son fuertes, las
mas veces producen una gran confu-
sion en las tanicas y en los humores;
y 4 conseqiiencia de esto sa sigue una
ceguera que parece incurable.

Tambien tienen malas resultas las he-
ridas , y las puntufas, Por lo general
suelen penetrar entre el globo y la or-
bita las espadas, cuchillos , y otros
instrumentos semejantes , horadar la
conjuntiva , herir la membrana celu-
lar que sostiene el 0jo ; y si contintian
mas adelante suelen llegar hasta el mis-
mo celebro. Las heridas causadas de es-
ta suerte producen los mas crueles do-
lores de cabeza , inflamaciones , absce=
sos, y algunas veces una muerte pron-
ta ; mas quando se hacen con agujas,
alfileres , @ otros instrumentos tan
puntiagudos , entonces es mas propio
agujerear el mismo globo. De aqui es
que muchas veces ocasionan semejantes
punturas una pronta y total pérdida
de la vista,

No es raro que los golpes en los
ojos , las punturas y heridas pequenas
produzean upa extravasacion 'de san-

gre
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gre baxo la tinica conjuntiva. A veces
suele ser tanta la sangre extravasada de
esta suerte , que eleva la conjuntiva so-
bre el nivel de la céroea , al modo que
en el Chemosis ; en otras ocasiones .es
tan poca la cantidad , que solo es per-
ceptible por una pequena rubicundez al
rededor del vaso de donde ha salido. Es
de advertir que la apariencia de la
sangre extravasada , aungue 2l princi-
pio es rubicunda, a pocos dias ad-
quiere un color obscuro y livido.
Tambien pueden acontecer semejan-
tes extravasaciones sin dafio externo,
Las personas de una constitucion pletd-
rica estan mas expuestas a ellas que
otras, y por lo regular suceden en las
estaciones calidas. En los casos que se
acaban de mencionar , probablemente
se deben estos efectos a la debilidad de
los vasos de la conjuntiva , por la qual
no pueden resistir al impetu de la san-
gre enrarecida. Pero qualquiera que
sea la causa , bien externa , 6 inter—
na, como el 0jo no haya sufrido al-
gun otro dafio , jamas produce dolor

la extravasacion, ni tampoco afecta la
Vis=
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vista de un modo considerable,

Quando esta herida la cérnea sue-
le alguna vez salir por la herida una
porcion del iris , y forma una espscie
de staphiloma, La inflamacion que al
principio fue producida por el dafio
que recibid el iris , continda , y se au-
menta con la presion irregular que
hace la parte caida contra la superfi-
cie interna de los parpados. Esta_infla-
macion afecta muchas veces las ‘partes
interiores y exteriores del ojo; y la
eapsula del cristalino en particular se
balla muy expuesta con esto.a ponerse
opaca.

.Bien se podria imaginar que a con-
sequenc:a de los accidentes arriba men-
cionados se deberia contraer ciertamente
la pupila ;. y esto es lo que sucede co-
munmente , pero no siempre; pues hay
varios casos en que la pupila no expe-
rimenta la menor contraccion ., 6 bien
por la poca compresion que se hace so-
bre el iris, 6 bien porque la membrana
ofrece mayor resistencia,

Igualmente sucede no pocas veces -

que de resultas de Ja salu:la del iris, .y

de
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de su compresion , es llevada la pupila
desde el centro 4 1a margen externa del
iris, y muda su figura circular ‘en otra
oval ¢ irregular. Mas 2 pesar de esta
mutacion de sitio y de figura conser-
va no obstante a veces su tamafio,
junto con la facultad de contraerse y
dilatarse , y se conserva la vista tan
perfecta como si no hubiese aconteci-
do semejante accidente.

Si 4 conseqiiencia de una herida de
la sclerética, y choroides saliese algu-
na porcion de la retina, y quedase ex-
trangulada , en este caso , en vez de
contraerse se dilata la pupila , al mo-
do que en la gota serena confirmada;
y entonces inmediatamente falta del to-
do Ia vista.

Los cuerpos extrafios y extrangula-
dos en ‘el ojo son otra causa comun de
la inflamacion. Mientras estos perseve-
ran ocasionan un dolor grande , é im-
piden el movimiento de los parpados.
Tambieri suscitan mayor secrecion de
lagrimas ; cuyo fluxo en lo general
es suficiente para removerlos ; pero si

no fuese asi, es ‘necesario mantener
abier=
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abiertos los parpados con los dedos, y
que el enfermo haga por volver la vis-
ta al lado opuesto al que ocupan los
cuerpos extrafios; y entonces, si son pe-
quefios , se pueden limpiar con un lien-
20 mojado , y puesto en la punta de
una sonda. Quando se sespecha , que
hay-mas particulas: que una en el ojo
es menester dirigir un chorro de agua
caliente por medio de una xeringa, 6 fi-
xar una bafladera de los ojos sobre los
parpados llena de agua, ¢ de algun
otra licor suave. Si el bafio se halla per-
fectamente acomodado 2 la parte, per-
mite que los parpados esten cerrados
6 abiertos , segun se quiere , mien(ras
el ojo esta sumergido en ¢l liguido que
contiene.

Quando hay alguna adherencia del
cuerpo extrafio a la cérnea , y es tan
fuerte que no se puede quitar por es-
tos medios , encargan los Autores que
se haga entonces la separacion con la
punta de una lanceta 3 lo qual no hay
duda que poniendo el debido cuidas
do se puede hacer con toda seguridad.
Mas no puedo menos de aconssjar que

se
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se haga uso primero de una pala delga-
da , y mas ancha que la sonda comun;
la qual tiene cierta ventaja sobre la lan-
ceta, y es,que no hiere la coérnea , y
por consiguiente no dexa cicatriz que
pueda en lo sucesivo servir de impedi-
mento 4 la vista.

Algunas veces se hallan tan adhéri-
das las pequefias particulas extrafias
que se han introducido baxo el parpa=
do superior, que ninguno de los me=
dios propuestos es suficiente ‘para qui~
tarlas. Entonces se hace preciso volver
hacia fuera la superficie interior del
parpado , lo que sin dificultad se puede
hacer con el dedo indice y pulgar de
una mano , aplicandolos al borde infe-
rior del parpado , baxo el qual esta la
enfermedad, y haciendo al mismo tiempo .
una pequefia compresion con una son-
da , U otro instrumento semejante , que
se tendra en la otra mano , sobre la su-
perficie externa del parpado , un poco
mas arriba de la margen superior, 2
fin de conservar caida esta parte, hasta
tanto que el parpado se haya levantado
primero, y con suavidad, y despues se

ha-
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haya vuelto hacia fuera. Puesto el par-
pado en esta forma , inmediatamente se
presenta 2 la vista el cuerpo extrafio;
y al modo que se previno arriba se
quitara , & bien con un pafio mojado co-
locado en la punta de una sonda , é en
caso necesario con la punta de una
lanceta,

He visto unos quantos casos en que
las particulas del hierro , casualmente
introducidas enel ojo , se conservaron
dentro durante algunos dias ; despues’
de los quales sobrevino una supuracion
al'rededor de ellos, la qual los separé
de donde estaban adheridos ; y ellos
mismos voluntariamente salieron fuera,
Pero en lo general es muy poco seguro
en tales casos confiar en la operacion
de la paturaleza 5 porque la permanen-
cia , aun por breve tiempo , de estas &
otras substancias en el ojo, es muy pro-
bable que produzea ‘una inflamacion
fuerte y peligrosa,

El sarampion y' las viruelas ' son
otras dos causas freqiientes de Ia Oph-
thalmia, En estas se hircha comunmen-
te la“cara , los ojos se ponen rubicun-

dos,




32
dos , y se. cierran los péirpados por
bastante tiempo , en fuerza de la ma-
teria glutinosa que se deposita en sus
bordes, Al mismo tiempo se congrega
entre los parpados y el globo un hu-
mor viscoso , que irrita , inflama , y al-
gunas veces ulcéra la cérpea. En el

* sarampion siempre padecen los ojos , y
Jas lagrimas que corren en mayor can-
tidad ocasionan al enfermo calor y
dolor. Sin embargo el dafio mas fre-

- qliente y mas durable que producen es-
tas dos enfermedades es el de los parpa-
dos, como lo manifestaré mas particu-
larmente en la seccion siguiente.

Tambien se puede considerar la in-
flamacion de los ojos como uno de los
varios y malos efectos que produce una
constitucion escrofulosa ; porque co-
munmente viene acompafada de tume=
faccion de las glandulas submaxilares,
de grosor de los parpados, y otros
ciertos sintomas de esta enfermedads;
mas estas especies de Ophthalmia , al
modo que las que se acaban de mencio~
nar , generalmente son precedidas 6
acompafadas de una enfermedad de los

[4
; par-~
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parpados , que-propiamente es glandu-

losa 5 y sera el objeto de un capitulo
aparte.

Es tan activo el veneno que produce
la,enfermedad venerea , que una vez
introducido en la coustitucion ; 6 hi-
bito del cuerpo , se puede decir que

‘nipguna parte estd libre de su maligna

influencia.. Mr, St.. Yves cree que la
Ophthalmia muy rara vez proviene de
una infeccion venerea; pero tambien
dice que ha visto algunos casos en
que esta enfermedad fue totalmente de-
bida 4 esta causa ; y por eso afade la
nota siguiente, Es 4 saber : »Que;en el
»mayor nimero de casos se ha. ma-
»hnifestade la enfermedad de los ojos
»dos dias despues de haber principiado
»la gonorrheea virulenta. Parece que la
»materia suprimida que salia del pen-
20e , se pasé 2 los ojos al ver mancha-
2>do el pafiuelo de un modo semejante,”
Esta relacion es muy extrafia; pues que
jamas han observado un efecto como
este otros Profesores que haa eserito
sobre esta-materia, ni Facultativo alguno
que yo sepa , sin embargo que varios

de
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de ellos han tenidouna’larga practica,
ast de la Ophthalmia como de la go-
norrheea, Siempre que hay alguna me-
tastasis en la gonorrhcea, lo que no es
muy raro , la translacion se hace 4’una
6 4 otra de las partes siguientes;a los
testes, ¥y produce una hernia humoral;
al cuello 'de la vexiga', ¥ ‘entonces se
dcompafa con lo ‘que dicen ‘ulgado;
‘entre el prepucioy” la glande del pen-
ne , ‘causando uua especie de gonor-
rhoea espuria 3 4 las ingles , excitando
bubones ; & bien introducida en la ma-
sa de la sangre, se difunde por todo el
{habito del cuerpo, y tarde 6 tompra-
no se descubre por las verdaderas se=
fales de una lue general. En alguno
de los casos que aqui se han expresato
spuede suceder una metastasis; a conse=
giiencia de una cesacion intempestiva de
la primera evacuacion ; pero. creo que
rara vez 6 nunca puede verificarse una
translacion tan pronta y tan completa
«del veneno venereo desde su primer
@siento 4 otro tan distante como el 0jd.
Sin: embargo es un hecho indubitable
que-una: enfermedad ‘como' la‘que des=
- cri-
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cribe St. Yves alguna vez acompana

la gonorrhcea ; pero en lugar de apa-
recer dos dias despues de su forma-
cion , como particularmente o esta-
blece St. Yves, tengo observado que
por lo comun no se descubre has—
ta despues de algun tiempo que’ se
han administrado los mercuriales pa-
ra la curacion de la dltima enfermedad.
Tampoco es peculiar esta especie de
Ophthalmia purulenta 2 las personas que
anteriormente han contraido una go-
norrheea ; pues son muchos los sugetos
que la han padecido 'sin tener la mas
minima infeccion venerea 5 Y en otros
que se hallaban inficionados se ha ob.
servado igualmente con mucha freqiten-
“¢ia que la Ophthalmia arriba descrip-
‘ta, durante el uso de los mercuriales,
‘ba tomado tal aumento » que se ha for.
mado detras de la cérnea la suficiente
‘cantidad de materia para causar la ro=
tura de esta tanica , y resultar de aquf
un gran perjuicio en la vista , en caso
de no perderla del todo, Despues de
€sto no podriamos en tales casos » que
son infinitos,, atribuirlo mas bien 4 la

Ca sum-
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suma irritabilidad del ojo, que & nin=
guna otra causa , sabiendo especial=~
mente que, el uso de los mercuriales
produce comunmente este efecto en mu-
chas’constituciones , 6 habitos de cuer—
0 ; y-que estos se hacen por este me-=
dio mas ¢xpuestos 4 las inflamaciones,
concurriendo la mas leve causa. No

retendo con estas advertencias negar
1a posibilidad de una Ophthalmia pro-
cedida tnica y principalmente de un
mal venereo ; pero estoy seguro que
guando esto sucede , necesariamente se
‘halla el habito generalmente , y en al-
to grado inficionado de la misma enfer=
medad , como tambien que en tales ca=
sos puede aumentarse notablemente la
inflamacion con los remedios mercu-~
riales, que son indispensables para cor=
regir el virus recibido por una.causa
originalmente venerea,

Se ha dicho que aplicando al ojo
alguna porcion-de la materia que sa=
le por la uretra de una gonorrheea re=
sultard una Ophthalmia , acompafada
de una evacuacion semejante a la que
anteriormente sali6_por la uretra. Por

: muy




37

muy probable que esto parezea en la
tebrica , tengo por muy dificil que se
verifique en la practica. Sin embargo
es cierto que aplicada de la -misma
suerte la materia de las viruelas y de
las escrofulas ha producido un efecto
semejante al de la inflamacion; por cuya
razon es preciso para evitar en’ todos
estos casos la posibilidad de comuni-
car I3 infeccion que el enfermo haga
uso solamente del pafiuelo, que se apli-
ca 4 los ojos, cuya precaucion se ha de
observar espeualmente en las casas don-
de hay nifios, los quales estan mas ex~
puestos que los grandes a recibir el da-
fio de 'esta suerte.

Todavia hay otra causa de la Oph-
thalmia, que aunque no es tan comun
como Jas que se han referido, no debe
omitirse ; es & saber, la inversion de
los bordes de los péarpados, llamada
por los Autores trichiasis. En esta in-
version incesantemente estan frotando
los ojos las pestafias , que nacen de los
bordes ciliares, y los irritan de tal
suerte , que producen una inflamacion,
la qual, 4 no quitar prontamente la

..ecau
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causa , es preciso que se haga mayor y
mas- fuerte,

Algunas veces sucede que nace pre~
ternaturalmente una serie de pestafias,
y sin que haya inversion del parpa-
do, como en el caso que se acaba de
mencionar , llegan 2 frotar el ojo, y
de aqui resulta la inflamacion. .

Habiendo expuesto lo que me ha
parecido necesario acerca de la natura-
leza y de las causas de la Ophthal-
mia, paso 4 manifestar el verdadero
método de curarla.

La sangria es un remedio que ge-
neralmente se encarga, y en realidad
no puede menos de ser sumamente pro-
vechosa en el mayor numero de Oph-
thalmias ; mas de qué parte y en qué
formase haya de sacar la sangre , me
parece que son dos puntos que merecen
mayor atencion de la-que comunmente
se ha puesto.

Siempre que en la Ophthalmia hu-
biese mucha calentura, como sucede
algunas veces, 6 que el sugeto sea ples
térico, es necesario ante todas cosas sa-
car ocho 6 diez onzasde sangre del
bra-
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brazo. -Si -4 pesar de esto: contiduasen
sintomas inflamatorios, se debe repetie
la sangria, ¥ esto_tantas veces 5 y-en
la cantidad que-se juzgue necesaria ,lo
qual solo se. puede determinar en. vistar
de las particulares circunstancias’ que
concurran, en el caso. Algunas veces
ha sido preciso. sangrar hasta ocho .y
diez veces.en otro$ tantos dias.Mas!co=
mo la calentura es puraments sintoma=!
tica en el. mayor nimero de casossy lo:
primego a4 que comunmente se halde
ateoder es, a.corregit la irritacion.del!
0jo 3 porque quitadaesta , de coata=
do cede la calenturaique ha produ-
cida. a5 . :

Para . canseguirsesto, haya 6, no
precision de hacer antes una:sangria: dels
brazo J sera .muy conuveniéate sangsar
de un modo. - otro-cefca. de la parter
enferma. Por todos. tésminos se cree.que
el abrir la acteria temporal es el modo»
de sacar sangre mas eficaz y mas prons
to. La situacion de esta;arteria, inme=;
diata a el asiento de la enfermedad; no:
puesde menos de hacerla pa rticularmens
te recomendable, para que de clla s

sa=
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saque la sangre : sin embarge hay dos
dificultades que impiden el hacer de
esto un uso general, La primera es, y
sucede muchas veces , que esta arteria
no subministra la cantidad de sangre que
es suficiente al intento 5y la segunda
que se han seguido algunas veces he-
morragias molestas , y aun dafiosas por
suabertura , muchas horas despues de
la: operacion. Por' estas razones se ha
preferido generalmente la' aplicacion
de: las sanguijuelas 4 las sienes. Por
lo.comun son suficieates tres ,'y el uso
deellas ha producido ‘el “efecto que
se'puede desear, Debo advertir al mis=
mo tiempo que quando en algunos ca-
sos obstinados ha sido inutil ‘este’ modo
de sacar sangre, aunqae ‘auvxiliados
deotros varios medios., de ‘que habla~-
ré despues, se ha creido necesario ha-
cer una division completa y transversal
de Ia arteria temporal j la'qual ha-sido
preferible 4 la simple abertura, no solo
porque causa una derivacion de la'san=
-gre de'la parte afecta, mas'tambien por=
que asi se corta elprincipal origen que
conserva la inflamacion: y deesta prac-
B ti-
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tica he visto seguirse casi al momento
un grande alivio al enfermo, despues
de hzber sido intitiles todos los demas
remedios , y sin haber experimentado
pinguna mala resulta,

Tambien se han hecho' sangrias en
esta enfermedad de la vena yugular ex-
terna. Pero no se'ha hecho comun esta
especie de sangria ; pues aufque esta
vena recibe realmente la sangre de to-
dos los vasos que se distribiyén por las
partes externas de la cabeza jsin em=-
bargo , no viniendo inmediatamente.del
0jo , no'puede causar su abertura una
derivacion tan’ directa como ¢l modo
anterior de sacar sangre , 6 el que se
sigue.

Ya he recomendado antes la aplica~
cion de las sanguijuelas 2 las sienes,
por ser muy propia y suficiente en los
€as0s mas comunes ; y asi es ciertamen-
te, Pero se ha de observar , 'y se ha de
tener presente no ponerlas ni muy cerca
ni sobre los parpados ; porque aplica-
das de esta suerte , han producido al-
gunas veces una inflamacion considera=
ble en ellos , y lejos de disminuir , han

$0~
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solido aumentar por algun tiempo la.
irritacion de los ojos. Para evitar pues
semejantes perjuicios conviene aplicar-
las en el hueco de las sienes , 4 distan=
cia como de una pulgada y media del
angulo externo de la orbita, y tan cer-

ca una de otra como sea: posibles
Mas de todas las especies de sangria,
ninguna pudiera ser mas eficaz, 2 po=
derse practicar sin aumentar la irrita~;
cion , que la del mismo ojo , por ser,
todavia mas local. De wvaries modos se
ha intentado ‘el haceriesta sangria, Al
gunos han raspado la.conjuntiva con
un cepillo hecho de las aristas ¢ barbas.
de la cebada ; otros han abierto los ya-.
sos inflamados con la punta de una. lans
ceta y en el caso de ser. uno O dos so-
Iamente los vasos dilatados , han he-,
cho uso de una aguja corya con filo.
agudo ,.la qual han iptroducido. per,
debajo de los vasos paradividirios. Auns:
que yo he pracu;ado varias veces: el
primero de estos. métodos , es 2 saber,
el de sacar sangre del ojo con las bars,
bas de la cebada , jamas he visto, que.
haya producido un bepeficio. grande o
per=
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permanente. En algunos casos ha oca-
sionado un dolor muy fuerte 5 y lejos
de disminuir, se aument despues la in=-
flamacion ; lo que-no puedo comprehen-
der de otra suerte , que suponiendo ha-
berse quedado en el ojo algunas dg las
delicadas ¢é invisibles particulas de las
aristas. Asi que nobastando nirgun cui-
dado, para evitar este accidente , resulta
de aqui una objeccion indisoluble contra
esta practica. Los otros dos modos men=
cionados se pueden -experimentar en
aquellos casos en que por estar unidos
les vasos sanguineos con alguna man-
cha que se halla en la cbrnea , no se
pueden evacuar por ninguno de los mé-
todos que comunmente se practican con
este objeto. Sin embargo no es poca la
incertidumbre de .estos dos méetodos;
porque la simple division de los vasos
ba sido ineficaz.en muchos casos para
destruir su continuidad segun es debido,
No es rara la vez que me ha sucedido
esto-al-ponerlos en practica ; por cuya
razon me ha sido preciso quitar una pe-
quefia porcion de los vasos , € igual=
mente dividirlos, E1 modo con que yo lo

he
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he logrado felizmente esel siguiente;y
por eso lo encargo a otros , para quando
sean insuficientes los anteriores. Un asis-
tente mantendrd separado el parpado
superior del inferior , y con un! gancho,
6 con unas ‘tenazas que tendra el ope~
rador en la una mano , ha de levantar
primero el vaso 6 los vasos en que ha
de operar , y despues con unas tixeras
pequefias , corvas y puntiagudas que
tendra en la otra , cortara toda la por-
cion levantada ,incluida y paralela a
la circunferencia de la cédrnea. Quando
los vasos estan bastante cerca unos de
otros , se puede hacer de unma vez la
operacion en dos é en tres ; mas si no
se puede hacer 4 un tiempo la opera-
cion en todos los vasos que la requie=
rén, es menester repetirla quantas ve-
ces sea.necesaria § lo qual serd con ar=-
reglo al nimero de los vasos , y ala
situacion que . respectivamente tengan
unos con oOtros. ! 2
Hay otro modo particular de sacat
sangre del ojo jel que ha sido algunas
veces muy convenieante en las inflama-
ciones agudas. Ya se dixo en la des-

crip-




45

" cripcion del ojo que precede 4 estas

observaciones:, que son mucho mas nu-
merosos los vasos sanguineos visibles en
la parte de la conjuntiva , que cubre la
superficie interna de los. parpados , que
los que se perciben en la parte de esta
membrana que viste el globo del* ojo.
Por consigniente siempre acontece en la
Ophthalmia , que la inflamacion es ma~
yor en la cara interna de los parpados,
no solo porque en esta parte comun=
mente son en mayor nimero los vasos
sanguineos , mas tambien porque se ha-
lan extremadamente llenos ¢ inflados;
y 4 veces se halla tan dilatada toda la
superficie interna de los pirpados , con
especialidad la de los inferiores , que
constantemente se halla revuelta. En
ambos casos ha sido muy provechoso
el hacer en ellos unas escarificaciones
con la lanceta , por cuyo medio se ha
logrado extraer una gran cantidad de

-§angre, Igualmente ha causado un pron-

to y grande alivio , quando ha sido
muy. considerable la inflamacion’ de los
parpados revueltos el cortar con unas
tixeras corvas una porcion de cada uno

de
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gre , que es consiguieate , se disminuye
la inflamacion generzal; al paso que la
reduccion que se hace en el volumen
de los parpados, 4 beneficio de la mis-
ma operacion , ha sido causa para que
casi en el momento vuelvan a su na-
#tural posicion.

Parece pues que la sangria hecha
de algunos de los modos que acaba=
mos de mencionar en mayor & menor
cantidad , es indispensable en el mayor
namero de Ophthalmia , y que no tie-
ne poca parte en la curacion. Pero por
grande que sea su utilidad por si sola
es insuficiente ; y asi es preciso valer=
nos de otros medios 5 y son los que voy
a proponer.

Casi todos los que han escrito' so-

~bre esta materia recomiendan el uso
de los vexigatorios , pero siempre ha
habido diferentes opiniones acerca de
la parte 2 que se han de aplicar. Hoff-
man cree que son mas convenientes en
las piernas 3 y dice que ha visto aumen~-
tarse el dolpr de los ojos , 2 consegiien-
cia de haber aplicado un vexigatorio
§0=

de ellos 3 porque con el fluxo de san=- '
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sobre la nuca , y que puesto otro en la
pierna, produxoaliviodesdeel punto que
comenzd a fluir. Poutau por el contra-
rio , ‘quiere que siempre se apliquen
lo- mas cerca que se pueda de la parte
afecta. En una 'palabra , no hay cosa
‘en que ester mas discordes los Auto=
res que en las ideas que tienen sobre
la utilidad de lo-que llaman deriva~
cion y revulsion. Estos dos términos
significan’ evacuacion , y solamente se
diferencian enquanto 2 la parte de don-
de ha de hacerse. En"la primera , es de
da parte mas inmediata’ que sea posi-
ble al sitio- de la enfermedad ;en la
otra al contrario , de la parte que se
halla posiblemente mas distante. Ahora
bien , por lo que sabemos de las leyes
de Ia circulacion’, parece que la eva=
cuacion puede hacerse igualmente de
qualquiera parte del cuerpo , y por
consiguiente debe producir la diminu-
cion de la cantidad , que es la que Gni-
camente puede aprovechar. Mas este
discurso de ningun modo es adaptable 2
todos los ¢asos, en que una sola parte
del ‘cuerpo se halla Gnicamente afecta-
ol daj
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dz 3 porque son infinitos los casos. que

de los mejores practicos podria citar
sobre la eficacia de Ja derivacion y re=
vulsion en varias enfermedades , tanto
internas como externas. Pero por lo que
hace a2 mi propia experiencia , son mu-
cho mayores los beneficios que ha cau-
sado en los casos de esta naturaleza la
derivacion que la revulsion ; y. en
realidad es un hecho plenamente veri- -
ficado en la. practica , que quanto mas
grande es la derivacion , y mas cerca
del ojo inflamado , tanto mas conside-
rables son los beneficios que produce,
bien sea la evacuacion serosa , 6 biea
sanguinea, Por estas razones , luego
que se desprenden las sanguijuelas , y
que ha-cesado la hemorragia , que es
consiguiente , aconsejo, que se aplique
4 las sienes un vexigatorio del tamaido
de un medio duro directamente sobrg”
los orificios que han hecho ; y tengo
visto , que quanto mas prontamente se
ha segunido la aplicacion del vexigatorio
4 la evacuacion de sangre , tanto mas
eficaces han sido estos dos remedios,
En las Ophthaimias muy fuertes en
que
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que han sido indtiles tddos los métodos
comunes , ha tenido algunas veces las
mas favorables conseqiiencias la aplica-
cion de un vexigatorio que cubra toda
la cabeza. Esto de ningun modo se opo=
ne a lo que hemos dicho de la deriva-
cion y revulsion ; porque el aumento
de la evacuacion de un vexigatorio de
este tamafio sobre la cabeza es mas que
suficiente para contrarestar el poco per=
juicio que puede acompaiarla en pun-
to 2 la distancia de la parte afecta,

En toda la carrera del mal se ha
de poner gran cuidado en evitar todo
lo que puede acalorar 6 irritar: se ha
de establecer un régimen temperante y
antiflogistico , y se ha de hacer uso
de los laxdntes suaves, para conser~
var el vientre libre. Al mismo tiempo
evitara con todo cuidado el enfermo las
purgas fuertes que comunmente se or-
denan , tanto en esta como en otras en-
fermedades, siendo asi que no corres-
Ponden & otro fin que al de debilitar
el habito 6 la constitucion, Es cierto
que Hipécrates dixo que la diarrhea con-
duce para la curacion de la Opthal-~

D mia;
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mia ; pero se ha de suponer que esto
se entiende de la diarrhea que viene
sin intervencion del arte, 6 de la que,
como quiere Riverio, producen las me-
dicinas suaves, y que temperan el ar-
dor de la sangre.

A mas de las sangrias y de los ve-
¥igdtorios son necesarios algunos reme=

* dios “locales. Yo encargo particular-

mente la tintura Thebaica de la Phar-
macopea Londinense ; cuya medicina
se_compone del opio y de aguas aro-
maticas , disueltas en vino blanco de
Espana. Ha mucho tiempo que se co-
noce la' virtud del opio, tomado in-
teriormente , tanto para moderar el do-
for , ‘como para inducir el suefio; pero
algunas personas respetables de la pro-
fesion Médica prohiben absolutamen—
te el iso externo. Galeno dice que mu-
ri6 un gladiator por haberle aplicado
4 la cabeza un emplasto de opios y
otros Autores refieren que aplicado 4
los ojos y a los oidos ha causado la
Sordera y la ceguera. La experiencia no
obstante se opone directamente 4 estas
opiniones , y prueba que sin dificultad
al-
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alguna es grande'l2 ‘eficacia’ de S0 uso
externo en varios casos.

En la Ophthalmia particularmente
tengo observado que la tintura Thebai-
ca, en que el opio es el principal in=
grediente, es sumamente pmvechosa, y
el modo con que yo ‘la"he 'usado ha
sido echando juna gota dentro del ojo
una 4 dos veces al ‘dia, segun que los
sintomas eran mas 6 menos f'uerrtes. Al
prmclp'o causa un dqlor agudo, junto
con un fluxo coPloso de lagnmas que
dura por unos 'pocos minutos, y por
grados va cedlendo despues de ]o qual
generalmiente se sague un grande y no-
table 'alivio.
 Muchas veces se observa que la in-
ﬂamacton cede visiblemente 2 una apli~
cacion sola de esta tintura : 5 ¥y se han
curado con ella perfectamente muchos
malos casos en menos de quince’ dias,
despues de haber sido inttiles todos los
demas remedios, con todo de haberlos
usado semanas enteras s ¥ aun meses,
Mas no siempre , ni en todos los casos
ihdistintamente S ‘ha de ésperar un
ef’ec;:o tan pronto y tan favorable. A

D2 ve-
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veces es mas lento y gradual el alivio,
y es preciso hacer uso de la tintura
por mucho mas tiempo; y no faltan
algunos pocos exemplares en que nin-
gun alivio ha causado en su primera
aplicacion, En los casos de la ultima
especie , en los quales es reciente la en=
fermedad , aparecen los ojos claros y
resplandecientes , y sienten un dolor
agudo con los rayos de la luz, Peroa
pesar de estos sintomas no ha dexado
de ser util algunas veces su aplicacion;
mas el saber quando puede ser 6 1o
provechosa, solamente se puede resolver
haciendo la prueba, en la qual no hay
mas inconveniente que el dolor momen-
taneo que causa, como queda dicho.
Quando se ve que no produce buen
efecto se ha de suspender el uso de
ella hasta tanto que con las evacua=
ciones , y otros remedios conducen-
tes, se haya disminuido la grande ir-
ritacion: eritonces se aplicard de nue-
vo, y se dispondra igualmente sola,
para que produzca el efecto que em
los casos en que jamas dexa de con-

venir,
Aun-
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Aunque he dicho que la vase de la

tintura Thebaica os el opio, no obstan-
te es necesario advertir que su eficacia
depende no poco del modo con .que
aqui se halla preparada. Varias veces
he aplicado inutilmente una disolucion
fuerte del opio en el agua, Es cierto
que se mitig6 el dolor por algun tiems~
po; pero la inflamacion se mantuvo en
toda su fuerza como si nada se hubiese
hecho. Algunas veces ha causado ali-
vio la fomentacion hecha con las ca-
bezas de adormideras aplicada calien-
te ; de suerte que en los ataques li-
geros de esta enfermedad ha sido su-
ficiente para corregirla; pero en los
casos mas obstinados, fregiientemente
ka sido inutil hasta que se vino al uso
de la tintura,

Para que yo pudiera juzgar con mas
certeza qué cosa de la tintura Thebai-
ca era la que producia principalmente
el beneficio, hice una y dos veces la
experiencia de aplicar solamente el otro
ingrediente principal , que es el vino
blanco de Espafia; pero observé que al
paso que produxo mayor irritacion en

el
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el4oj0 , ¥ mas durable que la que causa
la tintura, no se siguié despues alivio
alguno,

Hallandome , pues', satisfecho por
mi mismo de que ninguno de los in-
gredientes , en el estado de separacion,
era capaz de producir el alivio que
causan constantemente quando se ha-
llan combinados en la tintura, hace mu-
cho tiempo que la uso, y me atrevo,
fundado en repetidas experiencias, a
recomendarla con los auxilios y pre-
cauciones arriba dadas,. como uno de
los mas excelentes remedios para toda
especie y estado de la enfermedad,
empezando desde la mas benigna y mas
reciente, hasta la mas obstinada y mas
inveterada.

Mas como hay algunas variaciones
en el modode hacer esta tintura en dife«
rentes Pharmacopeas es preciso adver-
tir que la preparaczon que yo he usa-
do, y que aqui comunmente se usa , es
de la Pharmacopeade Londres, La ﬁni-
ca precaucion que falta anadir en quan-
to 4 su_aplicacion es la de que pue-
de parecer demasiado calida para el

ojo,
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ojo (1), y se tendra razon para ello

siempre que el enfermo , Iéjos de sen-
tir alivio sufra despues de su aplica-
cion mayores y mas continuos dolores
que antes; y entonces se corregira con
la infusion de una adicional cantidad
de opio, y con esta alteracion se ha vis-
to que aprovecha en el mayor numero
de casos, en que habia fallado al prin-
cipio, y que ha yenido a ser no menos
eficaz en estos que en otros,

Tal vez habrd quien espere que
yo diga alguna cosa sobre el modo con
que obra la tintura Thebaica en la cu-
racion de la Ophthalmia. Tengo por
muy dificil el satisfacerme 2 mi mismo

_acerca de este particular ; pero desde
luego quiero someter el siguiente dis-
cur=-

(7) El calor indebido de la tintura se ha
de atribuir 2l espiritu , el que aunque no es
parte de la original prescripcion , se afiade
comunmente con el fin de conservarla. Por
tanto se ha de poner cuidado , no solo en
que sea buena la calidad del espiritu , mas
tambien en que no haya mayor cantidad
que la suficiente para satisfacer al fin pro-
puesto. '
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curso al juicio de los Facultativos.
 El primer efecto que se presenta &
Ia vista es el mismo que el de otro qual-
quiera estimulo; esto es, producir do~
lor y calor en el ojo ; en cuye tiempo,
si se mira con atencion esta parte , se
hallara que se ha aumentado el nn-
mero y magnitud de los vasos san-
guineos. Igualmente se promueve un
fluxo de lagrimas, que se puede con-
siderar como una secrecion aumenta-
da de los poros exalantes, de que es-
ta llena la tdnica conjuntiva, Los efec~
tos arriba descriptos es lo mas pro-
‘bable que dimanan de las partes vino-
sas y aromaticas de la composicion: por
su accion yo supongo que se acelera
la circulacion de los fluidos, y que se
remueven algunas pequefias obstruccio~
nes. Al mismo tiempo se puede consi-
derar como una derivacion que se hace
inmediatamente de la parte afecta, la
qual le sirve de algun desembarazo y
alivio. Lo fuerte del estimulo no dura
mucho ; y luego que ha cedido se nota
un perfecto alivio en el ojo, y se ob=
serva que los vasos sanguineos no solo
son
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son en menor nimero que lo eran en la

primera operacion del remedio , sino
que tambien mucho menos que antes
de haberlo aplicado ; y por lo que ha-
ce al alivio y tranquilidad del ojo , que
es consiguiente , parte nace de la eva~
cuacion que produce la medicina , y
especialmente de la virtud especifica y
conocida con que el opio disipa la irri-

tabilidad y modera el dolor.
Aunque en lo general se observan es-
tos efectos saludables , y en un grado
~muy notable , aplicada la tintura The=
baica en las Ophthalmias , no obstante
hay algunos casos en que sin ninguna
considerable apariencia de inflamacion
continda con violencia ¢l dolor de ca~
beza y del ojo , aun despues de haber
faltado la calentura universal | de suer-
te que se resiste a tan poderoso anodi-
no , tomado interiormente , y aplicado
por defuera con método y con franque~
za. En semejantes casos parece que el
dafio principal esta en las partes inter-
nas del ojo ; y en algunos de los mas
obstinados , 'en que han sido indtiles
otros muchos y varios remedios ,; he re-
cur-
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currido , segun me ha parecido , al su-
blimado corrosive , el qual adminis-
trado por dentro en pequefias dosis
prontamente , ba producido buenos
efectos. , :

Algunos Autores recomiendan una
disolucion del sublimado hecha en 2gua
destilada , en la proporcion de un gra=
no para quatro onzas , cOmo un buen
remedio extermo para todas las Oph-
thalmias , y especialments para las ve-
nereas, Tambien han observado que
este mismo remedio es muy util para
quitar las manchas y excrescencias de
la cérnea. Yo lo he usado con este fin,
y he visto que es muy eficaz. En los
casos en que la mancha no ha penctra-
do baxo la superficie , se ha quitado
prontamente ; pero quando la enferme=
dad ha profundizado mas la céroea, en-
tonces ha sido necesario mucho mas
tiempo. En este tltimo caso no solo es
conveniente hacer uso del agua subli-
mada,como queda dicho, sino que tam-
bien el tocar la parte opaca una vez al
dia con el ungiiento citrino de la Phar-

macopea Edimburgense , ¢l que se ha
de
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de aplicar caliente con la punta de un

pincelillo,

Yaseha dicho en otra parte (pag. 21.)
que las manchas 1 opacidades de la
cornea en ciertas circunstancias, pare=
ce que no admiten remedio. Pero per=
mitaseme decir algo mas sobre este par-
ticular, Todos saben que las manchas
mas leves que se manifiestan en la cor-
nea durante una Ophthalmia comun=-
mente desaparecen luego que falta
esta, Hsto mismo ha sucedido tam-
bien algunas veces en las opacida-
des , que durante la Ophthalmia , al
parecer cubrian enteramente la pupila,
y casi toda la cérnea. Pero como ya
hemos dicho , no todas las opacidades
de la cérnea son capaces de recibir es=
te alivio, Es tanto lo que algunas man-
chas , producidas por diferentes causas,
penetran su textura , que no puede me-
nos de alterar su verdadera naturale-
za, Tales son , con especialidad , las
que producen las pustulas que se for-
man sebre la cérnea durante las virue-
las ; las quales no solamente ocupan'la
superficie externa , sino que penetran

: ) has-
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hasta su lamina interna. Sin embargo
sucede algunas veces , aun en estos ca-
sos , que la opacidad no se corrige con
igualdad en todas partes mientras no
se quita la mancha. Por consiguiente
donde es menor la opacidad falta mas
presto , bien que las partes mas opacas
en muchos casos igualmente experi-
mentan con el tiempo un zlivio com-
pleto ; y quando no llega & quitarse
del todo , 4 lo menos s¢ dismiauye mu-
cho su tamafio. Es menester confesar
que se ha observado , que la naturale-
za obra su debida curacion sin el so-
corro del arte ; pero tambien es cierto
que algunosremedios porsuvirtud espe-
cifica tienen tal tendencia a disipar qual-
quiera materia , que puede ser causa de
1a obstruccion , que sin duda alguna es
muy conveniente en todo caso ayudar
4 la naturaleza con ellos , tanto para
facilitar , como para acelerar la cura-
cion. A este auxilio se debe atribuir en
gran parte el haberse quitado las man-
chas en algunos casos que han perma-
necido largo tiempo despues de haber

faltado la inflamacion ; y que dexados
a
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4 la misma naturaleza , probablemente
hubieran permanecido para siempre. Ya
dixe antes que el uso de la disolucion
del sublimado corrosivo con el ungiien-
to citrino és un remedio externo muy
bueno en los casos tltimamente descrip-
tos. Estas dos preparaciones se upen 2
producir los efectos de una inflamacion
temporanea , acompaiiada de un fluxo
mayor de lagrimas, que no pueden me-
nos de ser unos medios muy probables
para disipar algunas de las particulas
opacas depositadas en la cérnea , y pa-
ra restituir 4 esta su natural transpa~-
rencia. Con este fin la tintura Thebaica
no pocas veces ha sido util en semejan-~
tes casos. Tambien se ha hecho mucho
uso con este objeto de los polvos del vi-
drio y del azucar blanca , los quales en
tales casos se aplican soplandolos sobre
las manchas , 6 estas se frotan.con ellos
por medio de un pincelillo. Pero se ha
de advertir , que estos remedios ni con
mucho son tan activos como los que
arriba se han mencionado , y 4 la ver-
dad solo parece que obran en virtud
de la fricacion que causan,

La
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La aplicacion externa del agua Sa-
turnina es muy recomendada por Mr.
Goulard como un remedio cierto para
todas las inflamaciones , y con especia-
lidad para las de los ojos. Pero por
lo que han observado los Facultativos,
aunque algunas veces ha producido efec-
to en las enfermedades recientes , cau-
sadas por accidente , en otros casos
de larga duracion , ¥ cuyas causas
eran mas complicadas , generalmente ha
sido inutil 'y por eso rara vez se usa
en el dia. A ;

Si se observase sangre extravasada
baxo la tinica conjuntiva , no hay re-
medio mas pronto ni mas eficaz que el
Hither. Se echan en la palma de la ma-
NO unas quantas gotas, y se esparcen
por ella ; lo qual se consigue inmedia-
tamente frotando una palma con otra.
Hecho esto , se aplica la mano al ojo,
y se mantiene tan fuertemente apre-
tada , que pueda el espiritu, segun se
evapora , insinuarse por si mismo en
la parte afecta , y obrar sobre la san-
gre alli extravasada , hasta llegar a di-
siparla.

Quan=
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Quando la materia se halla congre-
gadz en la camara anterior del humor
agiieo , siempre que no sea en cantidad
considerable, por lo comun son sufi-
¢ientes para absorverla los medios que’
arriba se han recomendado para la Oph-
thalmia , con tal que se apliquen con
vigor. Mas quando la cantidad es gran-
de , 6 quando siendo la coleccion mas
pequena se advierte que con el uso de
los absorventes se aumenta en vez de
disminuirse , entonces es preciso hacer
sin dilacion una incision por la parte
inferior de la cérnea, 4 fin de evacuar~
la. Esta incision’ se hace mejor execu-
tandola del modo que se practica para
dividir la cornea en la operacion de la
extraccion de [a catarata , segun la
describe Mr. Wathen en la disertacion
que nos ha dado sobre este objeto ; a la
qual es indispensable remitirme , tanto
para la descripcion. del instrumento
propio, (a) de que se debe hacer uso
' ‘en

(a) Vease la disertacion sobre Ia catara-
ta por Mr, Wathen pag, 103. '
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en tales operaciones, como para la ope~
racion misma (a), por ser muy confor-
me con la que se practica en los casos
de catarata, No obstante , en la presen-
te enfermedad se ha de atender parti-
cularmente a que la punta del instru-
mento penetre la cérnea como la déci-
ma parte de una pulgada sobre la su-
perficie de la materia congregada ; lo
qual es sumamente necesario para ex-
traerla con facilidad y con certeza. Por
falta de atencion a4 esta circunstancia
de introducir el 111Strumento no pocas
veces se ha visto burlado el oPBrador,
no habiendo pevetrado el instrumento
mas alla de la lamina de la c6rnea quan-

do €l creia haberla pasado, |
En varias ocasiones , despues que se
ha evacnado la materia por medio de
la operacion , se congrega de nue-
vo en la misma parte ; y en algunos
Pocos casos se repite esto  mismo
varias veces. Para evitar este suceso no
hay cosa mejor que pomer cuidado en
que

(a) Ibidem pag. 78.
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que: la. primera-incision de la ¢brnea
sea  suficientemente: grande,” Mas por
qualquiera causa que se forme la ma-
teria despues de la primera abertura,
es indispensable repetir la operacion to-
das las:veces que'lospida el caso,

Para terminar el objeto arriba trata-
do no:puedo menos de hacerjuna ad-
vertencia contra‘la.demora de 14 opera-
cion:siempre que:fuese necesaria ; por-
que si la tal dilacion persevera por al-
gun tiempo: considerable puede ser cay-
sa.de la destruccion total de la cérnea,
y:'por; consiguiente de la irreparable
pérdida de lawistay - ;

¥-laun' despuesdechaber perdido Ia
vista ;por el grave dafio 'que se hace al
ojo.con la supuracion general que s¢ ha
dexado formar , pueden sobrévedir
nuevos;, | continuos'y violentos dolores,
para no decir que la vista del otro ojo,
¥ aun-la vida del'enfermo pueden de
aqui correr peligro. En este tltimo y
fatalisimo estado de la enfermedad 3581
por desgracia hubiese llegado 4 este
grado, no resta que hacer otra ‘cosa que
Temover-totalmeate'la porcion anterior
L2 E del
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del ojo 5 'con lo qual se logra evacuar
de | una vez la materia morbosa junto
con los humores viciados: la porcion
restante de las tinicas naturalmente se
va al fondo de la orbita ; y el efecto
feliz en comparacion , pero todavia
cruel) de todo estoes el sosiego del pa-=
ciente, quedando totalmente ciego.

F.n la enumeracion de las causas co=
munes de la Ophthalmia , la dltima de
que se hace mencion fue la inversion de
los bordas de los parpados, En una
Ophthalmia producida por esta' causa
se puede efectuar una curacion paliatis
va , 6 para hablar con mayor propie=
dad se puede proporcionar al enfermo
un alivio presentaneo ytemporal, arran-
cando las pestafias cen una pinza, 6
algun otro instrumento de semejante
especie, Pero mientras los parpados
conservan su estado inverso , tan pres=
to como nacen de nuevo los pelos; vuel-
ve la enfermedad ; de suerte que ja=
mas se puede asegurar con propiedad
al enfermo que ha de sanar de su do=-
lencia mientras los bordes de los
parpados no s¢ restituyan 4 su natu=
ral
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ral posicion ; y no se puedan conservar
en ella.

Sin embargo es necesario hacer una
distincion entre la inversion del pérpa-
do superior y la del inferior ; porque
aungue una y otra producen el mismo
efecto , con todo parece que dimanan
de diferentes causas , y que por consi-
guiente requieren diferentes métodos
curativos,

El parpado superior y su borde ci-
liar, tanto en tiempo de quietud como
en el de movimiento, se conservan en su
natural situacion por las iguales, aun-
que contrarias acciones del muasculo or-
bicular, y del elevador del parpado su-
perior. Mas el parpado inferior , cuyo
movimiento es muy pequefio comparado
con el anterior , no tiene musculo cor=
respondiente al elevador del superior,
¥ se conserva en su natural estado por
la accion igual de las fibras orbicula-
res que se distribuyen scbre €l , y por
la accion opuesta de la cutis que lo cu-
bre. En cuyo tltimo respeto se dife-
rencia materialmente del parpado supes
Tior , cuya cutis, al contrario , siendo

Ea siem-
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siempre muy delgada y muy debil es
incapaz de semejante virtud de contras
posicion. 2l

«-De lo dicho se/infiere claramente que
quando la arichiasis afecta el parpado
superior precisamente es: debido a la
relaxacion de suelevador ,y a.la con-
traccion de’ la’ parte superior del or-
bicular'; mas quando el trichiasis afecs
ta el parpado inferior , solamente
puede ‘nacer dela relaxacion de la
cutis y de' la icontraccion de la par=-
te inferior -del orbicular, ¥ como en
estos dos casos son muy diferentes las
causas de la’'enfermedad ;- tambien exi-
-gen por consiguiente una curacion muy
diferente. Ein el trichiasis del parpado
inferior es menester aumentar la fuer—
za de oposicion de la cutis que cubre
este parpado hasta impedir la ‘contrac-
cion del misculo erbicular ;5 pero en el
trichiasis del parpado superior es cla=-
10 que.la doica atencion debe ponerse
en dar mayer estimulo al elevador del
parpado superior, con el fin de excitar
s prnp:a dacclion,

¢ Rara vez avontece el trichiasis del
«(lEiz & b Péf‘
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pirpado superior; mas en un caso que
Ilegd a ocurrir se pudo efectuar una
curacion completa por medio de und
operacion gue despues se describira , la
qual fue practicada por un caballero
de mucha fama en su profision, a quien
soy deudor de su noticia, Para la ope=
racion vease el caso nono. .

El trichiasis del parpado inferior es
una enfermedad mas comun. Quando
es reciente se consigue algunas veces
una curacien completa cogiendo un
pliegue en Ja cutis baxo el piarpadoin-
verso,para extraer su borde del ojo. Pas-
ra conservar este pliegue en algunos ca~
s0s no es menester mas que cubrirlocon
un pedazo de emplasto aglutinante (a)
Pero en otras ocasiones, en que este no
basta , es necesario hacer uso de un
instrumento fabricado de tal suerte; que
afiance una pequefia porcion de la cutis,
y quede pendiente con ella subre la me-

xilla. En el caso octavo se hace men-
cion

- (2) . Es el que aqui llamamos tafetan de
Inglaterca..
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cion de un instrumento semejante.

Si la enfermedad es leve se puede
restituir la cutis 4 su natural estado con
los métodos arriba descriptos. Pero en
los casos mas obstinados generalmente
me ha sido preciso para este fin cortar
transversalmente una pequefia porcion
de la cutis floxa baxo el borde del par-
pado , y unir despues los labios de la
berida por medio de dos 6 tres puntos,
y efectivamente me ha correspondido al
intento. Vease el caso octavo.,

Sin embargo hay algunos casos en
que ninguno de estos métodos es sufi-
ciente para la curacion: v. g. quando
los bordes ciliares no solo se hallan in-
Versos , mas tambien contraidos en lon-
gitud,

Enp tales circunstancias solo se pue-
de conseguir el alivio ensanchando la
circunferencia de los bordes ciliares.
Esto puede practicarse 6 haciendo una
incision en el angulo externo, 6 una
completa division del cartilago llamado
tharsus en el medio. La primera de es-
tas operaciones consiste: en una simple
y angosta incision ; la qual puede ha-
cer=
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cerse con un bisturi corvo y de punta
aguda, La tltima , que rara vez es ne-
cesaria , se practica tambien mejor con
¢l mismo instrumento, observando uni-
camente que la punta se introduzca con
mucho cuidado entre el globo y el par-
pado , y se lleve baxo el cartilago co-
mo'la octava parte de una pulgada en
el todo 3 de aqui se conduce hacia fue-
¥a en una direccion horizontal , hasta
que se haya abierto camino por el pir~
pado : dividido de esta suerte entera- -
mente el cartilago , cada porcion re-
trocede hacia su angulo , y queda en-
tre ellos una separacion, que no sola~
mente destruye la enfermedad de presen-
te, mas tambien evita la posibilidad de
repenr en lo sucesivo.

Solo me resta afiadir que dcerca del
extraordinario caso de la Ophthalmia,
producida por una serie ‘preternatural
de pestafas', nacida en la terminacion
interna del borde del parpado ; y por
lo que hasta ahora se sabe no hay cosa
mejor que la aplicacion del remedio pa=
liativo ya mencionado ; quiero decir, I2

extraccion freqiiente de las pestafias
raiz,
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raiz 5 pies aunque se han hecho algu-
nas otras tentativas, se han observado
tin ingficaces , que no merecen ulterior
noticias s,

CASOS.

Aplicacion externa de la tintura Thebaica
en una inflamacion con mancha en la
corsea.

CASO PRIMERO.

M. C. de edad de veinte y seis afos
fue acometida de un grande resfriado
despues de un aborto , el qual la pro=-
duxouna fuerte inflamacion enel ojo iz-
quierdo. Hizo uso de muchos y varios
coliriog sin-ningun ‘efecto. Despues de
estosela aplico -una sanguijuela sobre
la sien-en tres ‘diferentes ocasiones a
distancia . de  pocos dias una deotra,
con lo yueserdisminuyd ciertamente la
inflamacion 5 mas: habiéndola acometido *
um mievo resfriado; se recrudecio, y en
bievé:vinoa ser tan violenta: como an=
resz A las seis ‘semanas,se- percibié. una

nu-
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nube grande al lado-derecho de la

pupila, que en parte la cubria, iy la in-
flamacion era tan extremada , .que-el
menor grado de luz:la producia un do-
lor vivisimo. A este tiempo se hizo use
de la tintura Thebaica en la direccion
anteriormente dadas Sn primera aplica-
cion produxo , como suele , un escozor
grande por unos quantos minutos ; mas
pasade este tiempo advirtié la enferma :
un zlivio notable. Era tal el aumento
de la inflamacion quando yo la vi la pri-
mera vez, que a mas del uso de .la tin-
tura dlspuae que al punto se la pusie-
sen tres sanguijuelas en Ja sien del la-
do afecto, y luego que dexase de salir
la sangre un vexigatorio. Mas no ha-
biendo podido conseghir que pegasen
las sanguijuelas se omitib el vexigato=
rio.: Al segundo dia se hallo la. enfer-
ma sumamente aliviada , y se presentd
el ojo'mycho menos inflamado. Portan-
to se-aplicé nuevamente la vintura , ¥
fue tal su efecto , que no hubo despues
necesidad ;.ni de las sanguijuelas,oni
delovexigatorio.: A Jos tres dias pude
abrir d0s ojos sin dolor’, y 2 los quin=

ce




74
ce se corrigié enteramente la Ophthal-

mia, y la cornea quedé con la claridad
competente para recibir el grado sufi-
ciente de luz para todas las necesidades
de la vida.

CASO 1II.

Aplicacion externa de la tintura Thebaica
para un dolor en el ojo sin inflamacion,

' Una sefiorita desde que tuvo las vi=
ruelas , que hace ahora como unos seis
afios , ha vivido sujeta a unos dolores
molestas , y 4 un calor casi continuo en
el ojo izquierdo , con poca ¢ ninguna
apariencia de inflamacion. Antes que tu-
viera las viruelas de quando en quando
se la inflamaba el ojo ; y durante su
continuacion se la fixd un grano di-
rectamente sobre la nifia que no la de-
x6 sefial ; pero la causd una depresion,
la qual impecia que los rayos de la luz
cayesen con iguzldad , y era causa de
que los objetos se presentasen como
quando se ven por un vidrio de los que

for-
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forman aguas, Esta enferma tomd con-

sejo d: muchos Facultativos, los quales
principalmente hicieron uso de los re-
medios internos ; pero sin conssguir
beneficio alguno. Despues deesto , y &
sazon que el dolor era mas fuerte que
lo regular, se la goteb con la tintura
Thebaica. El escozor momentaneo que
siempre causa su aplicacion, cedié muy
presto , y sintié un grado de alivio,
det qual habia carecido por mucho’
tiempo. Esto se repitié todes los dias
por espacio de quince , y con tan buen
efecto, que cedié el dolor gradualmen-
te ; y desde este tiempo hasta el pre-
sente, jamas ha tenido la mas leve re-
peticion de su mal.
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CASO IIL

La tintura Thelaica ., auxiliada de las san—
grias v de los wexigatorios en una ins
flamacion fuerte y obstinada,

Un Sefior de 35 afios de edad fue
-acometido de la mas cruel y dolorosa
inflamacion en el ojo derecho ; la qual
se aumentd: infinito cansando muche su
vista en los negocios. Al dia tercero de
su apariencia se le aplicé la tintura
Thebaica , yle produxo -undolor muy
grande casi por espacio de una hora,
sin ocasionar el consiguiente y. regu-
lar alivio. En la misma tarde se le apli=
caron sanguijuelas’ y un vexigatorio
a la sien derecha , a conssqilencia de
lo qual se hall6 mas aliviado. Al dia
siguiente se repitid el uso de la tintu-
ra , y le produxo el mismo dolor que
antes. Por wvarios meses estuvo pade—
ciendo un dolor fuerte en ambas sie-
nes ; el de la derecha cedi6 mucho al
uso de las sanguijuelas y del vexigato-
rio.
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rio..Con este motivo se aplicaron los

mismos remedios a la sien izquierda , y
produxeron’ igual efecto , en quanto 4
Io que mira al'dolor en esta‘parte ; mas
la inflamacion "del ojo derecho conti-
nud tan fuerte como antes, Por tres
veces se hizo uso de la tintura antes
de la altima sangria ; y siempre le
causé el mismo dolor sin producir me=~
joria alguna. Por esta razon se le echa-
ron en el ojo tres gotas de una diso~
lucion fuerte'de opio en agua ,la qual
lleg6 a mitigar el dolor ;'mas con todo
de estar haciendo uso de ella durante
una semana no se notd mudanza al-
guna en la inflamacion. Con este moti=-
Vo se aplicaron tercera vez “sanguijue=-
las a la sien derecha , y en seguida otra
vexigatorio: despues de lo qual se hi-
Zo nueva rentativa para ver el eficto
que producia la tintura Thebaica ;en=
tonces, y noantes, fue quando solo pro-
duxo el escozor que comunmente oOca=
siona ; y a'pocos minutos se sigui6 el
mismo alivio que en otros casos. Esto
se repitié por diez dias pdr la mafiana
Yy por la noche , en cuyo tiempo se'di=

' si=
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sipb totalmente la inflamacion , y el
enfermo se hallé perfectamente curado,

En la primera edicion de estas ob-
servaciones se refirieron en este lugar
tres casos , que hace muchos afios le
ocurrieron 4 Mr. Wathen en su practi-
ca , como prueba ulterior de la eficacia
del método explicado en los tres casos
precedentes. Mas habiendo creido que
son estos suficientes en el ramo de prac-
tica 4 que se refieren, los he omitido en
esta , junto con Otros tres mios que se
pusieron en aquella.

CASO 1IV.

Repetidas sangrias y otras evacuaciones
gue se emplearon con la tintura en un casq
de materia formada de la inflamacion.

-W. R. que por su oficio tenia que
estalf junto al fuego , de 23 afos de
edad , continuando con sus vestidos mo-
jadas , por tener que atender 4 cierto
fuego , fue acometido de un fuerte frio,

que le produxo una calentura acompa-
fla=




fiada de inflamacion en los ojos. Esta
tomé aumento con mucha rapidez , y
en menos de una semana ya no pudo
distinguir los cbjetos , aunque estuvie~
sen junto a él. Lo primero que se hi-
zo fue sangrarle del brazo , y en el es~
pacio de quince dias se le aplicaron
muchas cosas a los ojos , sin experimen»
#ar el menor alivio. A este tiempo fue
quando yo le vi la primera vez. Se
quejaba mucho de un dolor de cabeza,
¥y sentia una delicadeza en la parte pos-
terior de ella , como si exteriormente
le hubiesen hecho algun dafio , aunque
en la realidad no fue asi. La tdnica
conjuntiva se hallaba en ambos ojos su-
mamente inflamada , y en los dos se
notaba en el fondo de la camara ante-
rior del humor aqiieo una coleccion
de materia purulenta, A mas de esto
adverti en el ojo derecho una coleccion
separada de materia al lado del iris,
que mira 4 la sien , casi 4 la mitad del
camino , entre su margen externa y la
que forma la pupila 5 y por la colec-
cion de materia ultimamente referida,
se ‘hallaba igualmente muy contraida,

Y
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y muy irregular larabertura: de la ni-
fia. Para curar este caso complicado, y
segun se creyd entonces uno de los mas
peligrosos , di principio-echando en el
ojo la tintura Thebaica : al mismo tiem-
po dispuse que le aplicasen tres sangui-
juelas a eada sien, un vexigatorio gran=
de & la cabeza , y que & la mafana si=-
guientetomase un purgante fuerte. ‘Al
dia inmediato el dolor de cabeza estaba
moderado ;' mas laicantidad de materia
congrégada en el bumor aqiico era
]a misma que el dia anterior. Se repi=
ti6 ‘el 'uso de la tintura Thebaica s pe-
ro advirtiendo elpulso acelerado y lle=
no , manifesté la necesidad de otra’san=-
gria, la-que se hizo sacando diez “on=
zas ‘del” brazo. Fue tan feliz su efecto,
que ‘al tercer dia evidentemente se dis=
minuy6 la’ cantidad’'de materia congre=
gada en-el ojo izquierdo ,y el pacien-
te 'distinguia la 'luzide una vela,’ En-
tonces llam6 mas-la atencion el ojo-de=
recho s pues que mitla tintura Thebai-
ca , mi' ninguna  de las evacuaciones
hasta este tierupo ‘empleadas “thabian
producido ningusa mejoria ,- como ni
! tamm-
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tampoco en-ninguna, de: las indisposi-
ciones que le acompafiaban. Por cuya
razon .otra vez .se: aplicaron sangui-
juelas a la sien del mismo lado , y des-
puss-un vexigatorio, 4 la misma parte.
Al dia siguiente los dos ojos se balla-
ban muy mejorados , pero la materia
que bhabia tras de la cérnea aun era
visible en-ambes 5 la. tinica conjuntiya,
permanccia igualmente en un estado de
inflamacion considerable, A este; tiem=
Po.se repitic la extraccion de sangre
por medio de la escarificacion , la qual
§¢ practico con una, lanceta en lo. inte=
ridr de ambos: panpados ; y de. esta
syerte, se. sacaron, como. de' quince 4
yeinte gotas de cada ojo. El uso.de la
tintura;, Thebaica, se, continué, en ams-
bos, ojos por.la noche y por la mafia~
na 3y segun se vib que siempre produxo
un, alivio considerable, Al sexto dia la
cantidad de materia en ambos ojos , pe-
Yo particularmente ¢n el izquierdo , se
hallé evidentemente muy disminuida.
La vista de este ojo fue por grados
€n, aymento ; el .ojo derecho igualmen-
&, comenzd entonces, ' percibir la luz.

p F A
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A ‘pesar de toda esta mejoria todavia
continuaba el pulso vivo y lleno ;y &
veces séntia el paciente un gran dolor
de cabeza. Por esta razon se le saca=
ron del brazo diez onzas mas de sangre.
Se aplicaron 4 los ojos de quando en
quando’ pafios mojados en el agua de
Satufrio , con el fin de humedecerlos'y
refrescatlos , y por dentro’tomaba los
medicamentos febrifugos'y laxantes. A
los quince dias , sin otra curacion que
el uso’ continuado''de la tintura The=
baica , se dispersé toda'la materia pu=
tfulenta , 4 excepcion de la que estaba
ddherida 4 el iris déllojo derecho. Eis=
ta parecié que no era posible quitarli
& disminuirla ; y resistiéndose 4 todos
165 remedios que ‘parecieron utiles,'se
formé al fin una mancha densa -y obs=
cura’s 'y 4 conseqiiencia de esto se hizo
permanente la contraccion ¢ irregularid
dad dé la pupila , y el iris qued6 in=
capaz de les diferentes movimientos
relativos al grado de luz comunicaday
y que soh de la mayor importancid
para ‘perfeccionar la “vision. Esto” no
obstante se consiguieron 'los”importan?
' ti-
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tlsimos ‘efectos’ qué se siguen.: ‘Al cabo
ée “un‘mes’ 2mbos ojos se hallaron en-
teraménte curados de la inflamacion.
La" vista “del izquierdo se recobré
perfectamente , y'la’ del derecho en un
grado’ que' e era muy util,

CAS80: V.
Curation de una " Ophthalmia consiguicrite
ST Y F s gonorrbea,
Uh-fhombre de 28°afios de’edad ha-
biendo * contraido “upa gonortheea® fue
Mmatiejado ‘por “un’ Boficario , quien ‘le
disptiso’ que tomase' todas *143 ’hcél_igs
tres granos de los ‘calomelanos “con “&no
delaleanfor. Esto'lo ‘¢ontinué” por espa-
¢io de un mes’ , exceptuando’ #lgunas
intermisionies casuales , por |habérsdfe
‘ulcerado 1a boca que es ‘el efecto co-
mun de esta medicina ¥ entonces en'vez
de’ vepetir la''dosis se I¢ dierbn 91os
purgantes suavesi, ton el fin de’corre~
gir la irritacion 'que experimentabi.
Despues de haberpasado’ un ‘mes’dés-
de ‘el tiempo en”§ueitomé primérs e'sta
B F2 me-
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medicina, la dexb en untodo 3 mas.con-
tinuando:todavia una blenhorrea de la
uretra , tomd por espacio de otro mes
el balsamo de copaiva con otros reme=
dios semejantes. Hacia el fin del segun-
do mes se manifestd primero una, peque-
fia inflamacion en el 4ngulo interno del
ojo derecho , y pocos dias despues la
tdnica conjuntiva que viste la parte
interior de los-parpados , y la que cus
bre el globo del ojo , se puso muy hin-
chada ¢ inflamada. Entonces se llamé 4
un ‘Médico, y este le dispuso que  to=
mase. una dragma del mtiope mineral,
en forma de bolo ,tres. veces al dia, y
que. bebiese encima cada vez media
libra, del cocimiento de la raiz de zars
zaparrilla. Con este método siguid, por
espacio dé tres semanas ; mas al fin de
ellas,, lejos,de experimentar algun ali-
vio .se -observé que el tumor y la in=
flamacion - evidentemente tomaron mus
cho . apmento , y .continuamente. salia
del ojo,una materia purulenta.en can-
tidad copsiderable. Esto: fue causa pa~-
1a.que, el. Médico considerase la, Oph-
thalmia como propiamente venerea ;. y

3 que

r 8
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que justamente se debia attibuir 2 la
gonhorrheea que habia precedido. Con
este motivo le parecié necesario recur=
rir de nuevo 4 los mercuriales y dis-
puso que todas las noches se hiciese
una friccion en las piernas con una
dragma del ungiiento mercurial fuer-
te , y que se banase freqiientemente el
ojo con una' disolucion suave del su-
blimado corrosivo. Al fin de una se-
mana , viendo que el ungiiento , aplica-
do como va dicho, no producia ningu-
no de los efectos comunes , tuvo por
conveniente disponer que usase de él
todas las mafianas en la misma forma
que pof la noche , y que se aumentase
la cantidad ‘desde una dragma hasta
dragma y media. Esto se repitié por
tres dias, y al cabo de ellos advir-
tié en el ojo izquierdo la misma dispo-
sicion inflamatoria que habia observa-
‘do en el derecho al principio de Ia‘en-
fermedad. Al dia siguiente se notd muy
aumentada’ la inflamacion ‘del ojo iz-
‘quierdo , ¥’ que la cérnea del 'derecho
sé hallaba’ enteramente opaca. Enton-
“ees fue’quando My, Wathen'y yo fui-

mos
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mos 1lamades ; y despues de haber re-
conocido ambos 0jos. con el mayor cuis
dado , los hallamos en el estado siguien-
te. La cornea del ojo derecho, a mas de
estar opaca se hallaba rota; y porla
herida  visible en la superﬁcxe pudimos
descubrir claramente la salida de una
pequeia substancia de un color negruz,
co, lo que no .rara vez sucede en ta-
les casos , y que por la semejanza, que
tiene con la cabeza de la mosca comun
la llaman los Autores. Myochephalo. La
tanica conjuntiva del ojo izquierdo sg
hallaba _hinchada , y aunque no muy
inflamada. qestaba. cubierta de materia
purulenta, Tambien se notaban dema-
siadamente hinchadas las encias ; el
pulso :estaba. un ‘poco acelerado ; pe~
ro no tan lleno como es. regular : dos
cosas que se  atribuyeron 2 los. rer
medios mercuriales que .se habian ad-
ministrado, Ahora fue; quando se vié
con evidencia , por el largo uso:que se
habia hecho de semejantes : medicamen=

» que.no se debia esperar de ellos
nmg;un buen efecto, ;- por. cuya razon
nos convenimos \en desistir, de ellos en-
te~
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teramente. Y para gue no.restase nin-
gun efecto de las preparaciones; mercu-
riales se lavaron las piernas para Lim-
piarlas. de todo el remapente del un-
giicnto mercurial ;. se guitaron.los cal-
zoncillos y el justillo de franela que.le
habian servido durante el método pre-
cedente , (a) y se pusieron otros nue=
vos. Habiendo usado de estas precau-
ciones , ¢l primer cuidado fue entonces
atender a los parpados inferiores de am-
bos ojos los quales inmediatamente se
escarificaron con la comun lanceta, A
consegiiencia de esto salieron de ellos
varias gotas de sangre de un color
mas palido que el que podriamos supo=
ner muy bien tendria antes de haber
hecho uso de algunos mercuriales. A es-
te tiempo, se aplicé a los dos .0jos la
tintura Thebaica ; se pusieron tres san-
guijuelas en el hueco de cada sien, y
un gran vexigatorio en la espalda. En
lugar de colirio se dispuso el agua al-
canforada de la Pharmacopea Batheana

di-

(a)* Este justillo lo llevan los Ingleses -4
raiz de la carngs
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diluida y para que'se bafiase 12 materia
que salia de los 6jos una vez cada 'ho-
ray 6 'mas si fuese nécesario; y 4 la
mafiana siguiente se le dié un’ purgan-
te’ compuesto de veinte y cinco granos
de jalapa en una ‘infusion de sen. Por
varios dias continuaron todavia los ojos
vertiendo una gran cantidad de materia
purulenta , por cliyo motivo se volvie-
ron a escarificar los parpados inferio-
res las dos mafianas siguientes, y se
siguié constantemente echando la tin-
tura Thebdica en los ojos dos veces ca-
da dia, Al dia quarto se le administré
otro purgante , y al quinto se le aplic
nuevo vexigatorio a la espalda. A este
‘tiempo era tal la debilidad de los ojos,
que no podian recibir el menor ‘grado
de luz sin sentir mucho dolor ; por
cuya razon se conservaron casientera-
mente cerradas las- puertas ventanas.
Al dia siete se' le di6 otro purgante
de la misma especie , ¢l qual, asi como
‘los anteriores , produxo “sus ‘debidos
efectos ; y entonces fue quando em-
pezaron a-ceder considerableménte. los
que habian producido los merduriales
en




89
en las encias, ¢ igualmente la evacua-
cion de los ojos. La carga no obstante
que todavia sentia’ la naturaleza indi-
c6 la necesidad de mas evacuaciones;
y el efecto que ahora tuvieron' contri-
buy6 no poco al empefio de contiduar-
las. Con este supuesto en el espacio de
otra semana nuevamente se aplicaron a
cada sien tres sanguijuelas , y para va-
riar el modo de sacaisangre, con el fin
de obtener con mas facilidad mayor
cantidad , se pusieron ventosas en la
vértebra inferior del cuello , y se saca~
ran seis onzas de 'sangre. Despues se
aplicé igualmente otro vexigatorio 4 la
misma parte. Todos estos medios pro-
duxeron el efecto mas feliz que se pu-
diera esperar para disminuit 4 un‘mis-
mo tiempo la evacuacion y la inflama-
cion. La salida por la cérnea de aque=
Ha substancia del ojo derecho ,de que
se hablé antes , se tocé entonces en dias
alternados con el caustico lunar , te-
niendo cuidado de bafiar bien con agua
inmediatamente despues de cada aplica-
cion. Tambien se pusoen los bordesde los
parpados el ungiiento cettino unavez en
Rioad los
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los dias intermedios 4 ¥ ‘todas las noches
se cubrieron con cabezales gruesos bien
humedecidos en el colirio alcanforado.,
En la curacion de este caso no fue me=
nester mas- alteracion ; ni se hizo uso
de otro remedio que de' la tintura The-
baica dos veces al dia por espacio co-
mo de un mes , desde el tiempo en que
el caso se confié a nuestro cuidado. Al
cabo de este tiempo se hallé6 capaz el
enfermo de volver 4 sus negocios, ha-
biendo preservado la vista perfecta del
ojo izquierdo , y ‘habiéndose quitado
tambien el descenso de' aquella materia
gue se notaba sobre la cérnea del ojo
derecho 3 aunque. por el estado en gue
nosotros hallamos el caso a primera
vista parecia imposible que el paciente
jamas hubiese podido lograr. volver 2
ver conels
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CASO VI,

Una Ophthalmia ocasionada por la salida
de una parte. del iris por. una berida de la
cornea.

U.n mocito de doce afnos estando en
la escuela en Dovay de Flandes reci-
bié un golpe en el ojo izquierdo de una
piedrecita que le tiraron. No sinti6 in-
comodidad por eso hasta despues del
sexto.dia .2 cuyo tiempo se le puso el
ojo considerablemente inflamado y muy
doloraso. Se consultd 4 un Cirujano de
la Ciudad y quien le aplicd dos sangui-
juelas. a la sien izquierda, en el 010
una cataplasma de manzands asadas, ¢
hizo uso de otros muchos remedios.
Viendo que por espacio de seis semanas
no tuvo alivio con este metodo , lo tra—
xeron a Londres, hallandose por este
tiempo en disposicion de no poder con
semejante ojo distinguir objeto alguno
aunque estuviese junto & él. Entonces
se, consultd 4 Mr, Wathen , y yo le
acompaiié en el reconocimiento del ojo
enfermo. Los dos percibimos claramente
-2 S0~
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sobre Ia cérnea, un poco mas abaxo de
Ia margen de la pupila, una protuve-
rancia ‘de un color obscuro, v de'la
longitud como de una cetava parte”de
una pulgada , la qual aunque conside~
rablemente mayor, no era muy dese-
mejante 2 la ‘que se expuso en el caso
anterior , y se ‘describié¢’ como repre-
sentando la cabeza de una mosca. Esta
rotuverancia nos parecid ser causada
por parte del ‘iris que habia sido empu-
jada ‘por una ‘herida ‘de'la’ cornea. No
se pudo ver mas que la mitad de la pu-
pila’; la otra mitad inferiot estaba cu-
bierta con una mancha que habia so-
bre esta. parte de la cérnea , y que
estaba contigua & la ‘protuverancia,
mientras que la tunica conjuntiva ‘aun
permanecia igualmente en un estado
de grande inflamacion. Nosotros crei-
mos necesario sangrar mas al enfermo,
v que fuese, como antes, de la sien iz~
guierda , por estar mas inmediata al si-
tio de 12 enfermedad'; y asi s¢'aplicaron
4 la ‘misma sien otras tres sanguijuelas,
y despues se puso un vexigatorio isobre

esta’parte. Habiendo con estas evacua-
cio-
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ciones; preparado ‘el camino , se aplicé

al ojo una gota cada dia de la tintura
Thebaica: por tres consecutivos; mas.no
se logrd con esto que cediese la inflama~
cion &:el dolor. Por tanto tuvimos por
mas . conveniente tocar la parte caida
con un.caustico que fuese capnzde des-
truirla , pareciéndonos que este-descens
s0, frotando con desigualdad la superfi-
cie interiorde los parpados, era la prins
cipal causa de la permanencia de lalinfla-
macion,y de tedos sussintomas concomis
tantes. Para esto.se prefirio. el.uso del
camtlgn lunary Se.aplicéd cnidadosamens
te 4 toda la superficie de la pantq;.‘uda,
/ luego de esto se echarehen el ojo dos 6
tres goras de aga para’econtrarestar su
influencia , si por casualidad se hubiese
extendido algo mas.-A pesar detoda la
precaucion que, se tuvo en el wso del
caustico fue grande el dolor que causd;
pero cedi6 prontamente a la aplica'cion
:!el m;smo dlg se banb freq).i..neemente
el ojo.con el.agna vejeto-minesal; y a
la madana, siguiente se hall estar al-
gun, tanto reducido, el tamafo-del des~
it cen-
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genso y el grado de la inflamacion.” A
este’ tiempo se aplicé de nuevo el céus-
tico lunar en la forma que antes , y
produxo ‘muche menos dolor’y y ‘conti=
nuando con los ' demas remedios 'to-
dos: los dias por espacio de quince, se
corrigid totalmente la Ophthalmia, ¥ 4
pesar de las diferentes apariencias con
que se presentd €l ojo del paciente pa-
ra no poder comnseguir una perfecta sa-
pidad ' ‘en consequencra de la parclal
opacidad de la'cérnea’y dela' inmo-
ble adherencia’ del iris & esta’, 'recobré
no obstante su vista en " un grado muy
conducente.

CASO 'VII. G

Uu casocon: tales eivcunstancias y gae' 'se
administrd interiormente el méhmada cor=
Yo5ivo con el mejm- efectos 1T

Un bombre de ‘treitita y' cinco”afios
de ‘edad “fue acometidg’ repentirrdme‘n“té
de un'dolor ‘en el ojo"dérecho , giie’ca>
sien@l mismo instarite e le ekrend:é
cruzando por ‘el vértice “hasta ‘la’ paree
pos-
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posterior. EI dolor se”aumenté con*tal
rapidez , ¥ en un grado tan ‘violento,
que en el espacio’ de quatro horas per-
dié totalmente Ia vista',y'se’puso por
intervalos enteramente ‘delirante.’ Baxo
la direccion del Facultativo gue Hamé
priméro tomé un purg'tute é hizo - uso
de otros remedios 'y de diferentesapli-
caciones; tarto al ojo como a la rabewa,
por tres dras s pero ‘sin alivio algunei
El dia quarto,en que yole vi, se hatlaba
muy inflamada la tinica con]untwa del
ojo'dereeho, y era’tal el dolor que sin-
ti6 el enfermo desde’su’ primer acome~
timiente®; que enteramente le priv-del
sosiego.’ Desde ' este tiempo ' se le-tra-
t6 ‘en'la forma siguiente &' mmed:ataw
mente’ §€ aphcarnn tres sangul_]ucias a
la sien ma§ proxinit ¢1‘~51t10 de la*€n~
fermedad;y ' despues sele puso n-ve-
mgarorm sobre la'‘misma’ parte, Tanto
aumento’ 1gmé’ la’ inflamiacion ‘po¥ efste
tiempo |y tan ‘irritablése’ puso €l 0§06,
que bieatlaramente manifestaba’ sufud
bicuindez gue no se” pddia usare é'ﬁte-r
riormente la tintufd Thebaica. ! ¥ todo
lo qué puido aventittarse: al- presente” et

vis-
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vista que el dolor continuaba violento
despues de baber aplicado. las sangui-
juelas, fue disponer que el enfermo to-
mase: al recogerse veinte y cinco gotas
de la tintura. Asi se hizo 3 mas al dia
siguiente, ni la inflamacion ni el ca~
lor cedieron en el menor grado. Enton-
ces se le sacaron del brazo izquierdo
diez onzas de sangre, y luego se hizo
prueba de la tintura Thebaica exterior-
mente echando upa simple gota en el
ojo. Esta aplicacion y despues de causar
un cruel escozor | .por. pocos; minutos,
produxo al.enfermo un pequefio alivio;
pero fue solo temporaneo , pues en la
tarde del mismo dia volvib el dolor con
su acostumbrada fuerza. Se leaplicaron
¢on freqiiencia las fomentaciones de las
cabezas de adormideras tan.calientes
comoslas pudo sufrir,el ojo durante mi
asistencia  y,se continuaron en todo es-
te tiempo 5 mas;viendo su inutilidad se
su,bstuuyemn unos. cabezales mojados,
pmcurando conservarlos hiémedos en
igugles.partes de, aguardiente y ‘agua.
Esta disposicion tuvo algun efecto.; pe-

ro,advirtiendo al. tercer dia de su uso,
“lo

eiV
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Io poco que aprovechaban que el pulso

permanecia lleno y acelerado , secre=-
yO necesario sacar del brazo diez on-
zas mas de sangre ; y continuando los
mismos sintomas de inflamacion se re-
piti6 la sangria nada menos que cinco
veces en el espacio de nueve diasen la
misma cantidad. Estas sangrias fueron
acompafiadas de un gran vexigatorio
en’ el vértice, el qual se conservé
abierto una semana , al paso que se
administraron los suaves laxéntes con
el fin de procurar unas deposiciones de
vientre regulares. Durante el uso de
estas evacuaciones el paciente por la
mayor parte tuvo mucho menos dolor
que antes , aunque algunas veces, y
particularmente hacia la tarde, volvié
de un modo repentino con gran violen-
cia tanto en la cabeza , como en la sien,
Esto hizo necesario en ocasionesel uso
libre de los opiados para aliviar al pa-
ciente. La tanica conjuntiva todavia -se
mantenia sumamente inflamada gy per-
severé de esta suerte por espacio de tres
semanas contadas desde el primer acome-
timiento; tanto por esto como por la fre-

qlier=~
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31‘1ente ‘repeticion deldolor que la acom-
pafiaba'; y porque ninguno de los mé-
todos que se habian empleado bast6 &
quitarlo , pareci6 entonces conveniente
hacer uso del sublimado corrosivo: tomd&
puesla quarta parte de un granocadano-
che, y durante su uso media dracma de
la kina roxa tres veces al dia 5 conti-
nuando sin intermision con el uso ex~
terno de la tintura Thebaica , y de los
cabezales mejados , como arriba se di=
xo, con lo que siempre logré algun ali-
vio temporal. No bien habia ‘tomado
tres dias el sublimado y Iz kina , quan=
do falté enteramente el dolor de cabe«
za 5y emelespacio de una semana tam-
bien cedié considerablemente la' infla-
macion del ojo. Despues de haber usa-
do por diez dias el sublimado y la kina
se suspendié el primero por solo undiaj
mas aun en tan corto  tiempo volvié con
violencia el dolor de cabeza; por cuya
razon se tornd al uso del sublimado,
auxiliado de la tipsana de avena ca=
liente ', “en cantidad de una libra sobre
cada toma. Administrado de esta suer—
te el sublimado promovi6 ‘una transpi=




racion muy libre , con lo que falté m?e-
vamente el dolor, Entonces lo continué
por espacio de quince dias mas, y en-
tre tanto se suspendié la kina. Ni el
dolor repitié durante este periodo, ni
ningun otro sintoma de la enfermedad
aparecié al fin de él, a cuyo tiempo se
desistié enteramente ‘del uso de toda
medicina, y de otras aplicaciones; y
desde entonces el paciente continué to~
talmente bueno, y con una vista tan
perfecta en el ojo que habia estado en-
fermo como en el sano.

CASO VIII,

Una Ophihalmia, producida por una :’uwer;
sion del pdrpado inferior.

S. S. de edad como de unos so afios
me llamé con motivo de tener en su ojo
izquierdo una inflamacion que le habia
continuado casi dos afios, a pesar del
uso de varias medicinas , recomendadas
por diferentes personas. Reconocido el
.«caso, estaba claro que la, inflamacion
era producida por la inversion del par-.
: Ga pa-
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pzdo inferior, 1a qual era causa de que
las pestafias estuviesen frotando cons=-
tantemente el ojo. Esta enferma habia
estado muchos afios sujeta a convulsio-
nés de todo el cuerpo; y la enfermedad
del ojo tuvo priacipio despues de un
cfuel ataque de esta especie. Inmedia-
tamente apliqué al parpado un emplas=
to aglutinante, que se extendia hasta la
mexilla, formandoantes un pliegue en la
cutis debaxo el parpado , 1o que efecti=
vamente correspondi6 4 mi designio,que
era el mantener fuera el borde de dicho
parpado mientras el emplasto permane-
ciese bien sobre la parte: mas habiendo
experimentado esto por varios dias, ha-
Hé que podia deslizarse, y que si lle=
gaba a suceder esto inmediatamente vol-
veria el parpado 4 su estado inverso,
Por tanto fixé un instrumentd algo pa-=
recido ‘al que inventé Bartischio , y se
halla representado en Heister ( lam. 15,
fig. 20.) sobre la cutis, baxo del parpa«
«do, y le dexé colgando sobre Ia mexi-
lla, para ‘que con su peso impidiese
la inversionj mas como el efecto que
produxo fue ‘solamente temporario, y
i 2
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a2 la enferma incomodasz demasiado
la vellucacion de la ' cutis, que nece=
sariamente debia sufrir, de contado
suspendi el uso de este instrumento , y
con el consentimiento de Mr. Wathen
practiqué la operacion siguiente. Quité
primero un doblez 6 pliegue transver-
sal de la cutis, baxo el borde del par-
pado, y despues pasé a unir apretada=
mente los labios de la herida por me-
dio de tres puntos. Al dia siguiente de
la operacion se inflamaron cossidetable-
mente los tegumentos que rodean al ojo;
mas con Jas fomentaciones del agna Sa-
turnina en breve cedié la tumefaccion,
Despues de esto ya no bubo dificultad
alguna: los parpados continuaron cons-
tantemente en su estado natural; la in-
flamacion del ojo se corrigié muy pron-
to, y la enferma quedé. perfectamente
buena, :

_ Pasado algun tiempo me volvié a
lamar la misma muger, por hallarse
con una inflamacion en su ojo derecho,
nacida, al modo que la primera, de la
inversion del parpado inferior. El ojo
izquierdo se mantuvo siempre bien des-

; de
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de la operacion. La misma se practicé
én este ojo; y aplicando despues la fo-
mentacion como antes para corregir la
tumefaccion consiguiente , en breve se
logré una perfecta curacion,

CASO IX.

Comunicado por un Caballero del primer
orden ‘en su profesion , una Ophthalmia
groducida por la inversion del pérpado
superior,

2 La mas mala especie de trichiasis
»que jamas he visto tuvo un caballeri-
»to de diez y seis afios de edad. Antes
»que yo le viese habia sufrido repeti-
»das veces la practica comun de ex-
»traer las pestafias; mas luego que na=-
»cian de nuevo tomaban su giro acos-
»tumbrado hacia ‘la tfinica conjuntivas
»y con la continua irritacion de esta
s»membrana ocasionaban un dolor cons-
»tante, y producian lo que Ilaman che-
»chemosis los que han escrito sobre las
»enfermedades de los ojos , y lo que 2
»mi me da la idea de una carne fun-

2 g0~
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»gosd, 1 de una superficie vellosa, se-
»mejante al vello de un terciopelo en~
»carnado. Despues de varios remedios,
»scOMO sangrias , purgas, vexigarorios,
»sedales, kina, alterantes, y del uso
»de qualquiera otro método que acor-
»daron los mas eminentes practicos de
»1a Medicina y ' Cirngia, recurrieron 4
»los colirios y & las panaceas de los
s»mas celebrados empiricos del tiempo;
»»pero todo fue inutil, y el caballerito
2 quedoé totalmente ciego. |

» En este estado se me consultd, y
»»al mismo tiempo se me preguntd: si
sstenia ‘que objetar algo contra la opi~
ssnion desun celebrado y viajante ocu-
»lista que'a la sazon se hallaba en In-
»glaterra: dixe que no- ciertamente.
»Nos juntamos, pues, y luego que re~
s»»conocimos el 0jo, 'y que oimos loique
ssse habia hecho, €l propuso quitar un
»pliegue de /la cutis del parpado supe-
s rior. Respondi que no me opondria
234 que-se hiciese esta tentativa, siem=
2 pre que conviniese enello el enfer~
»mo y su hermano; aunque confieso
»fui de opinion que no tendria efecto.

» Per
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»Por entonces no habia considerado
»suficientemente el caso, aunque tenia
sintencion de hacerlo con mucha exic-
»titud antes de volvernos 4 juntar., Se
»fix6 dia para la operacion ; mas con
»anticipacion a este envié el QOculista
»un recado al hermano del enfermo,
»quien descubrié al verdadero charla~
»tany ¢ inmediatamente dispuso que no
»volviese mas. Se me envibé 2 llamar
‘»otra vez, y habiendo considerado bien
»el caso , manifesté francamente que el
»método que se habia propuesto no me
s parecia probablemente conveniente,
»pues el defectorno estaba en: la super-
»fluidad del cutis , sinoes en la rela-
»xacion del musculo elevador del par-
»pado superior. Con estas premisas re-
»eomendé y practiqué la operacion si-
»guiente. Hice una incision por los te=
ngumentos” del parpado  superior des=
»de el angulo interno del -ejo hasta el
»externo : luego separélas fibras del
»»orbicular hasta poner al descubierto
»las fibras extensas del misculo eleva-
»dor , tan cerca como pude de su ter=
»minacion en el borde del parpado:
»he=
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shecho esto apliqué un hierro pequefio
»cauterizante , adaprado 4 la convexi-
sydad 'del ‘globo del ojo; y estando
ssbien caliente, parapasarlo dos O tres
ssveces sobre las fibras carnoso-tendi-
»nosas, Mi intencion en esto era ocd-
sssionar una ligera irritacion , la qual
s»ereigue produciria’ el ‘mismo. efec-
25t0 que Frequentemente observames , a
ssConseqiiencia de' las quemaduras en
sdiferentes partes del cuerpoy especial-
ssmente en las manos , despues:de las
squales muchas: veces se: contraen los
w>dedos , y en muchos casos psrmane-
sscen en lo sucesivo perpetuamente con=
sstraidos. Este feliz efectoiituvo. lugar
»en el caso presente , y aunque-el par-
»y'pado se: mantuvo constantements mas
nelevado que lo:que yo deseaba; se
sscurd da trichiasis ; cedi6 la .inflama=
=scion , y el ejorquedd utili”:

>Poco tiempo ha que Ms, Wathen lo-
gm.la ‘¢iiracion de un' trichiasis en -el
parpado inferior: que se habia resisti=
do a4 varias tentativas que sediicieron
por medio de un anillo casi de figura
oval, adaptado 4 la magnitud de la

. or=
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orbita. Este anillo, cubierto de seda ne-
gra Jse aplico a la parte externa de los
parpados, de suerte que su borde in~
ferior estuviese comprimido suavemen-
te baxo del cartilago ciliar del parpa-
do ‘inferior. Por este medio el borde
superior de este cartilago, ‘del gual
nacian las pestafias , fue vuelto hacia
afuera, y se precavib la inversion pre~
ternatural del parpado. El borde supe~
rior de este anillo, tanto en el lade
contiguo a 13 sien como en el inmedia-~
to a-ia mariz, tiene una extension co-
mo de media pulgada, para sujetar las
cintas con que se ha de asegurar el ani-
llo, atandolas a la parte postenor de
la' cabeza. e

Probablemente el mismo instrumen-
to podra ser igualmenté provechoso en
los casos de inversion del parpadosu-
perior, con la diferencia 'de aquellas
pequefias alteraciones que en el modo
de construir y de fixar: el anillo puede
EXlglr la diferente situacion de este
parpado.
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DE LA PSOROPHTHALMIA

O INFLAMACION Y ULCERACION

DE LOS PARPADOS,

En la descripcion del ojo que pre=-
cede 4 estas observaciones se dixo que
la tfinica conjuntiva cubre la'parte in-
terna de los parpados y la parte an=-
terior del globo. Por tanto siempre que
algupa porcion ‘de esta tinica que cu-
bre el globo se halla inflamada con un
grado considerable,, estd expuesta a ser
ofendida del mismo modo que'la cubre
los parpados ; pero como esto solo es
un sintoma 6 un efecto inmediatode la
Ophthalmia , géneralmente cede luego
que se corrige la enfermedad que’ lo

produxo. !
Mas no siempre sucede asii! En‘al-
gunos casos la'inflimacion dé- lespar-
pados viene acompafiada de una ulce-
racion de sus bordes, en los guales se
deposita una materia glutinosa , forma
cierta costra , y se pone duraj y:lues
go
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go que han estado algun tiempo en
contacte , v. g. derante el suefio, los
upe tan intimamente uno con otro , que
pata separarlos son indispensables al-
gunos esfuerzos delorosos.

Esta; pues, es: la enfermedad de
que me propongo tratar aqui. Yo la
he llamado Psorophthalmia (4), porque
este nombre manifiesta mejor su natu=
raleza que ningun otro.

Para formar una idea clara de la
Psorophthalmia es menester recordar
que -en la parte ioterna . é inmediata a
los bordes de los parpados hay un
cierto namero de pequefias glandulas,
que segregan un fluide sebaceco, cuya
excrecion se hace por una serie de cons
ducto,, que se abren inmediatamente ‘3
los bordes interiores de su extremidad.
Estos conductos, y algunas veces las
mismas glandulas, parece que. son las
partes principalmente afectas; y el flui-
do.gue segregan en vez de ser humedo

: : §
" (@) Castelli define Ia Psorophthalmia di-

ciendo que es una satna pruriginosa de
Ios' pdrpad os.
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y sudve, y de preservar de la acrimo?-
nia de las lagrimas , se convierte en
un humor acre, irritante y pegajoso,
que causa una irritacion constante en
los ojos y parpados , ulcera los bordes
interiores de estos, y por falta de la
debida atencion , ha durado repetidas
veces la enfermedad por espacio de
muchos afios.

St. Yves es el que describe esta ens
fermedad con mayor exictitud que nins
gun otro Autor que yo sepa en un ca-
pitulo que trae sobre laOphthalmia que
se sigue a las viruelas. En él advierte
”que las pastulas del borde del carti-
»lago de los parpados que penetran
»por entre él y su superficie interna
» N0 se cicatrizan , .por causa de la se-
»rosidad acre , que incesantemente hu~
smedece ‘el ojo; de donde se siguen
»ilceras, que 4 veces duran varios
»afios , y aun por toda la vida, si no
»se remedian (a).”

Pero se ha de notar que aunque las
viruelas y el sarampion son ciertamen-

“te
(s) St Yves pag. 101,
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te causas muy freqiientes de esta en-
fermedad no son las unicas. Upa in-
flamacion del globo del ojo por si mis«
ma , aungue pequefia , suele afectar.al-
gunas veces los parpados, de suerte que
los pone hinchados y rubicundos, y de
aqui resulta pegarse uno conotro, y mus
chas veces una ulceracion universal de
sus bordes. Igualmente las pequefias pas:
tulas que se forman en la margen exter-
na del borde ciliar, donde nacen las
pestafias , y son conocidas con el nom-
bre de orzuelos, han ocasionado & ves
ces una inflamacion que extendiéndose
a las glandulas sebaceas ha producido
todas las consegiiencias anteriormente
descriptas ; pero en lo general no son
molestos los orzuelas , pues ellos se re-
vientan, y luego desaparecen.

La ulceracion en la Psorophthalmia
por lo regular se limita a los bordes
de los parpados ; mas algunas veces se
extiende por toda su superficie exter-
na, y causa escoriacion en la mayor
parte de la mexilla. En los casos de la
tltima especie la inflamacion que acom-

. pafia tiene muchas veces la apariencia
de
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de una herisipela, y son muy dtiles los
remedios refrigerantes. El uso del un-
giiento citrino , que recomendaré dess
pues , se ha de diferir en tales casos,
hasta tanto que haya cedido en gran
parte la irritabilidad de la cutis.

A esta enfermedad acompafia algu-
nas veces una contraccion de la cutis del
parpado inferior , la qual es causa de
que la parte interior de este se vuelva
héicia afuera, y forme una apariencia
rubicunda, carnosa, y muy desagrada-
ble, llamada ectropium, Esta siempre
indica que la enfermedad es de natu-
raleza muy obstinada; pero generalmen-
te se quita luego que se cura la Pso-
rophthalmia que la produce.

Varios Escritores antiguos y mo-
dernos han descripto las enfermedades
que afectan los bordes de los parpa-
dos , y que tienen alguna semejanza con
la que estoy describiendo ; mas estas,
6 bien son tan leves y tan triviales, que
(si la naturaleza requiere algun auxilio)
los tépicos mas simples son suficientes
para curarlas, 6 bien las describen co=
mo sintomas de las escréfulas del es-

cor-
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corbuto , 1 de la lue venetea , y como

incurables por medios externos , mien-
tras que’ no se corrige la supuesta en-
fermedad de la constitucion. Se podria
pensar igualmente que los efectos Glti-
mamente mencionados, y que ellos atri-
buyen 4 las escréfulas, 6 4 otras cau-
sas ‘internas, fuesen realmente la mis=
ma enfermedad que yo llamo Psoroph-
thalmia 5 pero en sus relaciones no ha-
o ninguna descripcion exacta, ni de su
asiento, ni de sus progresos , ni de sus
efectos. Tambien soy de opinion que
es ‘mas freqgiientemente de lo que en
general se cree una enfermedad local,
gporque de qué modo se puede deter-
minar que nace de una causa escrofu-
losa 6 venerea? Yo creo que esto so-
lamente se puede saber con certeza por
la apariencia de los sintomas, que son’
claramente escrofulosos 6 venereos : al
- paso que continuamente ocurren casos
en que unicamente se hallan afectos los
parpados, sin que se note ¢l mas leve
sintoma de alguna otra enfermedad , y
en los que han sido indtiles. todos los

regulares métedos de curars
Por
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i Por tanto: voy.a dar una descrip-
cion;mas, parti;c.ula"r de Ja Psorophthal-
mia, arreglada a la idea que por la
experiencia . he ;llegado a4 formar. En
los casos de esta. especie considero que
los ductos de las glandulas ciliares real-
mente estan wlcerados: de aqui nace que
el fluido blando oleoso segregado por
estas glandulas ;, mezclandose con la
evacuacion de estas ulceras, se conviers
te epun humeor acre , que prontamente
forma una costra dura y tenaz. No para
en ‘esto la enfermedad ; porque la cos-
traique se fixa en los orificios de los
ductos, con la irritacion queicausa’ ne-
cesariamente extiende el humor hasta
llegar a infectar todo el borde del par-
pado ; y no sepuede lograr un alivio
efectivo sino es por medio de los reme-
dios convenientes para la curacion de
las ulceras , que son la causa original,
Mas aunquae yo soy de oplmen que la
Psorophthalmia las mas veces tiene lu-
gar independientemente de alguna otra
enfermedad (a lo menos por lo que se
puede descubrir) , sin embargo es nece-
sario observar por otra parte que algu-
H nas
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nas veces viene acompafiada con las sefa-

les mas claras de una constitucion es=
crofulosa ,-y parece que’ evidentemente
nace de ella. En los:casosya referidosy
en los escrofulosos, de’qualquier espe-
cie, se han recomendado en diferentes
periodos varios remedios internos. Haré
mencion de algunos delos - principales:

El Doctor Stork de Viera propuso
el extracto .de cicita como un remedio
muy propio para la curacion del can=
cer y de las escrofulas 57y ‘nos ha’'dado
veinte casos en que baxo su direccion
tuvo el deseado efecto, despues de ha-
berlo usado mucho tiempo.' La dosis
que administré al principio fue una
pildora de 'dos granos dos veces al diaj
luego laaument6 a tres pildoras cada
toma por tres U quatro veces en el mis-
mo espacio.. El Do¢torStork no hace
mencion de la Psorophthalmia como
concomitante en algunos de sus casos;
pero advierte que en varias y diferen-
tes enfermedades de los ojos lo ha dado
con buen efécto 3 y por conclusion ana<
de : en los males inveterados las mas
»yeces fue-inutil. El Doctor Fother-
gill

i
|
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gill en, el tercer volumen de las Obser»

vaciones Médicas de Londres opina que
Ja cicuta .es mucho mas ‘provechosa en
12s enfermedades - escrofulosas gue. en
las cancerosas ; pero .confiesa que no
siempre produce iguales efectos. f
- La kina ha tenido igualmente  un
gran nimero  de patronos. En el pri-
mer volumen de las Observaciones Vids
dicas de - Londres; se: halla particular-
mente -recomendada para las Ophthals
inias inveteradas-por los Doctores For
thergill y:Juan Fordyce, - Ambos cons
vienen en  gue resuelve 'los. tumores
glandulososi; y el Dg.-Fothergill pros
pone que se mezcle con las pildoras de
los calomelanos, awmque su, principal
confianza la . pone en laiKkina. ails
El uso interno del agua de mar.y

el bafo de ella han sido remedios apro-
bados , y recomendados por los Médi-
cos mas eminentes por muchos'afios para
las enfermedades escrofulosas ; y pare-
ce que han adquirido una sblida repu-
tacion. Sin embargo se me permitira de-
cir que el bafio de mar es sumamente
impropio’ en toda enfermedad inflama-~
Ha to-
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toria & que estan expuestos los ojos, y
he.observado freqiientemente que oca-
sionan un dolor muy fuerte, y que
agravan notablemente la enfermedad.

Muchas de las aguas minerales que
hay eneste pais se hallan igualmente
fecomendadas, el vista de los'saludables
efectos que han producido” quando se
han tomado para las escr6fulas,

Pero por mas juiciosamente que se
prescriban estés i otros remedios inter—
nos de qualquiera especie , son por sf
niismos absolutamente insuficientes para
fa'curacion de la Psorophthalmia j pues
®s'necesario que-los acompafien las de—
‘bidas aplicacionés'a la parte afecta. He
Wisto ntmero de edfermos que han he-
cho uso de''algunos, y aun de todos
¢éstos métodos'; sin experimentar alivio
-alguno ; lo'que evidentemente manifies-
ta la verdad‘de mi asercion', y todavia
%era mas obvia si se reflexiona sobre el
nfimero ‘dé enfermedades externas que
‘diaramente se presentan nacidas de cau-
sas internas ; 'y ‘éxigen unha - curacion
local. e k9: SHP
Voy a hablar de los remedios propios
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para‘la curacion de la. Psorophthalmia:
¥ aqui es necesario que el lector atienda
cuidadosamente 4 la descripcion que he
dado antes de esta enfermedad : (vease
la pagina 113,) considerandodebidamen-
te lo que alli se dixo, se vera que mi
designio esreblandecer y-quitar las cos-
tras , hacer uso para las tlceras de
aquellos remedios que pueden corregir
la acrimonia de la evacuacion, promover
la digestion, y conducirlas al estado
de cicatrizacion.

La intencion de St. Yves en su di~
reccion para la curacion de las tlceras
de los bordes de los parpados que se
sigue a4 las viruelas, no parece muy
desemejante de la que yo he menciona-
do aqui , segun resulta de la siguiente
cita : » Las aguas Ophthalmicas en ge-
s»neral son de muy poco provecho; pe-
»»ro yo hallo por mi propia experien=
sscia que tocandolas con la piedra in-
s fernal se cicatrizan con facilidad. El
»calor fuerte del caustico es preciso
»»moderarlo luego que han sido tocadas,
»bafiando el ojo en un vaso pequefio
»lleno de agua caliente ; sopre todo se

»ha
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»ha de cuidar que la parte del parpa=
»do cauterizada no sufra por parte del
» globo , mientras el dolor no se haya
»quitado enteramente. En esta forma
» se las puede tocar una 6 dos veces a
»la semana , hasta que parezca que ya
»no es necesario el uso del causticos
nentonces-se aplicara 4 estas partes a
»la manana y 4 la' tarde la Tutia re-
»ducida a un polvo muy fino  pues es=
ste las cicatrizara,

Mas aunque la intencion de St. Yves
en lo que arriba aconseja sea semejan-
te 2 lo que yo he dicho; el riesgo de
aplicar un caustico tan poderoso como
la piedra infernal & una parte tan sen-
siblecomo es el bordedel parpado,'y tan
inmediata al ojo , es una verdadera ob=
.jeccion contra su uso 3y segun creo es
la que ha contribuido 2 que los mas de
la facultad no hayan querido seguir es=
ta practica ; y sin embargo s cosa no=-
table que entre todos los adelantamien=
tos que se han ‘hecho en la Cirujia no
se haya comunicado al publico otro re-
medio externo que yo sepa , el qual por
su ‘acreditada - utilidad hay suficientes

: mo-
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motivos para adoptarlo como un. reme=

dio general para tales enfermedades.
_ El suplir este.defecto en un ramo. de
practica tan importante. es uno de los
principales designios da la obra pressn-
te, Para este fin quiero recomendar el
uso del ungiiento citrino de la Pharma-
copea de Edimburgo, cuya composi-
cion es como sigue: :
R. Mercurio una onza,

Espiritu de nitro dos onzas.

Digiérase sobre arena , para que se
haga la disolucion ,la qual estando bien
caliente , mézclese. con una libra de
manteca de puerco derretida 5 y que
inclina de nuevo & coagularse:, -agitan-
dolo fuertemente en un mortero de
marmol para que se haga ungiiento.

Si esta bien hecho forma un ungiien-
to duro y de un color todo amarillos
mas si no son exictas las proporciones,
6 se afiade Ja manteca muy caliente 0
muy fria , no.adquiere su propio color
,y consistencia .-y son mucho menos
_ciertos sus efectos que al contrario.

El modo con,gue yole uso es el
siguiente : se llena de ungiiento una ca=

r Xl-
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xita pequefid , se pone 4 calentar , te-
niéndola delante de wna ‘candela , has-
ta que derritiéndose la parte superior
queda como un aceyte : este aceyte se
toma con la punta del dedo indice 6 con
la punta de un pincelillo, y se frotan
con cuidado los bordes de los parpados
afectos. El uso de este ungiiento es su-
ficiente una vez en las veinte y quatro
horas , y el tiempo mas oportuno es
quando ¢l enfermo se va 4 la cama, In-
mediatamente despues ‘de la “aplicacion
s¢ pondra suavementé’ sobre los pirpa-
dos un emplasto blando, en que se ha-
ya extendido el cerato blanco , para
mantenerlos himedos y flextbles en’la
noche, y precaver la adherertia de uno
con otro, Esto no obstante, siempre hay
sus dificultades para abrirlos por la ma-
fiana 5'y ‘para su mayor alivio se ha
observado que es muy conducente la-
varlos con leche y manteca fresca , bien
mezclado 'y caliente 5 con lo qual por
grados se va humedeciendo y quitando
la materia “costrosa’,’ y 'en breve lo-
gra el eiifermo’separatlos sin dolor al-
guno. ! ~ 51911 t a -
La
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La Psorophthalmia viene muchas ve=
ces acompafiada de mayor 6 menor in-
flamacion del globo del ojo : en este ca-
so la tintura Thebaica tiene el mismo
uso que en los casos de la Ophthalmia
ya referidos. :

Ya dixe antes que esta enfermedad
a veces trae su origen de una constitu-
eion escrofulosa. Entonces , aunque el
paciente se halle perfectamente curado
del sintoma externo, es muy continger-
te su repeticion por qualquiera motivo
en lo venidero.

Para evitar esto es importante seguir
por algun tiempo considerable con al-
gun método alterante ; 2 mas de lo qual
se abrira una fuente para reveler el
humor del ojo. Pero no hay que confiar
de estos remedios sin observar una
dieta exécta , y sin un método de vida
generalmente arreglado. En algunos
casos no se puede lograr evacuacion al-
guna por la fuente: quando hay expe-
riencia de esto se suplird con un yvexi-
gatorio continuo , & con algun otro des-
agnadero.

‘En pruebasde la: unhdad del metodo

cu~
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curativo que se ha descripto ‘paso &
referir unos pocos casos que yo mismo
he experimentado.

CASO X.

Una Psorophthalmia , junto con una
Opbtbalmia.

Una nifia en la .edad de diez meses
fue repentinamente acometida de una
hinchazon de los parpados, junto con
una evacuacion considerable de mate-
ria que szlia de entre ellos. Para esta
enfermedad se la puso al cuidado de un
Boticario, quien la dispuso varios remee
dios , v la baiié los ojos con muchos y
diferentes colirios 5 mas 2’ pesar de to=-
do esto continudé la enfermedad casi
doce meses con gran violencia, y la
ocasioné un dolor considerable. Al prin-
cipio solo estaba inflamado el ojo dere-
cho : mas despues tambien se -afect6 el
izquierdo, y en este la. inflamacion
fue mas obstinada y mas molesta, .Por
fin la llevaron sus amigos al pais, donde

se recuperd ; y segun ellos creyeron fue
de-
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debido 4 1a mudanza de ayres. Estono
obstante , al cumplir la: nifa. quatro
afios le volvié la misma enfermedad en
el ojo izquierdo con igual violencia; pe-
ro se curd en muy poco tiempo con el
uso’de un ungiiento que la dié6 un Es-
trangero. Casi un afio se mantuvo muy
buena, y al cabo de este tiempo el
ojo izquierdo volvib a afectarse de nue-
vo al modo que en la ultima recaida;
El ungiiento que la curd antes, ahora
no tuvo efecto alguno. Tomd un pur-
gante cada dos dias por varias sema-
nas ; mas sin embargo no podia.ver la
luz , y los parpados estaban muy infla-
mados. En este estado se hallaba quan-
do yola vi, y separando con dificul-
tad los parpados , observé una mancha
grande que cubria la mayor parte de
la cérnea. Yo aconsejé la aplicacion de
tres sanguijuelas , y de un vexigatorio
4 la sien izquierda. Tambien se hizo
use de la tintura Thebaica ; y viendo
'que la causé un grande alivio se repi-
ti6 diariamente, En quince dias cedi6
considerablémente la.inflamacion, y la
nifia Pudo abrir comodamente sus 0jos;

Pen
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pero todavia pefmaneclan los bordes de

los parpados rubicundos , y se pegaban
demasiado une con otro durante la no=
che : por cuya razon se aplicé al irse &
Ia cama el ungiiento citrino y el ce-
rato blanco, y se hizo uso de ia mix=~
tura de leche y manteca caliente, quan-
do se despertaba por la mafiana. En
otros diez dias mas se halld corregida
totalmente la inflamacion de los ojos y
Ia'de los parpados ; tambien se moderd
sumamente la mancha , que al principio
parecié que cubria toda la pupila , y
se la restableci6 la vista en un grado
muy competente, Unos polvos alterantes,
compuestos del mthiope mineral y del
cremor de tirtaro,se la dieron dos veces
al dia 5 y al completarse la curacion se
Ia abri6é una fuente en el brazo izquier-
do. Se hizo uso por largo tiempo des-
pues de los otros remedios con respecto 2
1a mancha del colirio sublimado, la qual
aunque permanece en parte , como es
bien sabido que sucede comunmente en
tales casos, se ha disminuido no obstan-
te por estos medios gradualmente y en

gran manera.
CA-
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CASO XI.

Una Psorophthalmia sin complicacion de
ninguns otra enfermedad.

El Xefe de unos estafadores estuvo
por varios afios sujeto a una debilidad
en los ojos , junto con una fregiiente
ulceracion de los bordes de los parpa=
dos ;'por cuya causa se le pegaba tam
fuertemente uno con eotro , que sentia
un gran dolor al separarlos quando se
despertaba por la mafana. Esta indis-
posicion le repetia en fin con tanta fre-
giiencia , y se le hizo tan molesta , que
resolvié aconsejarse de Mr. Wathen. Kl
caso correspondia exactamente con la
descripcion de la Psorophthalmia : y
por tanto inmediatamente le ordend que
se aplicase el ungiiento citrino y el
cerato blanco. El primer ensayodel un-
giiento ( debido a la desproporcionada
cantidad de que por equivocacion hizo
uso el enfermo) le causé tan gran do-
lor , que no se le pudo persuadir por
entonces a que lo repitiese , sin embargo
4 que
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que desde este tiempo empezaron 2 me=
jorar los parpados,y que en tres se-
manas , solo con el uso del cerato, se
hallé curado. Por espacio de un mes,
continud bien , y al fin de este volvié
la misma enfermedad , aunque en menor
grado que antes. Se le inst6 nuevamen-
te, y con dificultad se le pudo persua-
dir, 2 que usase del ungiiento citrino con
mas cautela , de suerte. que no tocase
al glebo del ojo. Con esto sintié mucho
menos dolor , y en pocos dias se corri-
gi6 enteramente la enfermedad. Pasadas
algunas semanas tuvo otra recaida , y
se curé con igual prontitud haciendo
uso del mismo remedio. Desde este tiem-
po no ha padecido recaida considera-
ble : ¢ inmediatamente que percibe la
menor disposicion recurre al ungien-
to, y siempre se la corrige.
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CASO XIL]

Una Psovophthalmia junto com una Oph-
thalmia 4 y con manchas. 1

Cierto-a'prendfz de instrumentos ma-
tematicos , de edad de 17 afios , des~
de que tuvo las viruelas , & los dos de
haber nacido , estuvo sujeto a fre~
giientes y casi continuas enfermedades
en los bordes de los parpados. Se le po-
nian rubicundos , ulcerados y pegajo-
$0s , algunas veces con una inflamacion
que se extendia hasta los ojos, y per-
severaba en ellos por meses , privando-
le de la vista, y de asistir 4 la escuela
quando nifio , y & su oficio quando
aprendiz. Estas inflamaciones le dexa-
ron ciertas manchas en ambos ojos, que
le causaban , en mas 6 menos grado,
una constante obscuridad en la vistas
Aunque tomé variosremedios, y en gran-
des cantidades , y aunque hizo uso de
diferentes colirios, ungiientos, &c. nosin<
ti6 alivio. Despues de haber sufrido mu-
chos dolores por algun tiempo , por con-

] ' §e=-
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sejo mio empezd 4 usar el ungiiento ci-
trino y el cérato blanco. A los tres
dias de haberlos usado observé que los
bordes de los parpados se hallaban muy
reblandecidos , mucho mas expéditos y
menos adheridos quando se despertaba
por la mafiana : tambien cedi6 la rubi-
cundez que se extendia al globo del
ojo , despues de unas quantas aplicacie-
nes' de la tintura Thebaica. Con estos
medios , y sin mas auxilio que el de un
electuario , que obrando en parte como
alterante , al mismo tiempo mantenia el
vientre moderadamente libre , por gra-
dos se fue mejorando el paciente , y en
menocs de un mes se corrigio enteramen=
te la enfermedad de los parpados. Mas
de dos afios han pasado desde esta cu-
racion , sin que haya tenido la menor
recaida : las manchas igualmente se han
minorado tanto con el uso  continuado

'del colirio sublimado , que es poco &

nada lo que impiden la vista , y a la
verdad solose perciben mirandole com
mucha atencion,
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CASO ~XIII.

Una inveterada Psorophthalmia.

Una Senora principal , hace mas de
cinco afios fue acometida de upa exul-
ceracion de los bordes de los parpa-
dos del ojo derecho, que la produ-
x0 un gran dolor , y freqiientemente
se la inflamaba, Varios remedios inter-
nos 4 con algunos externos, la dispu=
so un Boticario, quien llegd a4 supo-
ner que procedia de una acrimonia es-
corbatica : mas habiendo pasado bas-
tante tiempo sin experimentar alivio , se
consulté 4 un Médico , y este la pres~
cribié otros medicamentos con una idea
semejante ; pero sin cohseguir mejor
efecto. Posteriormente se vino la enfer-
ma a Rochester , y se puso baxo la di-
reccion de una muger que en esta Ciu-
dad era muy celebrada para curar las
enfermedades abstinadas de esta natu-
raleza. Esta muger la aplicd diferentes
t6picos , sin proporcionar el menor ali=
vio ; y la enferma , despues de una ten-
tativa de dos meses , se volvid peor que
fue. Ambos ojos estaban ahora tan ma~

I . los
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los , que se vib precisada por. varios
meses 4 permanecer en un quarto pri-
vado de toda luz. Durante este tiempo
hizo uso de varios remedios , asi exter=
nos como internos ; algunos fueron re-
comendados por sus amigos , y otros
por los Facultativos. A pesar de todo
esto se aumentd la exulceracion de
los parpados , se extendi la excoria-
cion hacia la mexilla , y era continuo
el dolor. Se la puso en la espalda un
vexigatorio que constantemente estuvies=
se purgando, Se la abrié una fuente en
el brazo, y se la aplicaron repetidas
veces sanguijuelas 2 las sienes, Se con-
sulté a un Cirujano de fama , quien
despues de una larga asistencia se con-
fesé incapaz de curarla si no se suje-
taba a tener un sedal en el cuello , lo
que rehus6. Como al afio y medio que
principi6 la enfermedad se propuso el
uso del ungiiento citrino en la forma
ya dicha, La grande exulceracion de
los parpados fue causa de que en su
primera aplicacion la ocasionase mayor
dolor que el acostumbrado : no obstan-
te se repitié regularmente , y al fin de
una semana se pusieron los parpados
de




I31
de un aspecto mas favorable , y Tos
ojos empezaron & poder sufrir la liz.
Cemo se mejoraron los parpados , se
moderd el dolor de la aplicacion , y en
breve tiempo cedi6 del todo, La adhe-
rencia de uno con otro cada dia, vino
a menos , y en el espacio de seis sema=~
nas se corrigié enteramente la exulcera-
cion , y recobraron su ‘natural aparien~
cia. Sus ojos dhora ‘'ya miran'de la
misma suerte que si ‘nunca hubieran
estado enfermos , y su'vista por lo co-
mun es tan buena como antes , aun-
que A veces experimenta un grado de
sensibilidad en los parpados , que la
obliga a recurrir al'uso del ungiiento,
con el que siempre ha Togrado un alivie
pronto,

CASO XIV.

Una Psorophthalmia ton una revolucion de
los parpades.

Un hombre , que ahora tiene 5o afos,
hace diez que [lamé 4 Mr. Wathen , por
hallarse con una enfermedad en los
parpados de ambos ojos , la qual no so-
lo le habia ulcerado sus bordes , mas

Ia tam-
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tambien se los habia puesto sumamente
hinchados , y lo interior de los inferio=
res se lo habia vuelto totalmente ha-
cia fuera, Tres afios estuvo padeciendo
esta enfermedad , y en la mayor parte
de ellos se hallé enteramente incapaz
de exercer su ministerio, En quatro ho-
ras desde que se despertaba por la ma-
fiana no podia abrir los ojos , por ra-
zon de su adherencia , y quando inten=
taba abrirlos , algunas veces vertian
sangre, y le ocasionaban un dolor gran-
de. Se le administraron varios remedios
internos y externos , pero todos en va=
no. Mr. Wathen dispuso los mismos
remedios que se usaron en el alti-
mo caso, La primera vez que se apli-
¢6 el ungiiento citrino le produxo unm
escozor fuerte , mas despues de tres
dias pudo abrir los ojos con un grado
de facilidad que desde su primer aco-
metimiento no lo habia podido lograr,
Su mejoria fue lenta , pero progresivas
y al cabo de dos meses recobraron los
parpados su propio estado y su natu=
ral apariencia ; y desde entonces hasta
el presente ha disfrutado el paciente
de una vista perfecta,

DE
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DE LOS 0JOS PURULENTOS

DE LOS NINOS RECIEN NACIDOS,

La tinica conjuntiva se defiende
de la acrimonia de las lagrimas por
un fluido suave , tenue , y mucoso,
que se supone vierten los infinitos ori-
ficios pequefios, que segun Winslow se
hallan distribuidos por toda su super-
ficie. Eiste fluido en su estado natural
es en muy poca cantidad ; por cuya ra-
zon y la de ser transparente , es imper-
ceptible por la vista desnuda del instru-
mento : sin embargo , por una irritacion
6 inflamacion de las partes que lo sub-
ministran puede aumentar mucho su
cantidad , y alterarse su qualidad , de
suerte que sea muy parecido al mismo
pus , tanto en la consistencia como en el
color. Yo creo que este era el estado
del paciente deSt. Yves(pag.33.),y que
en mi opinion lo atribuy6 erroneamen-
te 2 la metastasis de un virus venereo
veciente. A los casos que tienen rela-
cion con este se podrian afadir unos
quantos ; sin embargo , no puedo menos

de
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de advertir que son muy raros, y que
porlo comun no ‘es:la enfermedad en
los pacientes de esta clase enteramen-
te idéntica con la de los nifios recien
nacidos,

. Ea los dltimos se manifiesta al prin-
cipio por una rubicundez en los par=
pados , los quales tambien en breve
tiempo se hinchan tanto, que no se pue-
den separar sino es con la mayor difi-
cultad. Despues de esto inmediatamen-
te se sigue una evacuacion constante de
una materia espesa y amarilla, la qual,
si se llegan 4 separar los parpados, se
ve que esta esparcida por el ojo, de
suerte que enteramente lo cubre, Por
lo regular se hallan afectos los dos o0jos
casi. de un mismo modo ; y en los ca-
sos graves siempre que lloran los ni-
fios se vuelve hacia fuera lo interior de
los parpados, lo que tambien sucede
quando se intenta separarlos con los
dedos, Este es algunas veces el esta~
do constante’ de los parpados ; y aun-
que ellos se reduzcan con los dedos 4
su propia situacion, con todo en de-
xandolos , inmediatamente se revuel-
ven otra vez,

La
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La purulencia dé los ojos por.lo

comun viene sin complicarse con otra
enfermedad , y se cree que mice de
exponer imprudentemente los nifios al
ayre frio; pero 4 veces se acompaiia
con erupciones sobre la cabeza, y so-
bre otras partes del cuerpo; y yo la
he visto mas de una vez acompafiada
con sefales evidentes de una eonstitu-

cion escrofulosa, s
La tumefaccion de los parpados ne-
cesariamente ocasiona una tirantez 0
constriccion de sus bordes ciliares; por
medio de Ja qual la materia que se for-
ma en su parte interior no puede fluir
enteramente ; y -Su permanencia entre
los parpados y el globo es causa del au-
mento de la inflamacion , y lo es igual-
mente con freqiiencia de las dlceras y
de las manchas que muy comunmente
cubten parte,y & veces toda la pupila.
Estos efectos pueden ser producidos en
gran parte por la acrimonia de la ma-
teria 3 pero aparte de esto, el fluido
retenido , qualquiera que sea su quali=-
dad , hallindose continuamente sobre
el ojo, es suficiente para destruir la
transparencia de la cornea, y quando
a
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a esto se junta la compresion de los
parpados hinchados suele causar Ia rup-
cion de la ebrnea la evacuacion par-
cial 6 total de los humores, y el que
por decontado vaya el ojo al fondo de
la orbita.

La curacion de una enfermedad que
se observa venir acompafiada de tan ar-
riesgadas y fatales conseqiiencias para
el 0jo, es un objeto de no pequesia im~
portancia ; y con todo es una verdad
incontrastable que los métodos que co-
munmente se han usado , por la mayor
parte han sido insuficientes para este
saludable fin. Sin extenderme ahora so=
bre este particular paso 4 manifestap
al lector la descripeion de un método,
que en un gran nimero de casos he
observado que causa un alivio pronto.

Parece que una evacuacion aumen-
tada por los pequefios poros de la con-
juntiva es la que constituye el primer
estado de la enfermedad ; y este sinto=
ma sin duda indica la necesidad de
constringir inmediatamente los vasos re-
laxados, con el fin de suprimir la eva-
cuacion redundante, Esta intencion no

€s menos propia que en el primero en
el
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el siguiente estado de la enfermedad.

Lo cierto es que quanto mas pronto se
consigue esto tanto mejor. Tambien pue-
de tener un efecto muy bueno, aun
quando la materia que se vierte ad-
quiera una apariencia purulenta, ¢
igualmente aun quando se vuelva to-
da amarilla, y se acompafie con tal
grado de acrimonia que llegue 4 cor-
roer y romper la cornea : mas para qug
no se confunda la idea es necesario
advertir que las palabras materia y
purulencia jamas se ha de creer que
las pongo para significar la actual exis-
tencia de pus, sino es como términos los
mas acomodados que se pueden hallar
para expresar esta evacuacion semejan-
te , que tiene lugar en esta enferme-
dad ; pues tanto aqui como en la go-
northeea , ¥y en algunas afecciones de
la membrana scheneideriana, y de otras,
se usan comunmente semejantes palabras
para denotar la qualidad de sus au-
mentadas excreciones ; y no se supone
que hay ulceras en estos casos, y por
consiguiente no se puede formar un
verdadero pus: por tanto siendo bien co-
nocido el caso (y que la evacnacion de

los
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los ojos no es verdadero pus, sino sola=
mente un moco aumentado en cantidad,
y mudado el color por alguna causa
irritante ) la aplicacion de los adstrin-
gentes , en qualquiera estado y gra-
do de la enfermedad, parece muy pro-
pia, y se ha observado que es prove-
chosa. Para este fin he usado por un
tiempo considerable , y Mr. Wathen
por mucho mas, el agua alcanforada
de la Pharmacopea Bateana ; y acre-
ditada por la experiencia su grande
utilidad , puedo con el menor funda-
mento  altamente recomendarla en los
casos de esta naturaleza. Se hace del
modo siguiente.

B. Vitriolo Romano,
Bolo Armenio:
de cada cosa quatro onzas:
Alcanfor una onza m,

Hagase polvo, del qual se echa una
onza en quatro libras de agua hirvien-
do , se aparta del fuego , y se dexa que
se aposen las heces.

Es claro por la naturaleza de los
ingredientes que forman esta compo=-
sicion , que debe poseer una virtud
muy
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muy estitica 3 y de esta depende prin?
cipalmente su grande eficacia en la en-
fermedad de que aqui se trata ; pero
es demasiado fuerte para el uso, si no
se diluye; y el grado de su dilucion
es preciso que lo determinen sizmpre
las particulares ‘circunstancias de cada
caso ; sin embargo me atrevo a Teco-
mendar que se mezcle como una drac-
ma de ella con dos onzas de agua na=
tural fria , lo que puede servir de nor-
ma, y se puede aumentar 6 disminuir
segun lo exija la ocasion.

Tambien es evidente ; por la descrip=
cion precedente del ojo purulento, que
ni este ni otro qualquiera fluido medica-
mentoso se puede aplicar bien a la parte
afecta por medio de vapor, fomento,
‘cataplasma , 6 echando algunas gotas,
sino que -es menester algun pequefio
grado de fuerza para que se transmi-
¢a el licor por entre la conjuntiva hin-
chada, que viste los parpados, y la
parte de ella que cubre el globo del ojo.
Esto de ningun modo puede hacerse
mejor que con el uso.de una pequena
xeringa’de marfil 6 estafio, que termi-
ne en un cono de punta obtusa. La
. exX=
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extremidad de la xeringa se ha de co-
locar entre los bordes de los parpa=
dos de suerte que el licor medicinal
pueda ser llevado por toda la superficie
del ojo, por cuyo medio se limpia toda
la materia retenida, y se comunica la
suficiente virtud estitica , para contener
6 disminuir 1a excesiva evacuacion.

Se ha de notar que la cantidad de
materia congregada baxo los parpados
varia mucho en diferentes casos, y que
en los perniciosos se forma con una ra-
pidez extraordinaria, Conforme a esta
variacion se ha de reglar siempre la
fortaleza del remedio y la freqiiencia
de administrarlo. En el estado benig~
no € incipiente serd bastante usar-
lo una 4 dos veces al dia, y algo mas
debil que {o es en la norma dada; mas’
en los perniciosos es preciso repetirlo
una 1 dos veces cada hora, y aumen-
tar su adstringencia en la misma pro=
porcion; y luego que ha cedido en al-
gun grado la enfermedad se debe mo-
derar la fortaleza de la locion , y re=
petirla con menos freqiiencia.

Las razones que hay para la repe:
ticion freqiiente de los remadios men-
cio-
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cionados en los malos casos son 2 la
verdad muy poderosas. Hasta tanto que
la conjuntiva no se aclara alguna cosa,
y hasta que no se disminuye la canti-
dad de la evacuacion , es imposible sa~
ber el estado del ojo : si se halla mas
6 menos ofendido , del todo perdido , 6
capaz de algun alivio. La continuacion
6 pérdida de la vista , freqlientemente
depende del espacio de pocas boras , ¥
no podemos salir de dudas en estos res-
pectos Mientras no esta visible la cérnea.
Durante la tumefaccion de los par-
pados se recomiendan en los libros las
cataplasmas emolientes , y es muy co-
mun el usarlas ; pero se oponen inme-=
diatamente por su naturaleza al méto~
do curativo que aqui se expone ; y en
los casos que yo he visto , despues de
haberlas usado jamas he observado el
menor beneficio. Por el contrario , no
puedo menos de opinar que semejantes
remedios se dirigen 2 aumentar la re-
laxacion de las partes, y que son una
‘nueva causa que conserva y acrecen-

ta el humor morboso.
Todos estos casos , y especialmente
aquellos en que estan vueltas hacia fue
ra.
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ra las' partes interiores de los parpa-
dos , son producides por la extrema re-
laxacion y tumefaccion de la tdnica
conjuntiva. Esta membrana siendo im-
pelida bdcia fuera por los llantos de
los nifios , 6 por algunas otras causas,
no la dexa volver 4 su natural situa-
cion el cartilago llamado Tharsus ; el
‘qual conservando su propia fortaleza
y elasticidad , y obrando como una fa-
xa, firme la conserva fuera. Ahora bien,
el aplicar los medicamentos emolientes
€n qualquiera forma es aumentar la tu-
mefaccion y relaxacion, y esto mas bien
€s en contra que 4 favor de la curacion.
Estas cataplasmas, quando se cree
necesario algun remedio de esta natu-
raleza , deben tener , y lo mismo ‘las
lociones , alguna propiedad ténica , 6
una suave adstringencia ; y yo reco-
miendo particularmente la que se hace
con leche quajada con el alumbre , y
con igual cantidad del ungiiento de sa-
huco 6 manteca de puerco. Tengo obser—
vado que esta composicion es muy pro=-
vechosa. Se ha de aplicar fria, y se ha
de repetir con freqiiencia , sin omitir
el uso de la inyeccion.
Aun
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Algunas veces sucede que la mate=

ria formada entre los parpados es glu-
tinosa y‘tenaz ; por cuya razon se pe-
gan laspestafias unas con otras,quando
han estado en contacto por algun tiem-
po. En este caso luego que se levanta
la cataplasma arriba mencionada , y an~
tes de bacer la locion , se bafiara la
materia con un poco de manteca fres—
ca disuelta en leche caliente , 6 con al-
gun otro licor suave y oleoso.

La revolucion de los parpados tie-
ne un aspecto tan desagradable , que
horroriza 4 los que no estan familiari-
zados con la enfermedad , con especia-
lidad si es permanente. Quando solo
tiene lugar en los gritos de los nifios,
y desaparece luego que cesan estos, son
suficientes los remedios arriba mencio-
nados 5 y luego que cede la tumefac-
cion de la conjuntiva , igualmente des-
aparece este sintoma : mas quando la.
revolucion es constante , es preciso re-
petir la inyeccion con mas freqiiencia
que en otros casos, y destinar una per-
sona para que a renglon seguido del
uso de esta reduzca los parpados a su
situacion , y mantenga despues sobre-

ellos
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ellos con los dedos por algun tiempo,
unos cabezales mojados en el agua al-
canforada diluida; los quales luego que
esten secos se humedeceran repetidas ve-
ces con este liquido , para que los pér-
pados , hallandose restituidos & su esta-
do natural , puedan igualmente reco-
brar su tono y fortaleza,

En Jos casos en que ha sido conside-
rable la tumefaccion ¢ inflamacion ten-
g0 observado que algunas veces es ne-
cesario sacar sangre de las sienes. En
los sugetos muy j6venes, que son los
que padecen mas comunmente esta en-
fermedad , parece que satisface plena-
mente al intento la aplicacion de una
sanguijuela 4 cada sien ; y generalmen-
te dispongo que inmediatamente des-
pues del uso de esta se ponga sobre la
misma parte un pequefio vexigatorio,
Y 4 veces uno grande entre los omo-
platos,

Interiormente se deben tambien ad-
ministrar los absorventes y los laxin-
tes , para temperar y conservar el vien-
tre libre : v. gr. el ruibarbo , la magne-
sia , el mana , &c. y si hubiese algun
motivo para recelar algun vicio parti-
cu-
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cular en la constitucion general : en-es-

te caso se han de afiadir los alteran-
tes suaves , v. gr. el ‘ztiope mineral ;16
el mercurio dulce en pequedas canti-
dades.

En los casosen que ha estado muy
inflamada la parte interior de’ los pér=
pados he administrado con buenos efec-
tos la tintura Thebaica , al modo qué
se recomienda en el capitulo de la Oph-
thalmia,

CASO XV,
Los dos ojos purulentos en un infante.

A los tres dias de haber nacido un
nifio. fue de repente acometido de una
tumefaccion en los parpados, junto con
una- evacuacion considerable de mate-
ria. En este estado continué la enfer~
medad por espacio de un mes sin el me~
nor alivie; Ein todo este tiempo no se
hizo baiar. mas que con una esponja la
parte lexterior de los parpados con el
agua rosada y Tutia. Viendo que esto
era inatil me traxeron el nifio pzra que
lo viese, ¢ inmediatamente limpié Iz
materia que habia sobre el globo con el

K ma=
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agua alcanforada, debidamente diluida,
la inyecté con upa xeringa , y dispuse
que se repitiese lo mismo cada hora.
En el espacio de un dia cedié evidente-
mente Ja tumefaccion y la evacuacion;
y continuando con los mismos remedios,
y administrando en ocasiones el ruibar-
bo y la magnesia para conservar el vien-
tre libre, se hallaron curados completa-
mente ambos ojos en menos de tres se=
manas.

CASO XVI.
Ojos purulentos con manchas.

Los parpados de otro nifio se comen«
zaron a hinchar el dia nueve de su na-
cimiento ; yal siguiente vertieron una
gran cantidad de materia. El Boticario
de la familiz inmediatamente le puso
enla espalda un vexigatorio grande ¢
hizo uso de unalocion y de un ungiien-
to para bafiar y untar la parte exterior
de los parpados. La evacuacion del ve-
xigatorio fue abundante , ¥ por unos
breves intervalos hubo apariencias muy
favorables ; pero no continunando estas,
se aplicaron otros dos vexigatorios tras

de
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de las orejas , cuyo efecto favorable no

fue mas permanente que el del primero,
Al cabo de cinco semanas la enferme-
dad subsistia. tan fuerte como antes,
Entonces sellamé 2 Mr, Wathen, quien
dispusoique se inyectase'el agua alean-
forada diluida.y que se repitiese 4 ca-
da hora. En la misma noche abrid el
nifio los parpados ; cosa que 66 habia
podido hacer desde la invasion del mal;
pero se pasaron varios dias antes que se
pudiesen distinguir los ojos ¢ el nifio los
conservaba cerrados , como es natural
en este estado , para defenderlos de la
luz , .y los parpados se revolvian hi-
cia afuera siempre que se intentaba se—
pararlos con el dedo. La primera vez
que se vieron los ojos apareci6 1a ' cér=
nea de ambos enteramente opaca 'y se
percibié una pequefia mancha blanca
en cada una de ellas, El mismo mérodo
s¢ continub por espacio de un mes ; y
hacia el fin' de este se comenzd 4 echar
en el ojo'una gota de la tintura Thebai-
ca cada dia. Para este tiempo cesd del
todo la evacuacion: los ojos adquirie~
ron su natural claridad : las manchas
se'disminuyeron gradualmente , y en
! K2 bre-




breve se pusieron transparentes; sin que
la enfsrmedad volviese & repetir.

CASO XVII

Ojo, purulento con evacuacion de sangre y
de -materid,

Un nifio fue primero acometido, al
modo que los anteriores,como 2 los ocho
dias de haber nacido, de una tumefac-
cion considerable de los parpados jun=
to con una evacuacion grande de mate-
via. A les tres dias en lugar de materia
vertia. continuamente sangre pura..Por
dictamen de: un- Boticario se le aplica~
ron cen mucho cuidado ' fomentaciones
y-unturas por espacio .de una semanaj
y. viendo, que -en: este- tiempo :no-hubo
alivio-, fue de opinion.que estaban per=
didos los ojos , y dispuso que le vie~
se otro, Yo propuseelagua alcanforada
diloida , ¢ inmediatamente la; inyecté.
Esto. s& repitié de bora en-hora y y al
dia inmediato ya cesé la| hemorragia,
pero volvio & fluir la materia .y conti-
nud evacuandola en gran cantidad. La
misma locion se inyectd regularmente.

El
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El wientre se eonservd constantemen'tg
libre & beneficio de la magnesia 3 'y la
evacuacion de dos grandes vexigatorios
que se pusieron tras de las orejas'se pro-
curd conservar con el uso del ungiien-
10 epispastico. Al cabo de tres sema=
nas ceso la evacuacion, 'y los ojos que-
daron al parecer bien; mas 6 por ha=
ber tomado el nifio un viento frio , 6
por.alguna otra causa'desconocida, vol-
vi6 la enfermedad con gran violéncia,
y fue necesario repetic los mismos re=~
medios por otros quihce dias , 4’ cuyo
tiempo se hallaron perfectamente cura-
dos los ojos , 'y nohiibo mas recaida,

CASO XVIIL

Una purulencia fuerte 'y obstinada , juiito
con revalucion de los - parpados.

, :
El dltimo caso' que vy 4 referir ba-
X0 esta clase es de'un nifio- que 4 los
quatro dias de haber nscido: fue aca-
metido de una temefaceion de 1os par-
pidos siniestros , la @usl tomé un au-
mento ‘rapido y | yradquirié el tamado
de”una’nuez grande: ‘tambien se bin-




150
charon: al mismo tiempo ;, aunque ef
menos grado, los parpados derechos; y
al dia siguiente arrojé por entre unosy
otros una gran cantidad de materia. Al
separar los parpados del ojo izquierdo
era su aspecto muy semejante al de
una tlcera profunda llena de materia,
Por dictamen de upa Comadre se le
aplicé primero una mezcla de peregil
y manteca de puerco j mas continuan-
do el nifio con mucho dolor , al punto
se le puso la cataplasma de leche y
pan. Por consejo de la misma se fomen-
taron despues los parpados con un co+
cimiento de las cabezas de adormideras,
y se le puso en la espalda un gran ve-
xigatorio. Esto no obstante continud
Ja evacuacion con exceso ; y al cabo de
guince dias el parpado superior del
ojoizquierdo se volyia hacia fuera siem-
pre que el nifio gritaba pero Luego que
cesaba el llanto se restituia @ su anti-
guo estado. Al prmcnplo la revolucion
era de una pequefia parte del parpado
solamente ; pero luegose aument6 , ¥
vino 4 ser de todo ¢l, La tunica. con=
juntiva por la  parte interior de este

parpado, tambign se hinché- considera=
ble-
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blemente , y se puso de un eolor roxo
obscuro. En breve tiempo se confirmé
la revolucion, y llegb a continuar por
el dia en el mismo estado ; y era muy
parecida (como lo expresa Mr, War=~
ner) 4 un intestino recto inverso. Enes=
te grado tan avanzado fue quando vi al
nifio la primera vez. Yo le apliqué di-
rectamente como en los casos anterio=-
res el agua alcanforada , y dispuse que
se repitiese 4 cada hora , encargando
muy particularmente que en cada
bafio se limpiase toda la materia, A los
parpados se aplico una cataplasma he-
cha de laleche quajada con el alumbre,
y de la manteca de puerco, al ir a re-
cogerse § acuyo tiempo se le di6 igual-
mente una cucharada del xarave de
adormideras, para procurar el sosiego,
que logrd por varias horas. Presto vi-
no a menos la evacuacion ; pero conti-
nud la revolucion, por cuyo motivo se
restituyé el parpado a su estado natu-
ral conel dedo , y se pusieron encima
unos cabezales graduados y mojados en
12 locion alcanforada de suerte que hi-
ciesen una compresion suaye y constan-
te. Los cabezales no surtieron el efecto

que
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que deseaba , y la revolucion tuvo lu-
gar muchas veces a pesar de su aplica-
¢cion 5 por cuyo motivo se dispuso que
can ¢l dedo se conservasen con mayor
censtancia sobre el parpado, hasta que
se hallase perfectamente restituido. Se
le pusieron dos sanguijuelas en cada
sien , y luego un vexigatorio en cada
una de ellas, se le administraron fre=
gilentemente los purgantes suaves, dia-
riamente se le eché en el ojo la tintura
Thebaica. El dedo se conservé sobre los
cabezales , humedecidos las veces que
fueron necesarias con la menor intermis
sian que fue posible por espacio de una
semapa , y al fin de esta se logrd que
no fuese constante la revolucion , aun=
que sucedia siempre que el nifio grita-
ba. Continuando regularmente con la
locion alcanforada , cedi6 por grados la
evacuacion, y al cabo de dos meses
se disipd enteramente la hinchazon,
la ‘evacuacion 'y la revolucion 5y los
ojos . se pusieron perfectamente sanes
y clarcs.

La utilidad de los medios recomen-
dados creo gue se halla suficientemente
probada con los casos arriba expuestos,
a
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4'los quales, 'si fuera necesario,se po=
drian apadir algunos otros. Por otra
parte tengo la libertad de confesar que
no siempre he observado el mismo suce-
so 3 mas haciendo justicia & los reme=
dios propuestos , debo advertir en or=
den 4 los casos en que han fallado, que
4 1a enfermedad se la ha dexado adqui-
tir con la demora una fuerza consi=
derable : y en todos ellos tengo por
muy probable que el uso ‘anticipa-
do huhiera sido no menos eficaz que en
los referidos. La falta , pues , del su-
¢éso en las excepciones dadas no prue-
ba en efecto otra cosa que el grave dafio
que ocasiona la dilacion.

Aunque las tres enfermedades que
han sido el objeto de las observaciones
precedentes son distintas en si.mismas,
y requieren una descripcion separada,
para que sean bien conocidas y debida-
mente tratadas , sin embargo es igual=
mente cierto que muchas veces se ha-
llan tan complicadas , que impiden la
posibilidad de distinguir & primera vis-
ta , qual sea la que comenzd primero.
Por exemplo , la Ophtalmia es muchas
veces ocasionada por la Psorophthal~

mia3
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mia ; mas antes de tener el debido co-
nocimiento se observa, comunmente que,
4 la Ophthalmia se la ha dexado pre-
dominar en un grado tan considerable,
que impide un exacto reconocimiento
de las glandulas ciliares , y por decon-
tado el poder tener alguna certeza en
quanto 4 la existencia de la Psoroph-
thalmia. Pero aunque la inflamacion del
~ ojo no pueda haber sido la original , es
ciertamente la principal enfermedad en
todos los sugetos, sean jovenes 6 viejos;
y por consiguiente requiere la prime=~ .
ra y la mayor atencion. Luego que ha
- cedido la violencia de la Ophthalmia
se hace mas evidente por decontado
la enfermedad de los parpados , y se
descubre qual es la curacion que mas
particularmente le conviene : y sin ha-
cer uso de lo vltimo , se hallara que es
muy dificil, por no decir imposible , el
completar la curacion. Igualmente en
los casos de los ojos purulentos se ob-
serva muchas veces una inflamacion
considerable , que no solo requiere el
uso de los remedios propuestos , quan-
do se tratd de este objeto , mas tambien
los que se prescribieron para la cura~
cion
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cion de la Ophthalmia, El designio que
he tenido en las observaciones exXpuess
tas tGnicamente se reduce a dar una
razon de las ocasionies en que se puede
usar la tintura Thebaica, las sangui=
juelas , los vexigaterios, &ec, en casos
que se hallan bien clasificados , baxo el
titulo de la Psorophthalmia , y de los
ojos purulentos.

CASO DE UNA GOTA SERENA,
curada por el uso de la electricidad.

Muchas veces se ha practicado la
electricidad como medio curativo de
las enfermedades obstinadas § pero con
dificultad se podra negar que su apli-
cacion por la mayor parte ha sido
por personas muy poco instruidas en
la estructura de la humana constitu-
cion , & en las enfermedades a que esta
sujeta , y que no tenian cierramente
otros conocimientos , aun de la misma
electritidad , sino es los que ellos mis=
mos adquirieron de unos pocos experis
mentos comunes. En tales manos no se
podia esperar un adelantamiento consis
derable. Sin embargo , los mas céle-

bres
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bres Facultativos han considerado siemms
pre al fuego eléetrico , en virtud de su
maravillosa actividad y sutileza , como
capaz de ser sumamente provechoso en
muchas enfermedades 4 que estd expues-
to el cuerpo humano , particularmente
en los casos de obstruccion y de rela-
xacion , obrando come un - deostruente
en los primeros , y como un estimulans
te en los segundos. Los practicos de es-
ta clase recibiran igualmente qualquies
Ta instruccion que pueda servir para
ilustrar , 6 para extender las miras de
un objeto tan interesante , 6 para esta-
blecer la utilidad de una zplicacion tan
sencilla como facil.

Con este designio he insertado el ca-
s0 siguiente , que es una prueba nota=
ble de su eficacia en una gota serena
incipiente.

Una joven de 17 afios de edad fue
acometida de un dolor de dientes , y de
la mandibula , que despues de dos dias
produxo una hinchazon  considerable
en la cara, Estos sintomas cedicron en
muy breve tiempo : pero apenas falta=
ron quando noté la enferma que no
podia abrir los parpados del ejo iz-

quier-
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guierdo 3 y al dia siguiente sucedi6 lo
mismo con los del derecho. Entonces
consulté 4 un Boticario. Suponiendo es=
te que por causa de las lagafias que ha.
bia entre los bordes de los parpados
estaban estos adheridos, aconsejé un uns
giiento para reblandecerlos; y como esto
no tuviese efecto , separé los parpados
con sus dedos , y queddé pasmado al
ver que la vista de ambos ojos estaba
enteramente perdida. En esta situacion
fue quando yo la vi. No habia inflama-
cion aparente en ninguno de los ojos;
mas las pupilas estaban sumamente di~
latadas y el iris tenia solamente un gra-
do muy pequefio de contraccion. Yo
apliqué la tintura Thebaica , con la
esperanza de que el estimulo que co-
munmente ocasiona podria excitar al
nervio Optico para que executase su
debida accion. Al dia siguiente la vib
Mr., Wathen , y viendo que los ojos
justamente se hallaban como el dia an-
terior , aconsejé6 que se aplicase otra
vez la tintura, que se la pusieran tres
sanguijuelas en cada sien , y despues un
vexigatorio en’ las ‘mismas partes. No
habiéndose podido lograr sanguijuelas
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por la extremada frialdad del tiempo,
se sacaron tres onzas de sangre de las
sienes a4 beneficio de las ventosas ; des-
pues de lo qual se aplicéd un vexigato=
rio en cada una de ellas ; y no pare-
ciendo suficiente la evacuacion de es=
tos , se pusieron otros dos tras de las
orejas. A pesar de tan vigorosos esfuer=
zos nada cedié la enfermedad. La en-
ferma seguia sin poder por si misma
abrir los parpados, y quando a4 bene=
ficio de los dedos se intentd separarfos,
se vié que entonces totalmente se ha-
llaba sin vista en ambos ojos. Puesta
la enferma en este extremo , conferen=
cié con Mr.Wathen, y con su anuencia
electricé el ojo izquierdo por un quarto
de hora , conduciendo primero un cor=
riente de fluido eléctrico por el ojo, y
sacando despues chispas de todas las
partes vecinas. En la tarde de este dia
no percibié alivio alguno , mas 2 la
mafana siguiente pudo abrir con faci=
Yidad los parpades del ojo izquierdo,
y distinguir claramente todos los obje=
tos que habia en su alrededor. Sin
embargo todavia no se extendia este be=
neficio al ojo derecho, ni 4 sus parpa=
dos;
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dos 5 por cuya razon lo electricé en IZ
misma forma , y por el mismo tiempo
que lo hice con el otro. El resultado
fue que al dia siguiente la enferma
hiciese uso del ojo derecho , quanto
basta para distinguir los objetos gran-
des , aunque no con la misma claridad
que con el izquierdo. Esta noche sinti6
mucha pesadez en la cabeza , por cuya
razon al dia siguiente pasé un corriente
de fluido eléctrico por ambos ojos, ¥
saqué chispas de ellos ; y al mismo
tiempo hice la aplicacion de algunos pe-
quefios golpes por la cabeza en diferen-
tes direcciones. Esta aplicacion la cau=
s6 mas dolor que antes § pero tuvo un
suceso muy feliz, pues al quarto dia
abri6 ambos ojos con toda facilidad , y
veia con mucha claridad. Con esto cref
que no era necesario electrizarla otra
vez , ni hacer otra cosa que disponer
un laxante , el qual enteramente disi=
pb la pesadez que sentia en la cabeza,
Yy su vista quedd perfectamente resti-
tuida,

Sobre esta curacion , que se comple=
t6 con solas tres aplicaciones eléctricas,
Ynicamente debo advertir que se dife

rens
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rencia de las que refiere Mr, Hey: (a)
en las principales circunstancias que se
siguen , la enfermedad vino mas de re-
pente que en los casos que describe es-
te autor j la ceguera temporal fue mas
completa ; los parpados se hallaron mas
afectados;y la curacion fue mas prontas

(a) Vease el quinto volumen de las Ob=
servaciones Médicas de Londres,

Nota. Enla pag.44, lin. 6, dice tes
fiazas, anadase , 6 pinzas propias.

Se ballaré con el Tratado de las enferme=
dades periodicas sim calentura, y demas Obras
graducidas por el mismo del Ingles ydel Fran=
ces en la Libreria de Fernandezy Compafiia,
frente las gradas de San Felipe ¢l Real ,y en
¢l Puesto de Gerdnimo Musioz, porsal del Buens

SUces0,

























