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M A N U A L 

M A T E R I A MEDICA Y FARMACOLOGIA 

4f' 

Se designan, en general, con el nombre de atemperantes las subs­
tancias que, obrando sobre el corazón y sobr1 los vasos, ó bien i n f l u ­
yendo sobre los centros nerviosos, d isminuyen las oxidaciones o rgán i -
cas y la p roducc ión del calor, as í como t a m b i é n retardando la circula­
c ión cuando está acelerada. E n este concepto, sobre todo en los estados 
febriles, pueden oponerse á los desó rdenes que determinan en los 
centros calor ígenos y en los respectivos ó rganos nerviosos los agentes 
que producen la fiebre Con la d i s m i n u c i ó n de la temperatura orgáni­
ca, se obtiene, en general, una m o d e r a c i ó n en la acción ca rd íaca , con 
enrarecimiento de la c i rcu lac ión y d i s m i n u c i ó n de la frecuencia del 
pulso. A d e m á s , puede desaparecer completamente la dispnea que de­
penda de una fiebre elevada, la cianosis y diversos otros f enómenos 
nerviosos, así como t a m b i é n puede conseguirse cierta d i s m i n u c i ó n de 
la acidez de la orina con aumento de la diuresis. Los atemperantes 
obran t a m b i é n apagando la sed, puesto que disminuyen el aumento 
de la p roducc ión del calor, l i m i t a n la p é r d i d a de agua y de ác ido car­
bónico á t r avés de la piel y de los pulmones, y , por consiguiente, la 
necesidad de beber moderando la sed. 

Los atemperantes se dist inguen esencialmente de los sedantes en 
que éstos , por su acción sobre los ó rganos nerviosos, sensoriales y mo­
tores, d isminuyen la morbosamente aumentada, y de esta suerte mimara 
el dolor, las contracciones y en cierto modo t a m b i é n , directa ó indirecta­
mente, la exc i tac ión sensorial; algunos obran t a m b i é n como hipnó­
ticos. 

E l grupo de los atemperantes comprende desde luego aquellos 
cuerpos que poseen una acción refrigerante, principalmente en aque­
llos casos en que el organismo sufre una anormal p r o d u c c i ó n de calor; 
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se llaman refrigerantes; de spués los remedios que dir igen su acción 
fisiológica sobre el complexo s in tomá t i co de la fiebre, en primer lugar, 
los antipiréticos (ant i febri les) , á los cuales se asocian en m á s amplio 
sentido los antisépticos en v i r t u d del poder que tienen de destruir los 
cuerpos p i rógenos y ñogógenos en el organismo. 

U n considerable descenso, y en breve t iempo realizable, de la tem­
peratura orgán ica , se obtiene con el uso del f r i ó , en forma de envoltu­
ras, duchas, aplicado con pañue los sumergidos en agua fría; t a m b i é n 
con b a ñ o s , especialmente generales (de 15 á 20o G.) m u y frescos, y 
hasta de cinco á diez minutos de d u r a c i ó n ; m á s calientes, hasta de 
quince minutos, ó simples, progresivamente enfriados (con una tempe­
ra tura in i c i a l de 35° y progresivo enfriamiento hasta los 18 á 20o 0.), 
ó con baños templados permanentes; con su ayuda se rebaja m u y 
seguramente una temperatura febri l excesiva y los peligros que le son 
inherentes. 

Los ácidos diluidos poseen en muy l imi tado grado el poder de mo» 
derar el aumento de la frecuencia de los movimientos cardíacos y el de 
la fo rmac ión del calor; y en tanto que en las personas sanas es incierta 
una d i s m i n u c i ó n demostrable de las mismas con el uso de dosis tera­
p é u t i c a s , es tá fuera de duda en los estados febriles. 

Junto á les ác idos es tán las sales de potasio á quienes corresponde 
una acc ión aná loga en los casos en que aparece aumentada la de los 
vasos y el corazón. Con este objeto, se ha preferido el ni t ra to solo ó 
asociado á otras sales de potasio, de un modo part icular el tartrato de 
potasa {pulvis temperans s. refrigerans); sin embargo, la acción de esta 
sal sobre el corazón á dosis t e rapéu t i cas no tiene importancia, puesto 
que, por su r á p i d a e l iminac ión con la or ina , no produce notable des­
censo de alguna du rac ión de un alto grado febr i l . 

Por lo que concierne al descenso t é rmico producido por el t á r t a ro 
emético y por la digital ú otras substancias que obran de un modo 
aná logo , es menor a ú n por el primero y m á s lento por la segunda, aun 
prescindiendo del peligro de la parál is is ca rd íaca favorecido por la 
fiebre. 

Una acción an t i p i r é t i c a categórica corresponde á las bases de la 
quina, principalmente á la quinina, luego á los preparados salieüicos 
(salicilato de sosa) y á la anfipirina, antifebrina, kair ina, talina, et .̂., etc., 
que en dosis relativamente variables producen una d i s m i n u c i ó n de la 
temperatura, al mismo tiempo que de la frecuencia del pulso; pero á 
tales dosis pueden algunas veces acarrear desagradables inconve­
nientes. 

Por lo que concierne á los alcohólicos, para alcanzar una acción an­
t ip i r é t i ca son necesarias dosis mucho mayores, no soportables por sus 
inconvenientes, en tanto que parecen recomendables solamente como 
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medios coadyuvantes dietét icos , ó para combat i r la pará l i s i s c a r d í a c a 
-que amenaza presentarse en los estados febriles m u y exagerados (Se-
nator, 1875). L a ulterior expos ic ión y estudio de los a n t i p i i é t i c o s c i ­
tados, con independencia de los ácidos , se h a r á en lugar oportuno para 
« u completa inteligencia, habida en cons iderac ión su acción fisiológi­
ca y t e r apéu t i ca . 
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Entre los inorgán icos correspondientes, e s t án el ácido sulfúrico, e l 
ácido fosfórico, el ácido clorhídrico, el ácido ní t r ico, los que entre sí t ie­
nen de c o m ú n , tanto la acción tóxica , como la t e r a p é u t i c a ; a d e m á s , 
su modo de acción depende principalmente dé la dosis y de su grado 
de concen t rac ión . E n la serie de los ácidos orgánicos es tán á su lado el 
ácido acético y el ácido láctico, en v i r t u d de su gran acidez. Á és tos se 
unen los ác idos vegetales que se encuentran en las frutas ác idas , el ácido 
oxálico, el ácido tar tár ico, el ácido cítrico y el ácido milico; empero, lo mis­
mo que el ácido acét ico y el ác ido láctico, equivalen en sus relaciones 
esenciales, tanto fisiológica como t e r a p é u t i c a m e n t e , á los ác idos mine­
rales convenientemente diluidos en agua. 

Modo de acción de los ácido* en general, 
a J E n estado de concentración.—Lo mismo los indicados ác idos m i ­

nerales, que los orgánicos fuertes antea citados, obran tanto m á s ené r ­
gicamente, cuanto menos agua contienen. Concentrados, caustican é 
in f laman las partes con que se ponen en inmedia to contacto. Cuanto 
m á s considerable es su grado de concen t rac ión , tanto m á s parecidos 
son los s í n t o m a s tóxicos determinados por su acción cáus t ica , en 
tanto que quedan relativamente abandonados los desó rdenes produci­
dos por su pene t r ac ión en la sangre. 

L a acción destructora que los ác idos concentrados, part icularmen­
te los indicados ácidos minerales, ejercen en todos los puntos donde 
«e aplican, es en pr imer lugar la consecuencia de su gran afinidad pol­
las bases con que se combinan directamente, de spués de haber aban­
donado los compuestos á que estaban unidas. Por esto descomponen, 
no sólo la mayor parte de las sales, sino t a m b i é n casi todos los com­
puestos o rgán icos ; as í las substancias albuminoides y las grasas que 
forman los componentes m is esenciales para la cons t i t uc ión de los 
tejidos, poniendo en libertad los ác idos propios de las grasas, al mis ­
mo t iempo que sustraen á los a lbuminoides sus álcal is , con quien se 
combinan en parte los ác idos , los destruyen m á s profundamente 
cuanto m á s prolongada sea su acc ión sobre ellos. Esta acción destruc­
tora sobre los tejidos es tá a d e m á s favorecida de u n modo part icular 
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por la propiedad que tienen los ác idos m u y concentrados de absor­
ber el agua y por el aumento de temperatura que sigue á semejan­
te absorc ión , y t a m b i é n por su act ividad oxidante. Esto ¡sucede s in ­
gularmente por la acción del ác ido sulfúrico y por la del ác ido n í ­
trico. 

Sinfomatología. — Los fenómenos de envenenamiento, sobre todo-
los de los mencionados ác idos minerales concentrados, son m u y no­
tables. Y a durante la deg luc ión se.advierte un sabor cáus t i co ácido-
y un dolor urente insoportable que desde la faringe se difunde á lo 
largo del esófago y al e s tómago , ex t end iéndose por todo este órga­
no ; poco d e s p u é s hay v ó m i t o s violentos á breves intervalos, de reac­
c ión ác ida , mezclados con sangre negra; m á s tarde, masas parecidas 
a l poso de café, con cil indros epiteliales, trozos de mayor ó menor ta­
m a ñ o de la mucosa; a d e m á s , tos convulsiva (por el contacto del ác ido 
con la porción superior de la laringe), con evidente sensac ión de cons­
t r icc ión , y puede sobrevenir la muerte en breve espacio de t iempo por 
con t r acc ión y edema de la glotis si una parte del ác ido ha penetrado 
en la lar inge; degluc ión m u y dolorosa, difícil y frecuente, que provo­

ca con facil idad el v ó m i t o ; abdomen abultado por meteorismo y m u y 
sensible. 

No falta la dippnea, aunque, si la laringe permanece ilesa, depende 
de los segregados que se acumulan en la abertura la r íngea , y cuya, 
e x p u l s i ó n evita el enfermo por los violentos dolores que le produce. 
E l habla, por lo general, es m u y difícil, apenas comprensible; se de­
r rama la saliva por la boca y, por consiguiente, hay sed continua. A l 
pr inc ip io faltan las evacuaciones albinas y la emi s ión de or ina ; m á s 
tarde, á veces, hay diarrea producida por una enteritis secundaria ó 
por la d i sen te r í a . L a orina primeramente emit ida posee un alto peso 
específico, por la gran cantidad de ácidos unidos á los á l c a l i s ; y en e i 
sulforismo, asociados t a m b i é n á la caí . L a secreción ur inar ia es siem­
pre m u y escasa, y as í puede continuar durante la primera semana, 
sin que haya edema ó uremia ( L i t t e n , 1881). 

E l semblante del enfermo, pr imero rojo, se torna pá l ido y abatido;, 
ofrece una expres ión m u y penosa: los ojos hund idos , las pupilas 
m u y dilatadas, hay violentas c o n í r a c t u r a s determinadas por reflejos 
del dolor y al mismo t iempo pé rd ida de la conciencia; la piel es tá fr ía, 
cubierta de sudor viscoso, excepto en la cara; el pulso p e q u e ñ o , m u y 
frecuente, i r regular ; en los casos graves, aun lento y dicrót ico; la tem­
peratura aumentada. 

L a muerte, durante el periodo agudo del envenenamiento, tiene 
lugar del pr imero al tercer día , con un progresivo decaimiento de 
fuerzas, colapso y coma; á veces antes, casi en pocas horas, con sín­
tomas de dispnea notable, y asfixia d e s p u é s de la caus t i cac ión de l a 
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mucosa la r íngea , ó con fenómenos de peri tonit is , si hubo per forac ión 
y salida dei contenido intest inal en la. cavidad de! abdomen; sin em­
bargo, hay casos en que sobreviene la muerte en un t iempo rela­
tivamente breve y debe atribuirse á la acción de absorc ión y á la 
pará l i s i s ca rd íaca y respiratoria, ocasionada por la considerable des­
t rucc ión de los g lóbulos rojos de la sangre. E n los casos de curso 
r áp ido , se encuentra degenerac ión grasa del epitelio renal, del h í g a d o , 
y en cierto grado t a m b i é n de los m ú s c u l o s ( M u n k y Leyden, 1865, y 
Lowen) . Una nefritis evidente no existe j a m á s al pr incipio del sulfo-
rismo, sino u n estado i r r i t a t ivo pasajero de los r í ñ o n e s con los respec­
tivos f e n ó m e n o s caracter ís t icos en la or ina; sólo en la segunda semana 
se produce la muerte por nefritis secundaria y a lbuminu r i a ( L i t t e n ) . 

L a cau te r izac ión sobre el trayerto del conducto digestivo no es 
continua. Pueden estar inflamadas exclusiva ó preferentemente algu­
nas partes del esófago; á la a l tura del ca r t í l ago cricoides y sobre el 
cruzamiento del esófago con el bronquio izquierdo, as í como t a m b i é n 
parte del e s tómago (po rc ión p i l ó r i c a ) ; á veces faltan los s í n t o m a s y 
lesiones de la cau te r izac ión del e s tómago , en tanto que se encuentran 
en el esófago y en el intestino (Lesser). 

A u n después de la inges t ión de grandes cantidades de ácidos, la 
sangre conserva su reacción alcalina en los vasos, y sólo después de la 
ur ier te , en u n envenenamiento de curso ráp ido , sobre todo por el ác ido 
sulfúr ico, puede ser neutra y aun á c i d a . 

Si los envenenados no presentan en el p r imer d ía m á s que los 
s í n t o m a s descriptos, aparecen los f enómenos de una fiebre de reacción 
m á s ó menos violenta que depende de la in f l amac ión , que empieza 
«on abultamiento é inf i l t ración de las partes inflamadas, y que m á s 
tarde va a c o m p a ñ a d a de s u p u r a c i ó n y fo rmac ión de ú lce ras . No es 
raro qne á los dolores ya persistentes se asocien, á los seis ó siete d í a s 
p r ó x i m a m e n t e , neuralgias de los nervios intercostales y abdominales. 
Aumentando la h inchazón , crece la disfagia,. que no desaparece a ú n 
con la e l im inac ión de la escara, puesto que las partes inflamadas, des­
provistas de su revestimiento protector, se tornan m u y sensibles. 
A d e m á s , se observa una sensibilidad muy exagerada del e s t ó m a g o , 
tanto, que n i aun p e q u e ñ a s cantidades de l í q u i d o se soportan sin p ro­
vocar dolores y v ó m i t o s ; al mismo tiempo, la nu t r i c i ón es t i siempre 
m u y comprometida por la fiebre consuntiva que a c o m p a ñ a al proceso 
secundario, y los enfermos, aun a l imenta los con enemas nut r i t ivos , no 
pueden sostener mucho t iempo la vida. N ó es raro que la e l i m i n a c i ó n 
de la escara formada sobre los gruesos vasos del e s t ó m a g o , produzca 
repentinas hematemesis y desenlace funesto. E n tanto que el proceso 
inflamatorio repara las p é r d i d a s de substancia producidas por la 
us t ión , se forman consecutivamente estenosis m á s ó menos graves del 
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esófago, faringe, sitios muy estrechos que se encuentran particular­
mente de t rá s de la laringe y sobre el cardias; d e s p u é s en el p í lo ro ; a s í 
que los enfermos, por entorpecimiento n u t r i t i v o , es m u y frecuente 
que mueran de i nan i c ión después de algunos a ñ o s . 

E l éxito y el curso del envenenamiento dependen, por un lado, del 
grado de concen t rac ión y de la cantidad de ác ido ingerido; y por otro, 
de las circunstancias, si se t omó con el e s tómago lleno ó vacío, de los 
medios t e rapéu t i cos usados y del t iempo en que se emplearon. La 
curación, generalmente, es siempre muy larga. Á veces cesan algo los 
dolores y la disfagia; mucho t iempo después , ios vómi tos , que t e rminan 
gradualmente para no volver á presentarse. Se prolonga m u c h í s i m o 
t iempo la impos ib i l idad de digerir y el aumento de la sensibilidad de 
los órganos atacados, d e s p u é s que han desaparecido todos los d e m á s 
f enómenos . Antídotos contra los envenenamientos con ác idos minerales 
concentrados, el agua pura bebida en abundancia, ó aplicada sobre la 
piel en los puntos donde está lesionada. Más d a ñ o s a es la ap l icac ión 
del aceite, puesto que produce gran desarrollo de calor en ios puntos 
cauterizados. 

h) Ácidos diluidos.-—En la boca producen un sabor ácido, á s p e 
ro, los de origen mineral , y una sensac ión de blandura de los dientes, 
cuya substancia atacan de un modo violento. E l ác ido sulfúr ico d i lu ido 
destruye m u y pronto el cemento y la dentina, mientras que el ác ido 
n í t r i co y el acét ico, lo mismo que el agua regia, destruyen r á p i d a m e n ­
te el esmalte; sólo m u y poco, y no siempre, alteran la dentina i^Beigel), 
Bastan p e q u e ñ a s cantidades de ácidos , que se forman sobre la superfi­
cie dentaria para la f e r m e n t a c i ó n y pu t re facc ión de los restos de alimen­
tos y de moco, para atacar el tejido dentario. Por esto, los ácidos mine­
rales, como remedio, no deben beberse sino a y u d á n d o s e con un tubo de 
v idr io . 

Los ác idos (c lo rh íd r ico , láct ico, acét ico) asociados en el e s tómago 
en so luc ión acuosa di lu ida , según las investigaciones de Jaworski 
en 1887, tanto en las personas con secreción gás t r i ca normal , como en 
aquellas cuyo jugo gás t r ico está aumentado ó deficiente, excitan nota­
blemente la secreción de la pepsina, al contrario de 10 que hacen los al­
calinos, que estimulan la del ácido. L a diferencia entre la acción de los 
ácidos y de las sales alcalinas, consiste esencialmente en que és tas d i ­
suelven el moco, pero entorpecen la secreción de la pepsina; en tanto 
que los ác idos precipi tan el jugo gást r ico , pero favorecen la secreción 
de ia pepsina La inges t ión del ác ido c lo rh ídr ico puede, por esto, no 
sólo reparar la falta del mismo en el e s tómago , sino t a m b i é n ayudar 
la secreción de la pepsina. Si en u n e s tómago enfermo falta la secre­
c ión del ácido, la mucosa, sin embargo, puede tener siempre el poder 
de formar pepsina. 
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De las investigaciones de Jaworski resulta, a d e m á s , que el e s t ó m a ­
go se muestra muy tolerante hacia las soluciones acidas. Puede sopor-
tar sin el m á s pequeño trastorno, ó con ligeros inconvenientes, 500 
gramos con ^IO de ácido normal . Soluciones m á s concentradas ó inge­
ridas en mayor cantidad, producen, en la m a y o r í a inmensa de los casos, 
v ó m i t o s biliosos y alteraciones de los pigmentos biliares. 

Los ác idos ingeridos desaparecen progresivamente, á consecuencia 
de la absorc ión, por el e s tómago y por las primeras porciones del i n ­
testino, y se e l iminan con la orina, principalmente los ác idos minerales, 
en su mayor parte como sales neutras (Salkowski , 187B). Pero una pe­
q u e ñ a parte queda l ibre en los ríñones, por lo cual la reacc ión ácido, de 
la orina aumenta en los carnívoros , adicionando ácidos , en tanto que en 
los herb ívoros cesa la reacción alcalina normal de la orina y pasa t am • 
b i én á la reacción acida. Se ha intentado disolver los cálculos fosfát i -
cos, aumentando la acidez de la o r ina ; pero el organismo humano no 
puede soportar una prolongada inges t i ón de grandes dosis de ác idos . 

E l uso prolongado de ácidos di luidos, aun en dosis relativamente 
p e q u e ñ a s , perturba la d iges t ión , la sangui f icac ión y la n u t r i c i ó n . 
Adminis t rados á grandes dosis, lo mismo que en diluciones m u y 
fuertes, se producen dolores de e s t ó m a g o , cólicos y diarrea. L a ad ic ión 
de ácidos aumenta la acción de los purgantes, pr incipalmente de los 
salinos. Á consecuencia de la absorc ión de los ác idos , especialmente 
minerales, y cuyos compuestos alcalinos no se queman como tales en 
la sangre ó en los tejidos en carbonatos alcalinos, la alcalinidad de la 
sangre disminuya, puesto que, por su s a t u r a c i ó n en el organismo, p r o ­
duce por sí necesariamente una s u s t r a c c i ó n de las bases alcalinas y 
té r reas . Sin embargo, esta p é r d i d a de álcal is , part icularmente en los 
carn ívoros , es tá discretamente l imi tada , puesto que el necesario au­
mento de las bases se suple con el amoniaco, ^ue se desdobla en el 
organismo como producto del cambio material , y que sirve a d e m á s 
para la fo rmac ión de la urea (Gaethgens, 1872; Sohmiedeberg u n d 
Walter, 1877). E n el a ñ o 1879 conf i rmó Coranda esto mismo en el 
hombre. 

Las investigaciones practicadas usando el ác ido sulfúr ico d i l u i d o , 
e n s e ñ a n que la reacción alcalina de la sangre se conserva, aun cuando 
la cantidad de ácido ingerida fuese m á s que suficiente para sustraer 
todos los álcal is de la sangre (Lassar). Como en los he rb ívoros no hay 
c o m p e n s a c i ó n alguna, sienten mucho m á s r á p i d a m e n t e la acción de 
los ác idos . 

Por la ingestión de dosis tóxicas, así como por la absorc ión continua 
de grandes dosis de ácidos diluidos, se llega al fin á una falta de á lcal is 
en la sangre, peligrosa para la vida. Son pa tognomónicos , en el envene­
namiento con los ácidos diluidos, los trastornos de la resp i rac ión y de 
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ios movimientos cardiacos, que se desarrollan bien pronto. Los m o v i ­
mientos respiratorios se tornan profundos y penosos. L a muerte sigue 
á la pará l i s i s del centro respiratorio que al pr inc ip io se excita, así como 
t a m b i é n á la del corazón, aunque se afecta sólo de u n modo secunda­
rio ( P r . Walter , 1877). Ponien lo en contacto con los m ú s c u l o s vivos 
los ác idos di luidos, aqué l los se ponen r ígidos por la coagulac ión de la 
miosina. 

Walter cree que la sus t racc ión de los álcal is de la sangre se consi­
dera tanto m á s como cama Je la muerte, cuanto que la necropsia de 
los animales envenenados coa ácidos d i lu ídoá (conejos) no d e s c u b r í a 
n inguna otra causa de muerte; por otra parte, con inyecciones subcu­
t á n e a s de carbonato de sosa, aun de spués de desaparecer la pa rá l i s i s 
muscular producida por la acción de los ácidos , y la d i t í cu l t ad respi­
ratoria y card íaca , los animales pod í an reaccionar de nuevo. Disminu­
yendo la alcalinidad de la sangra, se observará t a m b i é n una considera­
ble d i s m i n u c i ó n en la cantidad del ác ido carbónico de la sangre 
(de 27,27 — 23,77 voi. por 100 á 16,4—8,83 — 2,88), mientras que no 
se apartaba de la normal el contenido en oxígeno y ázoe. 

L a absorc ión de dosis mayores de ácidos diluidos, part icularmente 
en sus mayores grados de concen t rac ión , produce una gastroenteritis, 
y en la autopsia de los animales envenenados de este modo se encuen­
tra con frecuencia degenerac ión grasa del h ígado , de los r íñones y de 
los múscu los . En el envenenamiento con ác idos minerales di¡uídof¡, la 
mucosa gás t r ica puede aparecer intacta, en tanto que en el intest ino 
se encuentran señales de la acción corrosiva. 

L a inyección de ácidos minerales di luidos, ó t a m b i é n de ácidos o r ­
gánicos , más fuertes en el tejido conectivo subcutáneo, produce f á c i l m e n t e 
la necrosis gangrenosa de partes atacadas de la piel; y con grandes can­
tidades, los animales mueren con f enómenos análogos á los que se 
notan de spués de la i n t r o d u c c i ó n de los ác idos en la masa s a n g u í n e a 
circulante D u m o u l i n establece para el uso h ipodé i mico del ácido sul­
fúrico en el hombre, el de 2 decigramos por 100 gramos como l í m i t e de 
d i l u c i ó n . 

Las inyecciones de ácidos fuertemente diluidos en las venas, no produ­
cen, según las investigaciones realizadas en los mamí fe ros , sobre todo 
si se practican lentamente, coagulac ión alguna de la sangre (Oré, Gutt-
mann) ; en el caso contrario, determinan trombosis y la muerte á 
consecuencia de embolias cerebrales y pulmonares. 

Los ác idos minerales diluidos, as í como el ác ido acét ico, el lác t ico 
y el c í t r ico, apagan la sed á los febricitantes, en los cuales moderan 
t a m b i é n el pulso, d isminuyen v e r o s í m i l m e n t e la temperatura por la 
d i s m i n u c i ó n de la alcalinidad de la sangre, y consecutivamente ¡os 
procesos de ox idac ión en el organismo (Salkowski), á que se a ñ á d e l a 
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acc ión conatrictora de Jos ácidos absorbidos sobre los vasos ( B l a k e ) . 
Los mencionados ác idos tomados al interior, calman la acción card íaca 
exaltada, moderan los estados de conges t ión activa del cerebro y de 
los d e m á s ó r g a n o s , d i sminuyen la exc i tac ión nerviosa producida por 
a q u é l l a , asi corno t a m b i é n la tendencia á las hemorragias (de los pu l ­
mones, del ú t e r o , etc., etc.), que t a m b i é n pueden suspenderse. Con 
este objeto, el m á s ú t i l es el ácido fosfórico. 

Kober t (1878) ha seña lado esta acción t e r a p é u t i c a , sobre todo cuan­
do es necesario regularizar, reforzar y moderar la actividad ca rd íaca 
anormal. Dosis fraccionadrs ó grandes de ác ido (10 gramos en 90 de 
jarabe y 200 de agua tomados al in ter ior en dieciséis minutos) , en su­
jetos sanos, no produjeron sino una p e q u e ñ a d i s m i n u c i ó n en la fre­
cuencia del pulso y de! calor orgánico . 

Los ác idos di luidos, en part icular los minerales, obran como los 
astringentes, v e i o s í m i l m e n t e porque sustraen á los tejidos cont rác t i les 
el á lcal i l ibre. Bajo su influencia se contraen los p e q u e ñ o s vasos. Los 
puntos de apl icac ión , lo mismo que los ó rganos lejanos, por su acción 
se tornan m á s pá l i dos , se l i m i t a la secreción ó excreción anormal, ex­
cepto la de la orina, y las hemorragias se cohiben m u y fác i lmente . 
M á s importantes que las acciones a n t i p i r é t i c a s son las propiedades aw-
üsépticas de los ácidos di luidos. E n a tenc ión á su poder af-tringente, se 
usaron con resultado t e r apéu t i co en los estados escorbút icos y sépti-
coSj y al exterior en las contusiones, los destrozos producidos por los 
cánceres y las ú lceras , con abundante secreción p ú t r i d a ( agua vulne­
raria ác ida ) . 

Los ác idos minerales, lo mismo que el ác ido acé t i co , menos el bu­
t í r ico y el láct ico á la concen t rac ión del Va por 100, son capaces de 
imped i r á 40-45o cen t íg rados la pu t re facc ión del pánc reas digerido 
con agua. E l moho crece, sin embargo, aun á aquel grado de concen­
t r ac ión (Sieber, 1879). E l ácido c lo rh íd r ico parece superior, desde el 
punto de vista de su poder an t i sép t i co , al ác ido sul fúr ico . A u n m á s 
notable es la acción a n t i p ú t r i d a del ác ido n í t r i co . Según las investiga 
cienes de Kra jewski ( 1 8 8 1 ) , la virulencia de la sangre sép t ica se des­
t ruye con el ác ido c lo rh íd r i co al 1 por 180, con el sulfúr ico al 1 por 
160. L a acidez del jugo gás t r ico normal es ya suficiente para impedi r 
los procesos de put refacc ión en el estomago; pero no basta, de n i n g ú n 
modo, para matar, aun d e s p u é s de una acción de seis horas, los ba­
cilos de la tuberculosis y los del carbunco (los primeros á 0,3 por 100 
de H Cl y 0,1 de pepsina). Los segundos, d e s p u é s de estar sometidos 
durante una hora á la acción del H Ci al 0,2 por 100, quedan atenua­
dos, pero t o d a v í a infectivos (E . Frank, 1884). Si se alcaliniza el conte­
nido gástr ico en los animales, enferman con s í n t o m a s coleriformes 
d e s p u é s de la inges t ión de u n caldo que contenga bacillus virgula 
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(R. Koch.) Los bacilos del carbunco, y m á s a ú n sus esporos, ofrecen 
gran resistencia hacia el H Cl (Nencki). Menor resistencia presenta el 
bacilo del cólera, que es m á s sensible que el del tifus en presencia de 
los ác idos , menos ante los álcal is . Este ú l t i m o , según las investigacio­
nes deKi taea to (1887\ no puede desarrollarse en el S Os al 0,065 por 
100, y en el H Cl al 0,158 por 100, y muere en el S Os al 0,08 por 100, 
y mejor en el H Cl al 0,20 por 100, en tanto que la a t e n u a c i ó n y des­
t r u c c i ó n del bacilo del có le ra lo hace en un tanto por ciento mucho me­
nor. E l ác ido fosfórico, acét ico y oxál ico , bajo este concepto, son infe­
riores al H Cl en la re lación del 50 por 100; el ác ido láct ico, t á r t r i co y 
c í t r ico , cerca del 100 por 100. 

A l b e r t o n i fué el pr imero que, desde el a ñ o 1873, d e m o s t r ó experi-
mentalmente la acción a n t i s é p t i c a de los ác idos di luidos, y expl icó , 
gracias á esta propiedad, la v i r t u d de las bebidas a c í d u l a s . Pa r t i ó de 
la conocida observac ión de Spallanzani de que las substancias anima­
les se conservan en el j ugo gás t r ico , haciendo ver: 

l .o Que semejante acción se debe al ácido, en tanto que la pepsi­
na por sí sola acelera la put refacc ión; 

2.o Que los ácidos minerales (c lorhídr ico , sulfúr ico y ní t r ico) son 
mucho m á s potentes an t i s ép t i cos que los ác idos orgánicos , porque 
aquél los , en u n grado de d i luc ión de cerca de 4 : 1.000 (4 gramos de 
H Cl en 1.000 de agua representan el grado de acidez del jugo gástr ico, 
imp iden la put refacc ión de la carne; 

3 o Que los ácidos orgánicos , en a t e n c i ó n á su eficacia an t i s ép t i ­
ca, ocupan el siguiente orden progresivo: ác ido láctico, tá r t r ico , fórmi­
co, oxál ico y acét ico. 

Aplicaciones terapéuticas de los ácidos diluidos; al interior 
1 ° E n los estados morbosos del aparato digestivo, part icularmente 

en las afecciones d i s p é p t i c a s , en las digestiones difíciles de los a n é m i ­
cos, lo mismo que en los enfermos febricitantes, sobre todo el í l Cl , 
y t a m b i é n el ác ido láctico, c í t r ico y acético, que aumentan la secreción 
de la pepsina, contribuyen á mejorar la d iges t ib i l idad de los al imen­
tos y hacerlos m á s sabrosos. Sin embargo, estos ácidos no pueden to­
marse sino á dosis moderadas, y no continuamente. U n poder par­
t icular corresponde á las aguas ricas en ácido carbónico en los trastor­
nos gás t r icos , en las n á u s e a s , en el v ó m i t o y en los dolores card iá l -
gicos. 
De l mismo modo parecen ú t i l e s t a m b i é n el ác ido cí tr ico y el acét ico, 
m u y di luidos, en los estados h i p e r h é m i c o s y biliosos, particularmente 
en los febriles; mientras que algunos méd icos han a t r ibuido una i n ­
fluencia favorable á los ác idos minerales di luidos, y especialmente a l 
c lo rh ídr ico , en ciertos casos de diarrea, sobre todo en los n iños , lo 
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mismo que al ác ido sulfúrico en las llamadas colicuativas (Nelingan y 

otros). 
2.° Como coadyuvantes de la medicación antipirética, y m u y particu­

larmente cuando parece indicada una d i s m i n u c i ó n en los procesos de 
ox idac ión en el organismo. Con este objeto, entre los ác idos se prefiere 
el fosfórico, ó bien el acét ico y el cí t r ico, de una manera especial en 
las afecciones sép t icas y tifus febriles, en parte para moderar los s ín­
tomas febriles, en parte para ut i l izar sus propiedades a n t i p ú t r i d a s , 
astringentes y h e m o s t á t i c a s ; se prefieren á los d e m á s ácidos t a m b i é n 
porque son menos perjudiciales, aun empleados durante mucho 
t iempo para las v ías digestivas ; por consiguiente, se prefieren las 
aguas ricas en ác ido carbónico , que sirven, a d e m á s , para combatir 
otros desó rdenes . 

3.o Con el fin de calmar los estados de excitación, singularmente en 
los indiv iduos pic tór icos , y mucho m á s en las afecciones congestivas 
cerebrales subsiguientes á un aumento de la actividad card íaca , a s í 
como t a m b i é n contra el cardiopalmo nervioso, los vér t igos y ciertas 
formas de eretismo nervioso. Se prefieren el ác ido fosfórico y el sulfú­
rico (el ixir v i t r io l i MynsichfJ. 

4. ° Como hemostáticos, se prefieren t a m b i é n estos ú l t i m o s en las 
hemorragias de los ó rganos internos, y aun para prevenirlas, sobre 
todo en IR tendencia á la hemoptisis y al pr inc ip io de la misma, y 
t a m b i é n en las metrorragias y hemorragias de las vías urinarias. 

5. ° Tara aumentar la reacción ácida de la orina en las fermenta­
ciones amoniacales de la misma y sus efectos; con menos resultado para 
prevenir la formación de los cálculos fosfáticos, ó su crecimiento en la 
vejiga. 

6. ° Como antídotos (véase tomo I , p á g i n a s 155 y siguientes). 
Acerca del uso externo, tanto de los ác idos d i .u ídos como de los 

concentrados, véanse los respectivos preparados ácidos. 

A . — Á c i d o s i n o r g á n i c o s . 

1. Acido huíjúrico.-—Es oficinal, según las Farmacopeas a u s t r í a c a 
y alemana, tanto eme entrado como diluido; el primero, ácido sulfúrico 
concentrado, es un l íqu ido incoloro é inodoro, completamente volátil al 
calentarle, de consistencia oleosa, de peso específico 1,84, y que con­
tiene, por lo menos, el 96 por 100 de ác ido . L a Farmacopea alemana 
tiene, a d e m á s de éste, el ácido sulfúrico crudo (inglés), acidum sulfuri-
cum crudum vel a n g l ü a n u m , cleum v i t r i o l i ; l í q u i d o claro, sin color ú 
obscuro, de consistencia oleosa, peso especifico, por lo menos, de 1,83, 
con u n tanto por ciento de 91 de i h S OÍ, ác ido sulfúr ico. 
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E l ácido sulfúrico concentrado (puro) sirve para la p repa rac ión de los 
siguientes compuestos, usados de un modo particular al interior: 

1.° Ácido suljúrico diluido (puro), e sp í r i tu de vi t r io lo , mezcla de 
ác ido sulfúr ico puro concentrado con 4,67 partes en peso (5 partes se­
g ú n la Farmacopea al tmaua) de agua. 

2.o Licor ácido de Holler (F. Austr . ) , mixtura sulfúrica ácida 
(F . A l . ) , ác ido de Haller , m i x t u r a sulfúrica ( m á s correctamente ácido 
su l fúr ico alcohólico) , preparado que se obtiene di luyendo con precau­
c ión el ácido sulfúrico concentrado con 3 partes en peso de alcohol, de 
modo que la temperatura de la mezcla no sobrepase, al calentarse, 
los 5 0 ° . Es un l iqu ido claro, amari l lento, de sabor ác ido quemante ó 
urente, y olor espirituoso etéreo, que por su compos ic ión q u í m i c a re­
presenta una mezcla de é ter sul fúr ico con alcohol y un poco de agua. 
E l ácido sulfúrico diluido no tiene color; peso específico, 1,12, y contie­
ne en 100 partes 16,66 de ácido sulfúr ico. 

E l ácido sulfúrico común se encuentra en el comercio en dos formas: 
una es el ácido sulfúrico fumante, l lamado t a m b i é n íiceite de N o r d h a ü -
ger. Se obtiene por des t i l ac ión seca del sulfato básico de óx ido de 
hierro (v i t r io lo de hierro liquefacto y oxidado), y forma un l i qu ido 
oleoso, obscuro, que levanta una densa nube en el aire. Es una mezcla 
de ác ido su l fúr ico anhidro ( S Os) y de ác ido sulfúrico hidratado 
(H2 S O4). E l otro es el ácido su l jú rúo inglés, ya mencionado. E n las 
fábr icas se obtiene quemando el azufre en una corriente de aire y oxi­
dando el ác ido sulfuroso resultante ( S O2) por medio del ác ido n i ­
troso y del vapor de agua E l ácido asi obtenido, m u y rico, en agua 
(ác ido sul fúr ico de las cámaras ) , se reduce de spués al peso específico 
1,83 por evaporac ión , y , por ú l t i m o , con ayuda de la d e s t n a c i ó n . Es 
siempre i m p u r o por Ja presencia del p omo, y algunas veces del arsé­
nico. Mediante una des t i lac ión conveniente, puede fác i lmen te obtener 
se el ác ido privado de a rsén ico por el exceso de agua, lo mismo que de 
las d e m á s impurezas, y se obtiene de este modo el ácido sulfúrico con­
centrado, que se diferencia del ác ido hidratado puro (monohidrato de 
á c i d o sulfúr ico) sólo por contener el 3,4 por 100 m á s de agua. É s t e se 
solidifica sólo á una temperatura m u y baja; hierve á 325°, absorbe 
m u y á v i d a m e n t e el agua del aire a tmosfé r ico y se calienta mucho 
m e z c l á n d o l e con partes iguales en peso de agua. Obra sobre h s subs­
tancias o rgán icas , carbonizándolas, hasta tanto que, por la absorc ión del 
agua, se forma un ü i h i d r a t o , y sobre los tejidos animales, d isolvién­
doles t a m b i é n en diluciones m á s fuertes. L o mismo se conduce el áci­
do sul fúr ico , m á s ó menos concentrado, que no se diferencia de él 
m á s que por contener una cantidad de agua m u y considerable. 

Á causa de su alto grado de concen t r ac ión y de su poder de disol­
ver en grado excesivo los tejidos animales, el ác ido sulfúr ico supera á 
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todos ios ác idos minerales desde el punto de vista de su acción tóx ica . 
Las mismas cé lu las e p i d é r m i c a s corneificadas pueden oponerle sólo 
ligera resistencia; puestas en contacto con el ácido, se hinchan re­
dondean. Mojando la piel con ác ido sul fúr ico concentrado, inmedia­
tamente se advierte u n violento dolor; por mu^v breve contacto se tie­
ne intensa hiperhemia c u t á n e a ; con una acción m á s prolongada, ja 
mor t i f icac ión de la misma. Por una caute r izac ión m á s extensa, lo 
mismo que de spués de una quemadura, puede sobrevenir la muerte. 

E l ác ido su l fúr ico , ya al 5 por 100, coagula la sangre, las substan­
cias á l b u m inó ideas disueltas y produce el ennegrecí miento de la hema-
t ina . Los coágulos se disuelven con la ad ic ión de ácido, y tanto m á s 
r á p i d a m e n t e , cuanto m á s concentrado está. L a fibrina de la sangre, los 
m ú s c u l o s y los d e m á s tejidos, inmediatamente se hinchan y se des­
t ruyen con una solución al 60 por 100 de ác ido sulfúrico. E n menos 
de veint icuatro horas, el m i s m o e s tómago del cerdo se transforma en un 
l í q u i d o tu rb io (c . Ph . Falke Víctor, 1864); esto explica la perforac ión 
del e s tómago por la acc ión de cierto grado de concen t rac ión del ác ido. 

Los f enómenos dei envenenamiento por el ácido sulfúrico (sul/oxys-
mus) corresponden en todo caso á la descr ipc ión hecha en las págs . 8 y 9, 
Patog n o m ó n i c a es la coloración, al pr incipio blanca, de spués obscura, 
de los labios y de la boca; .la abundante secreción obscura de la boca 
y de la faringe, la presencia dei ác ido sul fúr ico l ibre en el v ó m i t o y en 
el residuo cadavér ico , m á x i m e en lo que al e s tómago se refiere. É s t e , 
a l exterior, aparece de un color gris-sucio, la mucosa cubierta por esca­
ras moreno-obscuras, ó bien transformada en una substancia negra 
f r iable ; la pared gás t r i ca frecuentemente perforada, y en la cavidad 
peritoneal se encuentra u n derrame negro, sanguinolento, de reacc ión 
fuertemente ácida . 

Á pesar de los penos í s imos dolores que se sufren en el envenena­
miento por el ácido sulfúr ico, no corresponde de n i n g ú n modo á una 
de las m á s raras eventualidades. L a facilidad de conseguirlo, siendo de 
uso frecuente entre el pueblo, hace que se emplee como arma suicida, 
pr incipalmente por las clases bajas de la sociedad. No es posible esta­
blecer con exacti tud la dosis morta l . Pocos gramos bastan para produ­
cir la muerte de un adulto, en tanto que en algunos casos cantidades 
considerables hasta de 90 gramos, dados en circunstancias favorables, 
no determinaron un resultado funesto. 

E l ácido sulfúrico diluido, tanto por su acc ión fisiológica como tera­
péu t ica , se parece mucho ai ác ido fosfórico; tampoco el c lorh ídr ico se 
aleja tanto de estos dos, en igual grado de concent rac ión , como el ác ido 
n í t r ico . E l ác ido sulfúrico, introducido en el organismo, se e l imina ex­
clusivamente por la orina, donde aparece en dos formas: como sulfato 
alcalino ó en c o m b i n a c i ó n a r o m á t i c a del é ter sulfúrico. 

B E E N A T Z I K E T O L G . — TOMO I I . 9 
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Su cantidad aumenta s fgün Ja de ácido sulfúr ico ingerido, la de 
Jas preparaciones ó de los compuestos que contienen azufre, que se 
o x i d a n en ác ido sulfúr ico en el organismo (págs . 138 y 139 del tomo 
p r i m e r o ) . A d e m á s , hay un aumento del ác ido sulfúr ico en Ja orina, en 
los febricitantes, á consecuencia de la des t rucc ión y ox idac ión de los a l -
buminoides que le contienen y de los tejidos orgánicos . U n aumento de 
los é te res sulfúr icos se observa sobre el organismo, de preferencia en 
los procesos de put refacc ión , puesto que los compuestos que aparecen 
en las orinas son combinaciones a r o m á t i c a s del é ter sulfúr ico j tienen 
su origen en los mencionados procesos; a d e m á s , un aumento de los m i s ­
mos puede observarse de preferencia en las enfermedades del intest ino 
con r e t enc ión de su contenido y en las p ú t r i d a s , ajenas al intestino 
m i s m o (Hoppe - Seyier, 1887). 

Como remedio, el ácido sulfúrico es, en la actualidad, poco usado. 
Como cáusiico, se prefiere el ác ido n í t r i co . Como epispástico y derivativo 
(pinceladas ó fricciones con el ác ido d i lu ido) con grasas, con agua 
(1 • 5 : 20) ó alcohol ( ác ido de H a l l e r ) , el ác ido sulfúr ico se emplea 
ahora m u y rara vez en las pará l i s i s y en otras afecciones c rónicas de­
pendientes part icularmente de la m é d u l a espinal, en la ciát ica , en los 
reumatismos crónicos y en las afecciones articulares. 

L o mismo sucede con el uso interno del ácido sulfúrico diluido, en 
lugar del cual suele empicarse el ácido fosfórico, m u y parecido á él te­
r a p é u t i c a m e n t e , sobre todo como remedio coadyuvante de los a n t i p i ­
ré t icos y para calmar la acción ca rd íaca y vascular morbosamente 
aumentada con tendencia á las hemorragias. E l pr imero se adminis t ra 
á la dosis 2 á o decigramos (5 -10 gotas) á 1! gramo por dosis una 
vez, hasta 1 0 ! gramos j w r día, con agua ( l imonada su l fú r i ca ) , ó m u y 
d i l u i d o en veh ícu los mucilaginosos ( 1 : 150 hasta 200 de agua) como 
bebida ó en m i x t u r a ; en igual n ú m e r o de gotas se da t a m b i é n el licor 
de Hal ler ; pero (en a t enc ión ai peso menor de la gota) en la propor­
c ión de Vs en peso hasta 6! gramos por día, y en las mismas formas. 

No son m á s usados los siguientes preparados de ác ido su l fúr ico: 
a) agua para las heridas, muy alabada; el agua vulneraria ác ida de 
Theden, mezcla de una parte de ác ido sulfúr ico d i lu ido y una de miel ; 
h) la t intura aromática ácida, e l ix i r de v i t r io lo de Mynsicht , gotas aro­
máticas ácidas, una parte de ác ido sulfúr ico concentrado y 25 de t i n ­
t u r a a r o m á t i c a (Cor. c innam. p. , 5; Riz. Zinzib . , 2; Riz. Galang., Ca-
r i o f i l l , sem. cardam., áa 1; Spir. v i n . d i l . , 50) , que al inter ior se usan á 
la dosis de 5 decigramos á 2 gramos (15 -20 gotas) varias veces al d ía , 
de preferencia como corroborante en los estados a tón icos con aumento 
de la exci tab i l idad del sistema nervioso y t a m b i é n en la predisposi­
c ión á las hemorragias. 

Acido sulfuroso. — E l ácido sulfuroso (b ióx ido de azufre S Oa), que 
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quemando el azufre al aire l ibre te desprende bajo la forma de un gas 
par t icularmente picante, ejerce una acción microbicida m u y notable 
gobre todos los microrganismos, y se considera como uno de los an t i ­
parasitarios m á s activos y p r á c t i c a m e n t e m á s convenientes para la 
conse rvac ión del l ú p u l o , del vino, etc., etc., y en algunos ramos de la 
indus t r ia . Ya en diluciones de 1 : 666, imp ide el desarrollo de los ba ­
cilos en los l íqu idos nutricios, y bajo este concepto supera al ác ido car­
bónico ( B u c h o l t z ) . Las polillas, chinches, piojos y d e m á s insectos 
desaparecen inmediatamente por la acc ión insecticida de este ác ido . 
E n cambio, contra las bacterias de la pu t re facc ión posee un poder 
desinfectante relativamente p e q u e ñ o , y, según las conclusiones de 
K . Koch , fumigaciones de ácido sulfuroso son un mé todo de desinfec­
ción poco ó nada conveniente; en cambio, por otros muchos (Pas-
teur y A . ) se consideran como u n medio m u y activo para la profi laxis 
<3e las enfermedades contagiosas. L a fumigac ión de objetos se hace en 
c á m a r a s bien cerradas, en cajas de fumigac ión ó barriles, con cuyo 
objeto se queman en un plato ó en una cazuela trozos de azufre gro­
seramente divididos, de modo que el aire del espacio de desinfección 
se sature completamente de los vapores que se desprenden; 16 gramos 
-de azufre bastan para un metro cúb ico del espacio que se quiere des­
infectar ( A n d r é ) . 

E l acido sulfuroso inspirado con el aire en la p roporc ión de 4 cen­
t é s i m a s por 100 gramos, produce dispnea; y en una cantidad que no 
llega al 1h por 100, de spués de algunas horas, la muerte en los m a ­
míferos (Pettenkofer), con d i s m i n u c i ó n progresiva de la exci tabi l idad 
del centro respiratorio por pa rá l i s i s del mismo y del corazón. Con una 
cantidad relativamente p e q u e ñ a de ác ido en el aire inspirado, los 
obreros expuestos á su influencia permanecen sanos (en las fábr icas de 
ác ido sul fúr ico y de clorato de potasa), y solamente se observan esta­
dos i r r i ta t ivos transitorios de la mucosa respiratoria, que en seguida 
desaparecen al aire l ibre ( L . H i r t ) . Con mayor contenido se producen, 
sin embargo, procesos inflamatorios bronquiales y pulmonares, y en 
casos de curso aun m á s agudo se observó repentina depres ión p s íqu i ­
ca, confus ión, debi l idad motora, r á p i d a m e n t e creciente, p é r d i d a de la 
palabra, disfagia, dispnea, rigidez de la nuca y convulsiones. Muerte 
de spués de aos ó tres d í a s y r á p i d a pu t re facc ión (Sury-Binz, 1888). 

E l ácido sulfuroso es abundantemente absorbido por el agua, y 
forma un l í q u i d o que, al volatilizarse el gas, es picante y tiene olor de 
ácido sulfuroso acuoso, cuya s a t u r a c i ó n contiene, disueltos, cerca del 
35 al 40 de ác ido en u n l i t r o de agua. E l ác ido sulfuroso l í qu ido (S H2 O3) 
obra ené rg i camen te , como los ác idos minerales, sobre el protoplasma 
vivo de los m ú s c u l o s y de los nervio?, que se aumenta t a m b i é n en 
déb i l concen t rac ión , tanto con és te como con el ác ido sulfúrico, I n -
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.yectado en las venas, produce la muerte del an imal con fenómenos de 
dispnea intensa y pará l i s i s card íaca ( H . v. \ ¥ y s , 1888). 

A l interior se tolera m u y mal , sobre todo por los febricitantes 
(pué rpe ra s ) , y ya á la dosis de 2 gramos (8 centigramos de ácido s u l ­
furoso) produce diarrea intensa y vómi tos (véase pág. 138, t. I ) ; así que 
apenas parece posible su uso enérgico en las enfermedades agudas 
z i m ó t i c a s (Bernatzik y G. Braun. 1872). 

Se ha recomendado el ác ido sulfuroso l í q u i d o á las dosis de 5 á 10 
hasta 20 gotas por dosis, m u y d i lu ido en agua, contra la pirosis y las 
dispepsias producidas por fermentaciones anormales (Lawson, Baier-
iacher); a d e m á s , contra la fiebre del heno (Fergus), el t ifus (Hami l ton) 
y la escarlatina (Wa te rmann) , s in haber obtenido n i n g ú n resultado 
especial; con mayores ventajas se usó al exterior mezclado con glice-
r ina para pinceladas en la difteria (Baierlacher), en las ú lceras de ma l 
aspecto de las fauces y en las enfermedades parasitarias cu t áneas ; 
en forma de inhalaciones, en la tos convulsiva (Mar te l , Mohn) , en la 
la r ing i t i s c rónica y en la tuberculosis pulmonar (Duja rd in Beaumetz 
y otros); t a m b i é n como an t i sép t i co en las medicaciones (Lawson, Dewar 
y otros). 

2, Acido fosfórico. — Con un f in t e r apéu t i co no se prescribe sino 
el ácido tribásico ó ácido ortofosfórico (Hs P O-t), l í q u i d o claro como el 
agua, sin oior n i color, de sabor m u y ácido, peso especifico de 1,094, 
s egún la Farmacopea aus t r í aca , que corresponde á un tanto por ciento 
de ác ido del 16,6. E l ác ido fosfórico de la Farmacopea alemana tiene 
u n peso específico de 1,120 con el 20 por 100 de ácido. Ambos prepa­
rados, por su alto grado de acidez, conci íerdan con los ác idos di luidos 
oficinales minerales. Á este grado de concen t rac ión producen, cuando 
se toman en grandes dosis, f enómenos de gastritis, pero no evidente 
acc ión cáus t i ca (Orfila, Glover). 

E l ácido fosfórico oficinal se prepara oxidando el fósforo con el 
ác ido n í t r i co . L ib re el ác ido del a rsén ico mediante el H2 S, se reduce 
al mencionado peso específico. Evaporado hasta la cuarta ó qu in ta 
parte de su peso, queda como una substancia siruposa, se ra i l í qu ida , 
ácido fosfórico seco, que, según la Farmacopea alemana, puede usarse 
en vez del ác ido fosfórico vitreo para las prescripciones en pildoras. 
No coagula n i las soluciones de a l b ú m i n a n i las de moco; pero destruye 
ios g lóbu los rojos y altera la hemoglobina de l a misma manera que 
los d e m á s ác idos minerales. La acción tóx ica del ácido as í concentrado 
se usa sólo q u í m i c a m e n t e combinado con el agua (corresponde al 72 
por 100 del anhidro); no fué bien estudiada en los animales, y todav ía 
no se ha observado en el hombre. E l ácido monobásico ó metafosfórico 
precipi ta , como los d e m á s ácidos, minerales, las soluciones de a l b ú m i ­
na, y, como éstos , altera la sangre en los vasos ( O r é ) . Fal tan m á s 
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exactas investigaciones acerca de las propiedades tóx icas de estos 
ác idos . 

E l ácido fosfórico anhidro (P2 Os) se forma queman lo el fósforo a l 
aire como una substancia parecida á la nieve. En !a humedad se fun­
de en seguida con gran desarrollo de calor, y así se transforma en 
ác ido mefafosfórico, 2 ( H P Os). É s t e puede obtenerse t a m b i é n de! ofi­
c inal evaporando el ác ido hasta ¡á consistencia de la miel, c a l e n t á n ­
dolo hasta el rojo. Antes de éste ( á 210°) se forma (no completamen­
te l ib re todavía del ác ido metafosfórico) el ácido pirofosfórico ( H á P2 OT), 
que, como sus sales, es el m á s venenoso entre los ác idos del fósforo 
(Gamgee, 1879). FA ácido fosfórico glacial, usado ya antes, en grandes 
trozos vitreos, que resultan de una mezcla de ác ido metafosfórico, p i ­
rofosfórico y sales de sosa de estos ácidos (hasta el 50 por 100), debe 
á ellas su hermoso aspecto vitreo. 

E í ác ido fosfórico oficinal, fisiológicamente se conduce, en general, 
lo mismo que los ácidos minerales diluidos. Tanto el int roducido en 
e l organismo^ como el que se forma por excis ión orgánica , se une a l 
potasio, al sodio, al calcio, al magnesio, y se e l imina principalmente 
con las orinas. E l ác ido fosfórico de este modo combinado, que se e l i ­
mina en las veinticuatro horas en un adulto sano, oscila entre 2 y 41¡2 
gramos, de ios cuales 2/3 como fosfato alcalino y Va como fosfato terro­
so. Su e l iminac ión no está, como la del ác ido sulfúrico, en re lación 
paralela con la del ázoe; depende principalmente del cambio mater ia l 
nervioso (Donders) . 

E l ácido fosfórico al 10 por 100, llevado al e s t ó m a g o , produce, se-
:gún las investigaciones Je Kober t (1878) en los conejos, una d i sminu­
ción de la temperatura y de la frecuencia del pulso, inflamaciones, 
hemorragias y ú lceras gás t r icas . Con una gran d i luc ión d^l ác ido , fal­
ta cualquier grave fenómeno . L a inyecc ión del ác ido en el sistema 
vascular es, como para todos los d e m á s , cuando se trata de d i l u c i o ­
nes suficientemente fuertes, relativamente poco peligrosa. Los anima­
les de sangre caliente pueden tolerar inyecciones aun de 2 decigramos 
de ácido ortofosfórico puro en so luc ión al 5 ó 10 por 100, y los a n i m a ­
les de mayor talla hasta de 89 centigramos por ki logramo de peso s in 
graves accidentes tóxicos. Las acciones tóx icas del ác ido fosfórico i n ­
yectado en las venas se desarrollan sobre el cerebro, la m é d u l a ob lon -
gada y el corazón. Primero aparecen f enómenos de exc i tac ión de los 
•centros nerviosos, que se manifiestan por calambres respiratorios y de 
•otras regiones, en parte parciales, en parte generales, con enrarecimien­
to del pulso y aumento de la p res ión s a n g u í n e a (á consecuencia de la 
exc i tac ión central del vago); d e s p u é s se presenta d i s m i n u c i ó n de la 
misma, inmov i l idad y, por ú l t i m o , pará l i s i s de los centros respirato­
rios y de los ganglios a u t o m á t i c o s del corazón ( K o b e r t ) . 
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Las indicaciones para el uso terapéuiico del ác ido fosfórico se derivan? 
part icularmente de los estados febriles consecutivos á enfermedades 
t í f icas y sép t icas en v i r t u d de las propiedades a n t i p ú t r i d a s , astr in­
gentes y h e m o s t á t i c a s del ácido. A d e m á s , se usa al interior para mode­
rar la exci tabi l idad morbosamente aumentada del sistema nervioso, 
sobre todo en los individuos debilitados (no rara vez con la qu in ina 
ó con otros remedios tónicos) , ó en la act ividad ca rd í aca anormalmente 
exagerada con sus efectos consecutivos, como el ác ido su l fú r i co ; en la 
fosfaturia y en la alcalescencia de la or ina; en fin, en las caries y en 
otras afecciones óseas. 

Se prescribe al interior, á la dosis de 5 decigramos á 1 xl% gramos 
(10-30 gotas), una vez al d ía , muy d i lu ido en agua; en poc ión , como 
l imonada fosfórica ( 5 : 5 0 0 de agua); en vehícu los mucilaginosos 
edulcorados con azúcar ó jarabe (Syr . Rubi Idaci , S. Ríb ium, etc.,, 
R. 42); en mix tu ra ; rara vez en pildoras (p r imero evaporado, á Vs de 
su volumen) , con constituyentes bien fijos, como el polvo de raíz de 
altea, polvo de goma tragacanto, etc. 

A l exterior e l ' ác ido se usa sólo contra los reblandecimientos de las-
encías , como agua ó t i n tu r a dent í f r ica para l i m p i a r los dientes, e t c é ­
tera, etc.; recientemente se ha empleado t a m b i é n en instilaciones y 
embrocaciones (en solución al 20-50 por 100) sobre la mucosa l a r í n g e a 
enferma en la tisis (Schnitzler, 1887), lo mismo que el fosfato ác ido 
de calcio recomendado por Kolischer. 

E l ácido fosfórico es, en el estado acuoso, un l í q u i d o denso que 
mata los conejos á la dosis de 4 gramos; pero no es tóx ico á dosis 
moderada ó bebido en d i so luc ión (Hünefe ld) . L o mismo sucede con e l 
ácido Mpofosforoso (Savitsch y B u c h h e i m ) . Ambos ác idos carecen,, 
hasta ahora, de valor t e r a p é u t i c o ; solamente las sales de este ú l t i m o , 
f á c i l m e n t e solubles, part icularmente el hipofosfito de calcio é Mpofosfito 
de sosa, se usaron á la dosis de i á 3 decigramos por dosis, dos á cuatro 
veces al día , en forma de jarabe contra el raqui t ismo y la escrofulosis, 
sin haber demostrado ninguna v i r t u d t e r a p é u t i c a part icular . 

3. Acido Mdroclórico, ácido clorhídrico, ácido muriático. — E l ác ido 
c lo rh íd r i co es oficinal en dos grados de c o n c e n t r a c i ó n : 

a ) Acido clorhídrico concentrado (F . Aus t r . , ácido hidroclórico 
(F . A l . ) , l í q u i d o claro como el agua, sin color, de olor ác ido pene­
trante. Se volatil iza al calentarle sin dejar residuo; de peso especifico 
1,12, con 23,86 en peso por 100 (25 por 100, F . A l . ) de ác ido c l o r h í ­
drico gaseoso. 

b) Acido clorhídrico diluido con el 12,4 por 100 de ác ido m u r i á t i ­
co y peso específico de 1,062. Se obtiene mezclando 120 gramos de 
ác ido concentrado con 111 de agua. L a Farmacopea alemana tiene 
a d e m á s el ácido clorhídrico crudo, l í q u i d o claro ú opalescente, m á s 6 
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menos amari l lo, fumante al aire, del peso específico de 1,158 con el 
29 por 100 en peso de ácido m u r i á t i c o gaseoso. 

E l ác ido ordinario del comercio, ó ácido muriático crwíto procede 
casi exclusivamente de la fabr icac ión de la sosa. E l ácido muriát ico 
puro se obtiene c o m ú n m e n t e del ác ido crudo, que debe estar completa­
mente privado de arsénico , mediante una rectif icación conveniente, 
en que se fijan, tanto los ácidos ex t r a ídos , como las impurezas só l idas 
del ác ido crudo. 

Los vapores del ác ido c lorhídr ico , cuando se inhalan, producen una 
tos violenta, graves trastornos dispneicos é i r r i t ac ión inflamatoria de 
las v ías respiratorias; pero no (en los experimentos sobre los animales) 
calambres de la glotis (Lassar, 1878). Los obreros expuestos á su acción 
(en las fábr icas de sosa) sufren por esto con frecuencia afecciones i n ­
flamatorias de los órganos respiratorios, a d e m á s de pasajeros estados 
i r r i ta t ivos de la p i e l ; su d iges t ión t a m b i é n se perturba con frecuencia. 

Los síntomas, curso, terminación y distribución patológica de los enve­
nenamientos con el ác ido m u r i á t i c o , presentan mucha semejanza con 
los producidos por el ác ido sul fúr ico . E n cambio, signos diferencia­
les entre és te y el envenenaii iento por el ác ido n í t r i co , son la falta de 
manchas negras ó amarillas en la boca y en los labios, que en la i n t o x i ­
cación m u r i á t i c a toman un aspecto m á s coloreado en amar i l lo ; luego 
la cons t i tuc ión de las substancias vomitadas, as í como del contenido y 
de las paredes del es tómago, que no parecen carbonizadas, como en el 
sulforismo, donde son negras. Las convulsiones y la hiperestesia son 
m á s frecuentes y m á s acentuadas que en la in tox icac ión por los d e m á s 
ác idos minerales. 

Los envenenamientos por el ác ido m u r i á t i c o , á pesar de sus nume­
rosas aplicaciones, tanto con fines técnicos , como económicos , son re ­
lativamente raros, la mayor parte ocurridos en suicidas. Aunque el áci­
do c lorh ídr ico concentrado contenga poco m á s del 30 por 100 de ác ido 
c lorh ídr ico gaseoso, puede, sin embargo, deducirse de algunos casos de 
in tox icac ión , hasta ahora conocidos, que suelen bastar 10 á 12 gramos 
de ác ido c lorh ídr ico concentrado para ocasionar la muerte, y en los 
casos de curso agudo, de spués de pocas horas y hasta ía perforación del 
e s tómago (Nager) ; sin embargo, t a m b i é n se observó la cu rac ión en un 
espacio de t iempo relativamente breve. 

E l ác ido m u r i á t i c o concentrado, puesto en contacto con la piel , pro­
duce, primero, sensac ión de calor y picor; luego, a c o m p a ñ a d a de fuer­
te escozor, i n f l amac ión eritematosa de la misma, con fo rmac ión de n ó -
duios, ves ículas y subsiguiente d e s c a m a c i ó n ; por una acción prolonga­
da, aparece una profunda dermit is y cauterizaciones; sobre las m e m ­
branas mucosas y sobre las heridas, hay una masa grisácea, dif tér ica, 
parecida á una escara (C. Paul). 
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A d e m á s de los fenómenos inherentes á su acción general, el ácido 
clorhídrico diluido ejerce t a m b i é n una importante influencia sobre la 
d iges t ión , por ser el ác ido del e s t ó m a g o ; a d e m á s , se tiene en considera­
ción su poderosa acción antiséptica. 

Uso terapéutico. — E l ácido muriático crudo se usa como cáus t ico , lo 
mismo que el ác ido n í t r ico concentrado; pero mucho m á s rara vez, por 
lo general, solamente (con motivo de su baratura) como cuerpo q u í m i c o 
de descompos ic ión por el desarrollo de gran cantidad de ác ido c a r b ó ­
nico ó de cloro; a d e m á s , en baños (100 á 150 para un b a ñ o general; la 
m i t a d y hasta Vs para pediluvios), en los casos en que se emplea el 
agua regia (pág , 163, t. I ) . 

E l ácido clorhídrico diluido puede prescribirse al inferior como reme­
dio atemperante, an t ip i r é t i co y an t i sép t ico , á las dosis y formas del 
ác ido fosfórico; sin embargo, se prefiere éste; frecuentemente se prescri­
be como pép t i co (pág 276, t. I , R. 175); al exterior, en forma l í q u i d a 
para embrocaciones (1 : 25 á 30 de miel , jarabe) contra las aftas, las 
alteraciones escorbú t icas de las enc ías ; para lavados (1 : 20 á 22) en el 
escorbuto y como substancia neutralizante en las inyecciones vesicales 
(1 : 200 hasta 500 de agua), en las fermentaciones amoniacales de la 
orina, donde se opone activamente, no sólo á la acc ión nociva de la 
misma sobre las paredes vesicales y sobre la sangre, sino t a m b i é n á la 
f o r m a c i ó n de las bacterias, abs t racc ión hecha de la acción disolvente 
de este ác ido sobre los cálculos fosfáticos de una manera aná loga a l 
ác ido lác t ico . 

4 . Acido nítrico. —Como el ác ido c lorhídr ico , t a m b i é n el ácido n í ­
tr ico es oficinal , según la Farmacopea aus t r í aca , en dos grados d is t in­
tos de c o n c e n t r a c i ó n : a) ácido nítrico concentrado (F . Aust r . ) , ácido n í ­
trico (F . A L ) ; l í qu ido claro como el agua, que, a l calentarse, se volat i­
liza sin dejar residuo; peso específico de 1,30 con u n tanto por ciento 
del 47,45 por 100; según la Farmacopea alemana, con 30 por 100 de 
ác ido n í t r i co y peso específico de 1,185; h) ácido nítrico diluido (F, Aus­
t r í a c a ) ; una mezcla de 200 gramos de éste con 243 de agua destilada 
que posee el 21,42 por 100 de ácido n í t r i co hidratado, con u n peso espe­
cífico de 1,129; £ ) a d e m á s , por contener el ácido nitroso, ác ido casi a n ­
h í d r i d o , el ác ido nítrico-nitroso de la Farmacopea aus t r í a ca , ácido n í t r i ­
co fumante de la Farmacopea alemana, l í qu ido claro, rojo-obscuro, com­
pletamente volát i l , amarillo-rojizo con vapores sofocantes, que debe 
tener, por lo menos, el peso específico de 1,45 á 1,50. 

E l ácido nítrico crudo del comercio, l lamado t a m b i é n agua fuerte, se 
obtiene en las fábr icas destilando ni t ra to de sosa con ác ido sul fúr ico 
acuoso. Contiene el 50 á 54 por 100 de ác ido hidratado, y es t á m á s ó 
menos sofisticado con otros ác idos azoados, con cloro, ác ido su l fúr ico , 
hierro, sales terrosas y alcalinas E l ác ido ní t r ico puede obtenerse p u r o i 



ÁCIDO NÍTRICO 25 

rectificando el ác ido crudo después de a ñ a d i r l e ni tro, y separando el 
pr imer destilado hasta que ya. no d é la reacción del cloro con el n i t r a to 
a r g é n t i c o . 

E l ácido nítrico químicamente puro (N H Os) es un l í q u i d o incoloro, 
del peso específico 1,55 á 20o C , que hierve á 86o, y q u é , por la i n ­
fluencia de la luz, se desdobla en ácido nitroso (N Oá) O y H2 O. Los va­
pores del ác ido nitroso son rojo-obscuros. H a c i é n d o l e s pasar por agua, 
se transforman poco a poco en ác ido n í t r i co y en óx ido de ázoe (N O) . 
É s t e , pues, que es un gas incoloro del peso específico de 1,039, se 
transforma, por el paso del aire, inmediatamente en ác ido nitroso con 
absorc ión de O. H;iciendo obrar el ác ido n í t r i co sobre el cobre ó sobre 
otros cuerpos fác i lmen te oxidables, se obtiene el anhídr ido nitroso 
{N2 Os), que, en presencia del agua, se cambia en ác ido n í t r i co y en 
óx ido de ázoe. E l ácido nítrico fumante es una mezcla de ácido n í t r i co 
hidratado, no completamente libre de agua, y de ác ido nitroso. Mezclán­
dolo con agua, produce u n evidente desarrollo de calor. 

E l ác ido n í t r i co es u n enérgico oxidante, mucho m á s si contiene 
mezclas de los ác idos azoados inferiores. Los cuerpos a l b u m i n ó i d e o s y 
los tejidos animales son r á p i d a m e n t e destruidos y oxidados (con una 
coloración amari l la por la p r o d u c c i ó n de ác ido xantoproteico); trans­
forma la glicerina en nitro-glicerina, cambia el a lgodón, las hilas, etcé­
tera, etc., con la fo rmac ión de coloxi l ina en una masa gelatinosa, áciífo 
nítrico solidificado (Rivall ié) y desdobla los g l icér idos (aceite de ol iva , 
la manteca, etc.) con formación de ác ido elaidinico, adquiriendo una 
consistencia cérea. U n preparado de esta especie es el ungüento oxigena­
do, no oficinal, ungüento de Alisón: una mezcla de 3 partes de ác ido n í t r i ­
co con 50 de manteca de cerdo fund ida . 

P a t o g n o m ó n i c a en el envenenamiento con él ácido nítrico es la colo­
rac ión amar i l la de la piel y de los d e m á s tejidos del cuerpo, que, a l 
contacto con el amoniaco, reaparece a ú n con mayor claridad. A l p r i n ­
cipio, t a m b i é n el vómi to presenta u n color amari l lento y el olor par t i ­
cular del ácido. 

La laringe t a m b i é n se afecta con frecuencia; el e s tómago se contrae, 
y su perforación es mucho m á s rara que en los envenenamientos por el 
ác ido sulfúr ico y por el ác ido c l o r h í d r i c o . 

Los envenenamientos con ác ido n í t r i co , á pesar de sus m ú l t i p l e s 
usos con fines técnicos, son mucho m á s raros que los por el ác ido sul­
fúrico. Por lo general, son con p ropós i to s suicidas, excepto los que acci­
dentalmente ocurren. Si se considera que el grado de concen t rac ión del 
ác ido es muy variable, y sólo en pocos casos exactamente determinado, 
se c o m p r e n d e r á por q u é no puede establecerse con toda exact i tud la 
dosis m o r t a l ; pero no es muy inferior á la del ác ido sulfúr ico. De Rusia 
comunicaron dos casos de envenenamiento crónico con ácido nítrico. Con 
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u n fin abortivo se t o m ó el ác ido como medio en dosis diarias crecien­
tes de 10 gotas hasta 15 gramos por d ía . 

Los s í n t o m a s entonces observados fueron: catarro gas t ro -en té r i co 
(con frecuencia vómi tos y cólicos), anemia profunda, enmagrecimien" 
to, temblor, insomnio, d i s m i n u c i ó n de las funciones cerebrales. Sus­
pendiendo el veneno, excepto la gastralgia, que puede durar mucho 
t iempo, desaparecen estos graves desórdenes , que algunas veces pueden 
conducir á alteraciones ps íqu i ca s y al suicidio. E n la necropsia se en­
cuentra el h ígado moscado, tumores en el bazo, nefritis, degenerac ión 
grasa del m ú s c u l o card íaco y edema cerebral E l aborto sobreviene, s in 
embargo, en la mi t ad de los casos (Belün , 1889). 

Inhalando los vapores de ácido nitroso 6 de ácido Mponitroso, se ob ­
servan fenómenos i r r i ta t ivos de la mucosa nasal y de las vías respira­
torias, especialmente tos pertinaz, intensa dispnea y sensac ión de 
angustia, y t a m b i é n una bronquit is aguda de considerable e x t e n s i ó n . 
D e s p u é s de las inhalaciones de grandes cantidades de este gas, sobre­
viene la muerte en un t iempo relativamente breve, con f enómenos que 
pueden atribuirse á una a l t e rac ión de la sangre por a q u é l l a s produci­
da. Casos de este género se han referido en los laboratorios de las fá­
bricas de productos q u í m i c o s , por quedar libres de improviso grandes 
cantidades de aquellos vapores (Tándler , 1878; F . Hermann , Pott). 

E n la autopsia: cerebro y sus membranas hiperheraiadas, bronquios 
llenos de moco, intenso edema pulmonar, siempre de color achocola­
tado. Schmitz (1884) descr ib ió u n caso de envenenamiento c rón ico 
que observó por aquellos gases ác idos , con f e n ó m e n o s de a tonía , sen­
sac ión de cansancio, cefalalgia, vér t igos , disfagia y diarrea. 

E l ácido nítrico tomado al inferior, aun en gran dilución, trastorna 
mucho m á s la d iges t ión que el ác ido sulfúrico, y su uso no conviene 
contra los estados morbosos mencionados en las p á g i n a s precedentes. 
F u é recomendado por diferentes autores contra el ma l de Br igh t , la 
degene rac ión amiloide de los r í ñ o n e s , las afecciones h e p á t i c a s c rón icas , 
la sífilis inveterada, sin haber logrado part icular resultado t e r a p é u t i c o . 
A l interior, el ác ido d i lu ido se adminis tra á las mismas dosds y en las 
mismas formas que el ác ido sulfúr ico d i lu ido . 

E l ácido nítrico concentrado, sobre todo el f umante, produce inmedia­
tamente sobre la piel violentos dolores y una escara amari l la , poco pro­
funda sobre la mucosa y puntos ulcerados, que se desprende por sí 
misma al cabo de ocho ó nueve días , dejando tras de sí una ú l c e r a 
generalmente l imp ia . Por una acc ióa superficial del ácido, se forma 
una escara seca, que, cuando se cae, los sitios causticados parecen pig­
mentados. 

Se usa el ác ido n í t r i co concentrado, part icularmente el n í t r i co -
nitroso, para destruir los angiomas plexiformes planos ó hemorroides 

1 
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prominentes (Bi l l ro th ) ; para destruir las verrugas, los ojos de gallo, 
las proliferaciones condilomatosas y poliposas; para la cau te r izac ión 
de los ateromas del cuero cabelludo (Kumar ) , las mordeduras vene­
nosas, ulceraciones fungosas, fagedénicas y gangrenosas; para tocar la 
po rc ión vaginal y el conducto cervical del ú t e r o en la endometri t is 
fungosa con metrorragia, los papilomas y las proliferaciones, que 
aparecen d e s p u é s de haber extirpado los pó l ipos y los miomas 
( E . Braun , 1879), así como t a m b i é n se emplea para la cau te r izac ión 
de las ú lceras varicosas (Betz, Brai thwai te) . A d e m á s , se usa el ác ido 
n í t r i co d i lu ido 1 : 25 hasta 50 de agua para lavados, y en forma de 
u n g ü e n t o s contra las erupciones pruriginosas, los s a b a ñ o n e s , las ú l ce ra s 
sép t i cas y fagedénicas , asociado al ác ido c lo rh íd r ico (como agua regia, 
pág . 163, t . I ) , y t a m b i é n en b a ñ o s . 

Para cauterizar, se lleva el ác ido n í t r i co sobre los puntos donde 
han de practicarse las cauterizaciones mediante una vari l la de madera 
ó de v idr io , ó con un pincel, un cuenta gotas, ó bien endurecido como 
una substancia pu l tácea , puesto que los vapores del ác ido n í t r i co 
fumante afectan con frecuencia al campo v i sua l ; del mismo modo 
se aplica el ác ido sulfúrico, que, a ñ a d i é n d o l e negro de humo (cáus t ico 
sulfuro-carbónico de Ricord) ó azafrán (cáust ico sulfúr ico - azafranado 
de Velpeau), adquiere la consistencia necesaria para este objeto. 

Las fumigaciones de ácido nvroso son algo inferiores á las de ác ido 
sulfuroso por su acc ión ; sin embargo, és tas perjudican mucho á los 
objetos fumigados. Se obtienen mezclando virutas de cobre con 5 
partes de ácido n í t r ico fuerte, ó con .sal-nitro groseramente pulverizada 
(humedecida en agua) con una cantidad igual de ác ido sul fúr ico 
inglés ( fumigación smit t iana) . 

Apéndice: ácido carbónico. — E l ác ido ca rbón ico presenta, en su ma­
nera de obrar, a l g ú n parecido con los d e m á s ác idos m u y diluidos. E l 
agua abundantemente saturada con el gas tiene sabor ác ido picante; y 
como éste es un atemperante y apaga la sed, aumenta t a m b i é n la se­
creción ur inar ia á consecuencia de la r á p i d a absorc ión del agua en las 
v ías digestivas (Quincke, 1877). 

E l ácido carbónico puro (C Os) es un gas incoloro, de sabor picante 
ligeramente ácido, que produce una sensac ión de prur i to al penetrar 
en la nariz, vez y media m á s pesado que el aire a tmos fé r i co ; se d i ­
suelve en el agua proporcional mente á la p r e s i ó n ; pero la abandona a l 
d i s m i n u i r la misma. E l agua m u y saturada con ác ido carbónico , la 
l lamada soda-watter, agua carbónica, contiene d i súe l tos 2 á 3 ó, todo lo 
m á s , 5 v o l ú m e n e s (a la p res ión de 7 a t m ó s f e r a s ) . 

E l ác ido ca rbón ico produce en el e s tómago uua ligera sensac ión de 
calor, y , como sobre las d e m á s mucosas, una r á p i d a i r r i t ac ión que da 
lugar á una ligera hiperhemia, con aumento de la secreción del á c i d o 
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y de la pepsina (Jawroski, 188/ ) , así como t a m b i é n un aumento de 
la peristalsis del e s tómago y del conducto in tes t inal , favoreciendo de 
este modo la d iges t ión . Á diferencia de los d e m á s ác idos , el c a r b ó n i ­
co, in t roducido en el e s tómago , d isminuye la sensibilidad morbosa­
mente aumentada. 

Cuando se toma en g ran ran t idad , ó hay notable desarrollo de an­
h í d r i d o s carbónicos en el estomago, una parte se emite con los eructos. 
E l ác ido ca rbón ico que se difunde en la sangre por el conducto intes­
t i n a l , por la piel ó por otras vías, se e l imina pr incipalmente con el 
aire expirado por los pulmones, adonde llega mediante la corriente 
s a n g u í n e a venosa. De este modo se evita u n a c ú m u l o en la sangre y 
en los tejidos, y el desarrollo de un envenenamiento agudo por el áci­
do ca rbón ico . Una inyecc ión intravenosa de ác ido ca rbón ico en los pe­
rros (300 ccm. en diecisé is minutos) no produce n i n g ú n trastorno 
visible, n i aun la anestesia (J. Casse, 1878). 

Cuando se toman cantidades relativamente grandes de ácido car­
bónico , bebiendo aguas ricas en ác ido ca rbón ico ó mezclas eferves­
centes, se produce pr imero una ligera exc i t ac ión y una d i s m i n u c i ó n 
no despreciable en la frecuencia del pulso, con u n p e q u e ñ o descenso 
de la temperatura o rgán ica (G Kerner, 1870; Lichtenfels y F r o -
l ich , 1885), conges t ión cerebral m u y notable á consecuencia de la dila­
t ac ión vascular, sensación de pesadez é incer t idumbre en los movi ­
mientos (Crothers, 1878), T o m á n d o l e en abundancia y durante mucho 
t iempo, produce fuertes dolores de cabeza, inapetencia é insomnio, an­
gustia, ag i tac ión , etc., etc.; tales son los s í n t o m a s del envenenamiento 
c rón ico por el ácido ca rbón ico , que aumentan cada vez que se bebe 
agua ca rbón i ca (Lender, 1878). Finalmente, hay t a m b i é n d i l a t ac ión de 
e s t ó m a g o (Durand-Fardel , 1882). A d e m á s , la excesiva in t roducc ión de 
á c i d o ca rbón ico en el organismo contribuye, á causa de su gran poten­
cia para disolver las substancias ino rgán icas , á descomponer progresi­
vamente las combinaciones albuminoides con las bases alcalinas y fé­
rreas, á suspender de és te modo su t r a n s f o r m a c i ó n en qui lo y c o r p ú s ­
culos s a n g u í n e o s y en los tejidos, á acelerar la e l i m i n a c i ó n de los 
carbonates que han quedado libres é i n f l u i r sobre los procesos n u t r i t i ­
vos ( H . Herzog, 188/). Como por los d e m á s ác idos di luidos, así tam­
bién por el ác ido ca rbón ico se destruye, ó, por lo menos, d i sminuye la 
contract i l idad del protoplasma v i v o ; bajo la influencia del gas que se 
acumula se paraliza la act ividad de !as cé lu las nerviosas, se suspende 
la del m ú s c u l o , así como t a m b i é n desaparecen los movimientos c i l ia­
res ( K ü h n e , 1864; Engelmann y A . ) . 

E l ác ido ca rbón ico es un ligero i r r i tan te de la conjuntiva, de la 
mucosa de la cavidad bucal y far íngea y de las vías aé reas , producien­
do una ligera hiperhemia con aumento de la secreción de moco. Lleva-
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do á los pulmones en mayor cantidad, produce r á p i d a m e n t e opres ión 
por su acumulo en la sangre, r e sp i rac ión acelerada y estertorosa; vér­
tigos, cefalalgia violenta, cardiopalmo, y, por ú l t i m o , p é r d i d a de los 
sentidos y de la conciencia, convulsiones y muerte por sofocación, por 
pará l i s i s del centro respiratorio subsiguiente á una h ipe rexc i t ac ión del 
mismo. L a mezcla de ác ido ca rbón ico al 4 por 100 con el aire atmos­
férico no produce n i n g ú n desorden notable; pero su contenido del 12 
al 13 por 100 después de media hora, acarrea ya una gran opres ión . 

Las personas que por sus ocupaciones es tán muy expuestas á la 
influencia del ác ido carbónico son siempre menos sensibles á su 
acc ión . 

Según la cantidad de ácido ca rbón ico inspirado con el aire atmos­
férico, son diferentes los efectos, s e g ú n las investigaciones practicadas 
sobre los animales. Por un ligero contenido (hasta el 20 por 100) apa­
recen en el pr imer per íodo f enómenos de exc i t ac ión m á s ó menos i n ­
tensos del centro respiratorio, esto es, aceleración respiratoria, espas­
mo de los extensores, dispnea, con aumento de la pres ión s angu ínea , 
por con t racc ión de las terminaciones arteriales periféricas, á conse­
cuencia de una exci tac ión del centro vaso- motor; luego, y poco t iempo 
d e s p u é s de las inhalaciones de ácido ca rbón ico menos d i lu ido , siguen 
f enómenos de dep res ión por parte de este centro ( resp i rac ión déb i l , 
lenta, d i s m i n u c i ó n de la temperatura y de la p res ión s angu ínea , falta 
de los movimientos voluntarios, as í como de los reflejos), y la muerte 
por pará l i s i s de la act ividad respiratoria y ca rd íaca , que cesa antes de 
que se suspenda la resp i rac ión (Bohm). E n Un envenenamiento pro­
longado aparece la narcosis profunda y i a muerte con anestesia c o m ­
pleta, sin dispnea y convulsiones. Es particular en la in tox icac ión con 
este gas la d i s m i n u c i ó n de la e l i m i n a c i ó n del ác ido ca rbón ico y la rá­
pida sup re s ión de la actividad motora y sensorial (P. Bert, Fr iedlan-
der y Herter, 1818). E l a n h í d r i d o ca rbón ico escita al pr inc ip io el cen­
tro vaso-motor de la m é d u l a oblongada; luego le paraliza (Traube), 
excita el centro inh ib i to r io cardiaco, pero paraliza el centro nervioso 
in t r aca rd í aco (Klug , 1883). E l corazón, puesto al descubierto, se paraliza 
con el ácido carbónico; al 3 ó 6 por 100 es a ú n evidente su propiedad 
estimulante ( M . Punge, 1879). L a exc i tac ión que el ác ido ca rbón ico 
ejerce en el pr imer estadio del envenenamiento sobre los centros cere­
brales y los de la m é d u l a espinal llega a d e m á s á los ganglios card íacos 
m ú s c u l o - m o t o r e s a u t o m á t i c o s (Kobert , 1879). 

E l ácido carbónico que penetra á t ravés del tegumento c u t á n e o pro­
duce (usando baños gaseosos), de spués de poco tiempo, una sensac ión 
de calor y p rur i to de la piel en los puntos á él expuestos, con aumento 
de su turgencia y de su secreción. A u m é n t a l a frecuencia del pulso, 
antes d isminuido , y m á s tarde t a m b i é n el n ú m e r o de movimientos res-
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piratorios; crece t a m b i é n la necesidad de comer y la cantidad de or i ­
na segregada durante el d ía . Permaneciendo mucho t iempo en el b a ñ o 
gaseoso, disminuye la sensibilidad cu t ánea , mucho m á s a ú n por la ac­
ción directa de una corriente de ác ido ca rbón ico sobre los puntos m á s 
delicados de la piel, y principalmente sobre los desprovistos de epi­
dermis. Á consecuencia de la acción paralizante del ác ido ca rbón ico 
sobre las fibras cont rác t i l es de ios vasos, és tos se l lenan de sangre; ios 
ó rganos expuestos á la influencia del gas se hiperhemian, presentan 
tendencia á las hemorragias y su secreción parece aumentada. L a 
m e n s t r u a c i ó n , con los baños gaseosos, aparece m á s pronto y m á s abun­
dante; las ú lce ras t ó r p i d a s se ponen sanguinolentas y dispuestas á la, 
fo rmac ión de granulaciones. 

Considerando su efecto sobre el qu imi smo y su influencia sobre el 
protoplasma, se torna el ác ido carbónico en un cuerpo, no sólo disolven­
te y excitante de la absorción en el oiganismo ( H . Herzog), sino que es 
t a m b i é n un antiséptico activo, como lo demuestran claramente sus pro­
piedades sobre las ú lce ras p ú t r das, favoreciendo la tendencia á la c u ­
rac ión y disminuyendo el dolor. 

R. Boyle y Kolbe (1882) encontraron que el a n h í d r i d o ca rbón ico 
posee propiedades a n t i p ú t r i d a s . La carne de ternera se conserva fresca 
por espacio de catorce d ías en vasos llenos de ácido ca rbón ico y her­
m é t i c a m e n t e cerrados; no así, por tanto t iempo, la carne de cordero. E l 
ác ido ca rbón ico impide el desarrollo y el aumento de los microrganis-
mos en el agua (T. Leone, 1884). Las especies patógenas de ios mismos 
son m á s sensibles á l a acción del ác ido ca rbón ico que las no patóge­
nas; particularmente sobre el bacilo del cólera, ejerce una influencia 
t ó x i c a (Hochs t á t t e r , 1887); sin embargo, muchas veces se han obser­
vado inficciones tíficas de spués de haber bebido agua ca rbón ica pre­
parada con agua infecta. 

A l interior, el ácido carbónico se usa en forma de la l lamada agua de 
Seltz, muy frecuentemente en las enfermedades febriles, pr incipal­
mente en las a c o m p a ñ a d a s de n á u s e a s y vómi to s . Para c jmb a t i r estos 
f enómenos se recurre t a m b i é n á su v i r t u d a n t i e m é t i c a en las cardial­
g ías , contra las dispepsias nerviosas y otras formas, en las h id ropes ías , 
en la fo rmac ión de cá lculos fosfáticos, en las vías urinarias y en los 
trastornos de este aparato producidos por otras causas. 

E n ios estados d ispépt icos , sobre todo en los consecutivos á cata­
rros crónicos de la mucosa gás t r ica , al agua que contiene ácido car­
bónico p u r o se prefieren las de manantiales alcalinos acídulos y los 
polvos e íervescentes , ó, en condiciones de gran debil idad, el vino muy 
espumoso (Champagne). 

Beber agua rica en ác ido ca rbón ico está contraindicado en la diarrea, 
en la disenteria , en la peri toni t is , en las inflamaciones del a p é n -
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dice vermicular y en la t impan i t i s abdominal ( M u n k y Uffe lmann) . 
A l exterior se usa el ácido carbónico solo ó asociado á los gases de 

las aguas minerales, por lo general en las curas ba lneo te ráp icas , 
donde se encuentran particulares disposiciones para una conveniente 
ap l i cac ión del gas; y se usa puro ó convenientemente d i lu ido con el 
agua a tmos fé r i c a para inhalaciones en la tos pertinaz, en la lar ingi t i s 
c rón ica , en la bronquit is y en la tisis pulmonar (sobre todo en la forma 
hemoptoica) , en ducha por la acción sobre el ojo cuando hay dolores y 
fotofobia, singularmente en las enfermedades escrofulosas, y sobre la 
mucosa nasal en las afecciones catarrales crónicas de la misma; en i n ­
yecciones vesicales en ios estados paré t icos y neurá lg icos de este órga­
no; en el recio en casos de oclus ión intest inal ( ap l i cac ión de enemas 
efervescentes, A . Stahzl, ó sifones llenos de agua ca rbón ica , Schnet 
ter, 1884) en las enfermedades c rón icas catarrales, neurá lg icas , ulcero­
sas y carcinoma tosas de la vagina y del ú tero , en la eclampsia y en el 
trabajo del parto muy doloroso ( T h . D e m m e ) . 

Las inyecciones de ác ido ca rbón ico l í q u i d o en el recto para comba­
t i r la tuberculosis pulmonar ( 2 á 4 l i t ros de gas en una sesión, M. ' O l i ­
ven, 1889), as í como las inhalaciones del gas (en iguales cantidades, 
E . W a l l , 1888), dieron u n resultado relativamente bueno sobre el 
apetito y el bienestar general; pero ninguna influencia particular de­
mostraron sobre el proceso tuberculoso, aun inspirado hasta la muerte 
aparente (De Renzi, 1888). 

Los baños gaseosos y los de vapores gaseosos, tanto generales como lo­
cales, y las duchas de gas, e s t án indicadas en las neuralgias y en las pa­
rá l is is no m u y avanzadas, sobre todo en las consecutivas á reumatis­
mos y á perturbaciones de las vías nerviosas periféricas, en la dismeno-
rrea, amenorrea, esterilidad é impotencia, en las enfermedades an t i ­
guas de la piel , en las ú lceras a tón i ca s , asi como para favorecer el 
aborto art if icial . 

Las aguas minerales ricas en ácido carbónico nacen en muchos puntos 
de la tierra. La acción y valor t e r apéu t i co de las mismas depende, por 
un lado, de su cantidad de ácido ca rbón ico libre, y en parte unido á 
las bases (sos.;, al, magnesia); y por otro, de la cantidad y propieda­
des de los componen íes minerales en ella disueltos, especialmente 
ác ido carbónico , ác ido sulfúrico y cloruro de sodio, carbonato de cal, 
carbonato y sulfato de magnesia, carbonato de hierro, sales de iodo y 
de bromo. Según las que prevalecen, se d iv iden en manantiales ácidos, 
alcalinos, férreo*, salinos, clorurados, ferruginosos, iodados, y se l laman 
manantiales acídulos simples (manantiales carbonatados), cuando por su 
gran contenido en acido carbónico (Va á 1 en igual volumen de agua) 
se dejan m u y a t r á s ios compuestos mencionados (en su total idad no 
sobrepasan el 0,2 por 100), y los m á s activos de éstos no se encuen-
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t ran sino en muy corta cantidad, ó, como los compuestos sulfurados, 
faltan completamente. 

Los manantiales carbónicos simples tienen u n sabor fresco, picante, 
son claros y fríos casi sin excepc ión . Se encuentran especialmente a l l í 
donde existe ó ha exist ido la act ividad volcánica, con frecuencia cerca 
de otros manantiales minerales activos; as í existen en tan gran n ú m e r o 
en los alrededores de Carlsbad y Marienbad ( G i e s s h ü b i , Krousdorf y 
otros) . Por la vola t i l izac ión del ác ido ca rbón ico l ibre, muchas de ellas 
no pueden exportarse y se emplean pr incipalmente en los lugares 
donde nacen (manantiales de Apol inar y de Neuenahr, en Prusia; 
B r ü c k e n a u , en Baviera; Cudowa, Fl insberg y Reinerz, en Silesia; 
Liebwerda, en Bohemia; Nauhein, Suchwalbach, etc., etc,), para curas 
s i s t e m á t i c a s durante las cuales se beben, ó para la p r epa rac ión de baños 
con ácido ca rbón ico y duchas (Franzend.ad y Marienbad, en Aust r ia 
Sliacz, en H u n g r í a ; H o m b u r g , Pyrmont , Meinberg, Deirburg, etc., etc., 
en A leman ia ) . 

B . — Á c i d o s o r g á n i c o s . 

5. Acido acético {vinagre) .— E n T e r a p é u t i c a , el ác ido acét ico se 
usa principalmente en la d i luc ión del vinagre. É s t e debe prepararse del 
alcohol d i lu ido; s egún las reglas de las Farmacopeas aus t r í aca y alema­
na, debe ser claro, incoloro, perfectamente l ibre de ácidos e x t r a ñ o s , de 
metales, as í como t a m b i é n de substancias picantes, que le dan sabor 
y olor particular, y del peso específico de 1,008, conteniendo el 6 por 100 
de ác ido acét ico hidratado. 

E n forma concentrada, el ác ido acét ico es oficinal en dos grados de 
c o n c e n t r a c i ó n , como ácido acético concentrado ( F . A u s t r . ) , ác ido acét i­
co ( F . A l . ) con el 96 por 100, por lo menos, de ác ido acét ico hidra­
tado y como ácido acético diluido con u n contenido del 20,4 por 100 
( F . Aus t r . ; 30 por 100 F . A l . ) de ác ido hidratado. É s t e se presenta 
como u n l í q u i d o claro, incoloro, volát i l , ác ido, sin olor e m p i r r e u m á t r 
co, de peso especifico 1,029, el cual se diferencia del ácido acético gla­
cial ó concentrado, particularmente por sus propiedades cáust icas , por 
su poder inf lamatorio y por solidificarse en f r ío . Su punto de ebu l l i c ión 
se encuentra entre los 116 y 117°, y su peso específico 1,06. 

E l ácido acético hidratado, completamente privado de agua, se solidi­
fica á 3o en una masa cristalina lamianr, que se l i qu ida á 16° . Se 
mezcla en todas proporciones con el alcohol, con el agua y con el é ter . 
Se obtiene como ác ido acético glacial des t i l ándo lo del acetato de sosa 
con el ác ido sulfúr ico hidratado. Como vinagre radical se encuentra en 
el comercio un ácido acét ico al 50 á 60 por 100 que casi sin excepc ión se 
obtiene del vinagre de madera con cierto grado de pureza. Se conoce 
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con ei nombre de extracto de vinagre, en parte puro, en parte mezclado 
con drogas; se usa m u y frecuentemente en economía domés t i c a para 
preparar el vinagre, á cuyo efecto se d i luye el ác ido en 5 á 8 v o l ú m e n e s 
de agua, s egún su grado de concen t rac ión . 

E l vinagre se obtiene t a m b i é n de diferentes l íqu idos que contienen 
alcohol et í l ico, del vino, de la sidra, de la cerveza, así como de los que 
contienen azúcar , part icularmente del orujo, de los restos de la cebada, 
del jugo de remolacha, del agua de lavar las substancias azucaradas 
d e s p u é s que el azúca r se ha transformado mediante la f e rmen tac ión 
en alcohol y ácido ca rbón ico . Con la absorc ión del O del aire atmos­
férico, dos á t o m o s de H del alcohol ( H O CHa CHs) se oxidan en agua, 
y el e t i lox ih idra to (a ldeído) f ác i lmen te oxidable con una absorc ión 
ul ter ior de un á t o m o de O, que se une á los de carbono y da ác ido 
acét ico (HOOC H - C H 3 ) . 

E l buen vinagre no alterado, llevado á la boca, debe tener u n sabor 
puramente ácido, no m u y urente, n i me tá l i co ó de cualquiera otra 
especie; no debe producir dentera (por la presencia de fícidos minera ­
les), y tener un aroma singularmente atemperante que no debe perder 
al volatilizarse. Calentado con sulfato de zinc, no debe dar n i n g ú n 
olor de H2 S, que deja ya sospechar por la presencia de ácido sulfúri­
co ó c lo rh ídr ico l ibre a ú n en vestigios; 10 gramos de vinagre oficinal 
neutralizan con bastante exacti tud 5 decigramos de carbonato de sosa 
seco. 

E l ác ido acético, en el organismo humano, se encuentra en parte 
libre, en parte combinado; pero siempre en p e q u e ñ a cantidad y como 
producto de las metamorfosis regresivas de las substancias. L a a l b ú ­
m i n a disuelta no se precipita por el ác ido n i en caliente n i en fr ío. 
Los carbonatos alcalinos precipitan, sin embargo, el acetato de a l b ú ­
mina , que se forma por la neu t ra l i zac ión del l iqu ido ácido. E l ác ido 
acét ico coagula inmediatamente el moco. Calentando la mucina, se 
transforma en a l b ú m i n a á c i d a y en glucosa. Las soluciones de condrina 
se precipitan por el á c ido ; la cola, en cambio, se disuelve, perdiendo 
desde luego el poder de gelatinizarse. E l ác ido acét ico desdobla la 
oxihemoglobina en hematina y un cuerpo albuminoide. L a substancia 
có rnea se hincha en el ác ido acé t ico fuerte y se disuelve hac i éndo la 
hervir . La propiedad cáus t ica del ác ido acét ico concentrado depende 
de su afinidad por las bases y por ios cuerpos a l b u m i n ó i d e o s . 

Mezclado con la sangre, destruye completamente sus elementos 
celulares, desdobla la hemoglobina que pasa en el suero, en tanto que 
la sangre se torna de color de laca. Estas alteraciones aparecen t a m b i é n 
si se inyecta el ác ido acét ico en la sangre ( I l e i n e , 1868). Las célulag 
no disueltas e s t á n arrugadas, pá l i da s y granulosas. Son incapaces para 
la función de transportar ei ox ígeno , y esto es tá en re lac ión con el 
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gran descenso de la temperatura en los envenenamientos con este 

ác ido . 
E l ácido acético concentrado, puesto sobre la piel , reblandece i n m e ­

diatamente el tejido córneo sin producir la separac ión de las cé lu las 
hinchadas, y con gran escozor produce una escara blanca con sub­
siguiente in f l amac ión del dermis, que acaba con la de scamac ión y 
formín ión de vejigas si fué demasiado intensa la acción del ác ido . 
Por esto puede hacerse uso del ác ido acét ico, s egún el grado de acción, 
como rulefaciente y vesicante, pero no presenta ventaja alguna sobre 
los d e m á s ep ispás t icos , obrando de aná logo modo. A l desprenderse la 
escara, desaparecen t a m b i é n las manchas pigmentarias que se forma­
ron. Pueden, asimismo, destruirse m u y r á p i d a m e n t e las proliferacio­
nes epiteliales mediante el ác ido (verrugas, callos). 

Puesto con un pincel sobre las partes eczematosas, el ácido acét ico 
produce dolores violentos que desaparecen m u y pron to , al mismo 
t iempo que el prur i to . Las costras formadas se desprenden después de 
algunos d í a s , dejando una epidermis sana; t a m b i é n se secan en se­
guida algunas ves ícu las eczematosas recientes ( D . Sacc, 1862). Los epi-
teliomas y los cánceres e n é r g i c a m e n t e tocados con ácido acét ico con­
centrado, se ponen, hasta 2 á 3 m i l í m e t r o s de profundidad, enjutos, 
amaril lentos, friables, y puede lograrse la perfecta d i so luc ión del tejido 
momif icado (Guén io t , 1866 ) . 

Los labios y la mucosa bucal se ponen primero amarillos por la 
acc ión del ác ido acét ico concentrado; d e s p u é s negros, y se cubren de 
una costra. E n el e s tómago produce los mismos efectos y las mismas 
consecuencias que los ácidos minerales, y , como estos, se conduce res­
pecto al centro respiratorio y a l corazón (Bobrick y Goltz, 1863). 

Inmediatamente d e s p u é s de deglutido, hay op res ión respiratoria, 
dolores intensamente urentes, d i fund iéndose á lo largo del esófago, el 
e s t ó m a g o y el abdomen; vómi tos , disfagia, angustia, accesos de sofoca­
c ión , diarrea, meteorismo, temblor, intensa d i s m i n u c i ó n de la acción 
c a r d í a c a y de la temperatura orgánica , y la muerte con pos t rac ión cre­
ciente y cianosis. L a dosis mortal no puede deducirse con exact i tud de 
las pocas observaciones recogidas hasta ahora. Los antídotos son los de 
los envenenamientos por ác idos minerales. 

: E l vinagre, bebido en cierta cantidad, produce escozor de e s tómago , 
inapetencia y diarrea. Con frecuencia su absorc ión perturba la diges­
t i ón , causa pirosis, cólicos, diarrea, anemia y enflaquecimiento. Seme­
jan te estado de envenenamiento crónico por el vinagre se ha observado 
en las personas que procuraban perder el color de su rostro y su obesi­
dad, cada vez m á s creciente. 

É l habi tar durante mucho t iempo en lugares llenos de vapores de 
vinagre, tiene m u y notable influencia pa ra la salud. Produce, s e g ú n las 
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observaciones hechas en los laboratorios de las fábr icas , anemia, enfla­
quecimiento, catarros crónicos de las vías respiratorias, y predispone á 
l a tisis pulmonar, cuyo desarrollo en las fábr icas de vinagre es tá favo­
recido, a d e m á s , por la mala calidad del aire. 

E l vinagre, bebido m á s ó menos d i lu ido , aumenta la secreción de 
la pepsina; mit iga , como todos los d e m á s ác idos diluidos, la sensac ión 
de la sed, y d isminuye tanto la temperatura como la fuerza y la fre­
cuencia del impulso cardíaco, s egún ha comprobado Bobrick en inves­
tigaciones hechas sobre sí mismo. E l vinagre obra como hemostático 
cuando se pone sobre los puntos que dan sangre, y, como los d e m á s 
ác idos diluidos, produce enérgica? contracciones del ú t e r o no g ráv ido 
cuando hasta é! se lleva. Las p e q u e ñ a s cantidades de ác ido acét ico d i ­
luido que por absorc ión continua llegan al torrente circulatorio, se 
fijan por los álcal is libres, y, como acetados alcalinos en la sangre y en 
los tejidos, se queman como carbonates alcalinos. Abso rb i éndose en 
grandes cantidades, se encuentra en la orina una parte de ácido i n a l ­
terado combinado con los álcal is (Buchhe im, 1866), y esto puede su 
ceder en el estado l ibre ; por eso, las orinas de los conejos, que ord i ­
nariamente son de reacción alcalina ó neutra, pueden tornarse ác i -
das (Mist tcherl ich, 1845). Sobre los fermentos y los excitantes de la 
put refacc ión , el ác ido acét ico obra como los d e m á s ác idos diluidos. Su 
poder antiséptico es también evidente á la concen t rac ión del 1 á 2 por 100 
( B r u n s ) . 

Las abluciones acéticas, á consecuencia de la volat i l ización, producen 
una sensac ión de frío y palidez de la piel, con d i s m i n u c i ó n de sus se­
creciones. Y como el ác ido acét ico puede atravesar la epidermis, pue­
den t a m b i é n manifestarse los f enómenos generales después del uso de 
los b a ñ o s de vinagre (Krause, Bobr ick) . Mucho m á s r á p i d a es la absor­
c ión del ácido acét ico por las mucosas, por las heridas y por las úlce­
ras. Llevando sobre sus cavidades grandes cantidades de vinagre, pue­
den determinarse graves accidentes y hasta la muerte. Se h a n referido 
casos desgraciados ocurridos en hombres d e s p u é s de haber usado e l 
licor de Vi l l a te en cavidades cariadas, con fenómenos de violento esca­
lofrío, náuseas , v ó m i t o s y colapso, siempre m u y grave, y entre tanto 
adquirieron las ú lce ras u n color obscuro intenso (Heine 1867- H e r r -
gott, 1869). 

Puede inferirse de las investigaciones de Heine (1867) que en aque­
llos casos no fueron las sales metá l i cas quienes provocaron el envene-
namiento, sino m á s bien el ácido acético. Se ha demostrado que una i n ­
yección de vinagre en la cantidad en que estaba contenido en los men­
cionados l íqu idos , mataba u n perro en dos minutos con s í n t o m a s de 
resp i rac ión convulsiva y contracciones t e t án icas , r í t m i c a s y repetidas, 
mientras que esta solución sin vinagre no p r o d u c í a n i la muerte n i 
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n i n g ú n otro f enómeno . A u n después de inyecciones parenquimatosas 
de ác ido acét ico convenientemente d i lu ido en las neoformaciones en 
cantidad de 8 gramos, se observaron en el hombre graves accidentes 
(violentos dolores, p é r d i d a üe la conciencia, cianosis, etc., etc., Nuss-
baum); y de spués de aplicar el ác ido acét ico en forma de pasta, sobre­
v ino la muerte con los mismos s í n t o m a s (Fauconnet, 1867). 

Uso terapéutico. — Se adminis tra al interior el vinagre á la dosis de 
5 á 20 gramos por d í a d i lu ido en agua, en cocimiento de cebada, de 
avena ó de salep, y dulcificado con mie l ó con azúcar como bebida 
atemperante y susceptible de apagar la sed (oxicrato) en los febricitan­
tes, as í como t a m b i é n en otros estados en que hay sed y sensac ión dé 
calor ; en las enfermedades escorbú t icas y en las que presentan tenden­
cia á la sepsis, contra la p lé tora y los efectos congestivos con propen­
s ión á las metrorragias ó á las hemorragias de cualquier ó r g a n o ; como 
sedante en los estados i r r i ta t ivos procedentes de hiperhemias cerebra­
les ó en las excitaciones sexuales (como el ác ido fosfórico y el ác ido sul­
fú r i co ) ; a d e m á s , para combatir los llamados estados biliosos y como 
ant idoto en los envenenamientos por los á lca l i s cáus t icos y substancias 
n a r c ó t i c a s , as í como t a m b i é n en la embriaguez y en la torpeza cerebral 
por cualquier causa determinada. 

A l exterior, el vinagre se usa puro ó d i lu ido con agua, como hemos­
tá t i co en las hemorragias capilares de la nariz y del ú t e ro no g ráv ido , 
con frecuencia en abluciones atemperantes y an t i sép t i cas , en el escor­
buto y en otras discrasias, especialmente en las enfermedades febriles 
con piel enjuta y caliente; t a m b i é n para moderar los sudores habi­
tuales, el p ju r i t o cu táneo , para lavados de la cabeza en la hiperhemia 
cerebral y m e n í n g e a , en los violentos dolores de cabeza, en las hemo^ 
rragias nasales y en aplicaciones sobre regiones contundidas y sobre 
manchas pigmentarias de k piel (con t i n tu r a de á rn ica , con aguardien­
t e francés, con e sp í r i t u alcanforado); como desinfectante en la prác t ica 
g inecológica (E. Engelmann); a d e m á s , en los vendajes sobre las heridas 
contusas, f ác i lmen te dispuestas á dar sangre, con tendencia á l a sepsis; 
en forma' de gargarismos en la angina sépt ica , y como colutorio para las 
e n c í a s escorbút icas y en las afecciones dif tér icas de la garganta. E n 
enemas (una á dos cucharadas en agua ó en infus ión de manzanil la) 
como derivativo en la apoplej ía , en los accesos dispneicos graves, en los 
estados soporosos, en los envenenamientos por los narcót icos y en los 
estados asfíxicos; a d e m á s , para inhalaciones y en forma de vapores en 
fumigaciones. 

E l ácido acético concentrado puede utilizarse para reblandecer y d i ­
solver proliferaciones verrugosas y en las condensaciones cu t áneas , 
co locándo le sobre ellas ( d e s p u é s de previa mace rac ión mediante los 
b a ñ o s ), para cauterizar los epiteliomas y los cánceres (ác ido acét ico en 
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forma de pasta), para embrocaciones sobre los eczemas y afección es, pa­
rasitarias de la piel (favus, t i ñ a tonsurante) con el fin de destruir los 
esporos del fungas; t a m b i é n , aunque rara vez, en inyecciones parenqui-
mafosas en los tumores cancerosos ( 1 : 2 - 5 agua), y en los tumores 
glandulares l infát icos de naturaleza maligna (7 á 15 gotas para una 
inyección, Broadbeut, Moor, Nussbaum, etc., etc.,) y como e p i s p á s t i c o , 
rubefaciente ó vesicante (se dispone sobre papel seco de envolver el 
a l g o d ó n impregnado en ác ido acét ico, en vez de sinapismos ó emplas­
tos cantaridados). Se usa a d e m á s el ác ido acét ico como a n a l é p t i c o en 
forma de vinagre aromático, de sal vo l i t i l ( mezclas de acetatos alcalinos 
con sulfates alcalinos ácidos asociados á aceites etéreos a r o m á t i c o s ) y 
<Je vinagres para fumigaciones (soluciones de aceites e téreos y b a l s á m i ­
cos en alcohol y ácido acét ico concentrado) en la debi l idad, en los 
vér t igos , cefalalgias nerviosas, etc., etc. 

Preparaciones. 
1.a Vinagre aromitico, vinagre antiséptico, profiláctico, vinagre de 

los cuatro ladrones. — Se prepara s egún la Farmacopea a u s t r í a c a mace­
rando durante tres d ía s 25 gramos de hojas de menta piperi ta, romero 
y salvia, 5 gramos de raíz angél ica , de hinojo, y clavos de especia 
con 1.000 partes de vinagre. 

Es un l í q u i d o rojo-obscuro, de fuerte olor a r o m á t i c o y sabor p i ­
cante. Segúi: la Farmacopea alemana, se disuelven en 300 partes de 
alcohol una de aceite etéreo de lavanda, de menta piperita, romero, 
enebro y canela y dos partes de aceite de cedro y de clavo; por lo 
tanto, se tienen 450 partes de ác ido acét ico d i lu ido en 1.200 de agua y 
se filtra d e s p u é s de algunos d ías el l í q u i d o que durante este t iempo se 
ha agitado con frecuencia. Es claro, incoloro, de 0,987 á 0,991 de peso 
específico y miscible con el agua en cualquier p roporc ión . 

Se usa rara vez al interior, de 5 á 10 gramos (una á dos cucharadas 
de café) al d ía , con vino, agua azucarada ó mix turas , por lo general, 
como substancia a romá t i ca y para fumigaciones, d i lu ido para lavados 
de la boca en las afecciones escorbút icas de las encías , y en forma de 
envolturas. 

2.a Oximiel simple (F . Austr.).—Se obtiene mezclando una parte 
de vinagre con dos de mie l , evapo rándo lo hasta la consistencia siru­
posa. 

Si se usa el azúcar en vez de la mie l , se obtiene u n producto a n á ­
logo y susceptible de utilizarse, sabroso y duradero: el jarabe de vina­
gre, oxisacarato simple. 

Se le emplea en las bebidas atemperantes (una á dos cucharadas 
de té en 100 gramos de agua) para corregir las mixturas; al exterior> 
en enemas (50 á 100 gramos), en gargarismos, y para aumentar la con-
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sistencia en los l í qu idos que se emplean en las enfermedades de la ca­
v idad bucal. 

Acido cloro-acé(ico.—El ácido cloro-acético fué usado por ü r n e r (1868) 
y Bruns como ácido mono y didoro acético para la cauter izac ión de los 
condilomas, de las proliferaciones verrugosas, de los n ó d u l o s del l u ­
pus, de las telangiectasias planas y de los epiteliomas. E l ácido dicloro-
acético (C Ola CO2 H2) es un l í qu ido pesado, que despide vapores blan­
cos al aire l ibre, y que, respecto á su poder cáus t ico , no es inferior al 
á c i d o n í t r i co fumante (Urner), y que produce sobre la p ie l una escara-
gr i sácea , m á s tarde gris-amarillenta de cons t i t uc ión córnea (Bruns). 
Una so luc ión al V2 por 100 imp ide por mucho t iempo que la or ina y 
otros l í qu idos capaces de entrar en pu t re facc ión sufran la acción y el 
desarrollo de las bacterias (Fi l ipowitsch , 1884). K l e i n fué el primero 
que u s ó el ácido monodoro-acético (C Ck CO2 H2) i m p u r o para cauteri­
zaciones en cristales incoloros, en forma de agujas, que se liquefactan 
a l a i re . 

E l ácido tricloro-acético (C Cls CO2 H ) forma igualmente cristales i n ­
coloros, f ác i lmen te alterables, que precipitan e n é r g i c a m e n t e las solu­
ciones a l b u m i n ó i d e a s (A . Raabe). É l , lo mismo que sus sales alcalinas 
(tricloro-acetato de sodio), obran sobre los mamí fe ros de un modo 
aná logo al del do ra l hidratado. S e g ú n las investigaciones de G . Bod-
lander (1885), ejercen una acción paralizante sobre el sistema nervioso 
central (por la acción del cloro que queda en l ibertad), sobre las célu­
las cerebrales y de la m é d u l a espinal (Binz). As í obran t a m b i é n el 
á c i d o mono y dicloro-acético (J. Pohl, 1887), que es, por consiguiente/ 
poderoso an t i sép t i co , y bajo este concepto supera al cloruro de zinc, al 
á c ido bór ico y al permanganato de potasa (Bodlánder , F i l ipowi t sch) . 

Acetona, espíritu p i ro acético (dimetilquetona).—Es un l í q u i d o que 
se forma de la des t i lac ión seca de los acetatos, sin color, de olor etéreo 
agradable, susceptible de mezclarse en cualquier p roporc ión con el 
agua, el alcohol y el é te r . Es un producto normal del cambio material , 
y aparece t a m b i é n p a t o l ó g i c a m e n t e por u n exceso de él en la sangre 
(acetonemia); entonces se encuentra en grandes cantidades en la orina 
(acetonuria) , particularmente en la diabetes azucarada (Peters, 1857; 
Cantani , 18Ó4), t a m b i é n en las fiebres continuas, en las enfermedades 
carcinomatosas y en otras afecciones (v. Jaksch, 1882). 

L a acetona fué recomendada de 5 á 25 gotas por dosis, m í n i m a ó 
m á x i m a , diariamente y en inhalaciones, en la tisis pulmonar, y tam­
b i é n como anodino en las neuralgias y en los dolores r e u m á t i c o s 
S e g ú n Alber toni (1884), y este mismo autor con Pisenti en el a ñ o 1886, 
l a acción de la acetona se parece á la del alcohol etí l ico y no supera en 
tox ic idad al alcohol. Se e l imina fác i lmen te con el aire expirado y con 
la orina; pasa á la larga á t r avés de los r í ñ o n e s y los altera, determi-
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nando a lbuminur i a y nefritis, igual á la que se encuentra en muchos 

casos de diabetes. 
6. Acido lác t ico .—Liquido claro, s in olor n i color, de consistencia 

siruposa, sabor claramente ácido, del peso especifico de 1,21 á 1,22, so­
luble en cualquier p roporc ión en agua, alcohol y é ter . 

E l ácido láctico ordinario ó de fermentación aparece como producto 
de la f e rmen tac ión de ciertas substancias orgánicas , especialmente del 
azúcar y de los d e m á s hidratos de carbono (se encuentra en la leche 
ác ida , en las coles saladas, en el tubo digestivo, etc., etc.), y se obtiene 
de la'lactosa y de la glucosa. Tiene el poder de coagular la a l b ú m i n a 
y de disolver los exudados fibrinosos (membranas crupales); es evi­
dentemente inactivo, en tanto que el á c i d o p a m ó sarcoláctico que se en­
cuentra en el organismo animal , especialmente en el j ugo muscular, 
es fuertemente destrogiro. 

Las acciones de grandes dosis de ác ido láctico concentrado y toma­
do al interior, en el hombre son desconocidas todavía ; sin embargo, no 
deber í an , por su gran poder de solubi l idad y de di fus ión, ser en la 
acción tóx ica m u y inferiores á las del ác ido acét ico. Puesto en contacto 
con los tejidos patológicos, especialmente las granulaciones fungosas, 
las destruye, en tanto que respeta los tejidos sanos. L a cau te r i zac ión 
medianamente violenta, prolongada por muchas horas, es dolorosa y 
deja cicatrices lisas (v. Mosetig, B u m ) . 

D i l u i d o y tomado en p e q u e ñ a s dosis, obra acelerando la d iges t ión ; 
pero un uso prolongado y en mayor abundancia determina manifesta­
ciones d i spép t i ca s y fác i lmen te diarrea. E n general, posee las propie­
dades medicinales de los d e m á s ác idos di luidos. Pasa, combinado con 
los álcal is , á la sangre; se quema ya completamente en el organismo, 
si se toma en p e q u e ñ a cantidad, ó aparece en la orina como carbona­
to; en grandes dosis se encuentra, en parte, inalterado en la orina. 

Respecto á la parte que el ác ido láct ico toma en la d iges t ión gás ­
tr ica, las mencionadas investigaciones han establecido que al pr inc i ­
pio se encuentra en el contenido gás t r ico , exclusiva ó preferentemen­
te, dicho ácido, y que aun se halla (en la p roporc ión media de 0,3 por 
1.000) a l fin de la d iges t ión ( Ewald y Boas) . 

Inyectado en la sangre de los animales, el ác ido láctico provoca ac­
cidentes como el ác ido acét ico, y mata, como los ác idos orgánicos , por 
pa rá l i s i s ca rd íaca . Aparece en las orinas como ta l , y no como ác ido 
sarcoláctico, y con él pasa t a m b i é n azúcar (Golta, 1868). S e g ú n ias i n ­
vestigaciones de Hei tzmann (1873), el ác ido láct ico, unido por m u ­
cho t iempo al al imento de varios animales, da origen, por d i s o l u c i ó n 
de la cal de los huesos, á una de fo rmac ión parecida á la del r aqu i t i s ­
mo, lo cual se ha confirmado por otros autores, especialmente por Ba-
g insky (1881). 
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E l ác ido láct ico se r e c o m e n d ó y u s ó antiguamente contra los esta­
dos d i spép t icos , como el ác ido c lorh ídr ico , contra la diarrea c rón ica 
(Seyestre), especialmente de los tubeiculosos (Sezary y A u n e ) , á la 
dosis de 2 gramos por d ía , y contra la diarrea verde de los n i ñ o s de 
pecho ( H a y e m ) . A d e m á s , por su especial poder disolvente d é l a s sales 
té r reas , particularmente del fosfato de cal, en la li t iasis con f o r m a c i ó n 
de concreciones fosfáticas, en la gota, en la fosfaturia y contra la dia­
betes (Cantani y otros), no sin contradictores, en verdad, y en el croup 
y en la difteria, localmente aplicado. Como atemperante, y al mismo 
t iempo como alimento, se ha usado en forma de leche acida y de suero 
ácido, especialmente en las enfermedades consuntivas a c o m p a ñ a d a s 
de fiebre. E l ác ido láctico se adminis t ra al interior de 3 á 5 decigramos 
(5 á 10 gotas) por dosis, varias veces al d í a , hasta 10 gramos en vein­
t icuatro horas, abundantemente d i lu ido en agua (Va á 1 por 100), en 
mixturas , en polvos gasíferos (5 á 10, ó con carbonato de sodio) y en 
pastillas ( 1 decigramo á 2 gramos con azúcar de leche y polvo de goma 
tragacanto. A l exterior se usa concentrado para destruir las formacio­
nes fungosas, las ulceraciones, y contra el lupus ; d i lu ido , en inhalacio­
nes (2 á 5 por 100) en la difteria, para gargarismos (2/3 á 1 por 100), 
para pinceladas ( 1 : 5 - 20 de agua ó jarabe) en la tuberculosis l a r í n ­
gea ( H e r y n g y otros) y para inyecciones vesicales ( 2 á 5 decigramos 
por 100), as í como t a m b i é n en el p a r é n q u i m a de las neoformaciorres 
( v . Mosetig) . 

Las sales alcalinas del ác ido láctico obran de idén t i co modo que las 
del c í t r ico y ta r tá r ico en las dosis del tartrato de potasio, purgando y 
determinando la alcalinidad de las orinas. Los médicos franceses y 
otros las han usado, part icularmente el lactato de sodio, que se presen­
ta como una masa amorfa, m u y higroscópica y , por consiguiente, d i ­
f í c i lmen te reductible á polvo, y, por lo general, como l í q u i d o neutro ó 
ligeramente alcalino, de consistencia siruposa, decolorado ó todo lo 
m á s ligeramente t eñ ido de amar i l lo ; en la debi l idad digestiva y en las 
dispepsias, en mix turas ó pastillas (25 centigramos, 2 á 3 una hora 
antes de cada comida); y W . Preyer (1875) , a p o y á n d o s e en el hecho 
de que el sueño natural viene fác i lmen te d e s p u é s de grandes fatigas 
nerviosas y musculares, y que, desde luego, durante el trabajo ante­
r ior á este cansancio, se forman y pasan á la sangre ciertos materiales, 
y m u y singularmente el ác ido láctico, por estas consideraciones, y con­
forme resulta de investigaciones experimjntales, ha recomendado el 
ác ido láct ico como sedante y como suave h ipnó t i co , á dosis re la t iva­
mente grandes, 10, 15 y m á s gramos en agua azucarada, al exterior en 
enemas, ó la solución de 5 á 20 gramos de ác ido láctico en 100 de agua 
neutralizada con carbonato de sosa, sin que en la prác t ica se hayan 
obtenido j a m á s efectos especiales. 
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7. Acido tar tár ico, acidum tarfaricum, acidum ta r ta r í , sal esencial de 
t t á r t a ro .—Pr i smas clinoromboidales ó escamas cristalinas de hermoso 
aspecto, transparentes, resistentes al ñ i re , sin color n i olor, de fuerte 
sabor ácido, f ác i lmen te solubles en agua (1 : 08) y en alcohol (1 : 2,5), 
m á s d i f í c i lmen te en éter. Calentachn, se carbonizan despidiendo olor 
-de caramelo. 

E l ác ido t a r t á r i co se encuentra m u y di fundido en el reino vegetal, 
-en parte libre, en parte combinado con la potasa y con la cal, especial­
mente en los frutos m u y jugosos, y sobre todo en la uva, y se obtiene 
en corta cantidad del t á r t a r o depositado en una capa cristalina del 
v ino dejado en reposo y depurado, mediante neutralizaciones con 
b idra to de cal y separaciones del tartrato de cal al l í contenido por 
medio del ác ido sulfúr ico. 

E l ác ido t a r t á r i co determina, como los ác idos acét ico y cí t r ico, la 
coagu lac ión de la leche, pero no precipita la a l b ú m i n a disuelta. Sobre 
la piel ín tegra , obrando en solución concentrada d e s p u é s de media 
hora, no produce sino modificaciones poco importantes, transitorias, 
sin lesión alguna demostrable de los tejidos (Mi t sche r l i ch ) . A d m i n i s ­
trado al interior á p e q u e ñ a s dosis y m u y d i lu ido , obra como los ác idos 
de que ya nos hemos ocupado; sin embargo, altera la d iges t ión m á s 
que el ác ido c í t r ico , y en mayores dosis tiene una ligera acción p u r ­
gante. E n grandes dosis es tóxico , empero, según las investigaciones de 
Mitscher l ich , m á s d é b i l m e n t e que los ác idos c í t r ico y oxál ico . 

Doce y dieciséis gramos, administrados al interior, matan á los 
conejos en una hora. Como s í n t o m a s principales del envenenamiento, 
se han indicado: primero el impulso ca rd íaco m á s frecuente; luego se 
torna m á s déb i l , la r esp i rac ión acelerada, al f inal lenta y difícil; debi­
l idad r á p i d a m e n t e creciente y degenerando d e s p u é s en pará l i s i s , á la 
•cual sigue la muerte con ó sin ligeras convulsiones E n un caso en que 
un adulto, en vez de una sal purgante t o m ó 30 gramos de ácido tar­
t á r i c o disueltos en agua caliente, de una sola vez, sobrevino la muerte 
nueve d ías d e s p u é s (Taylor) . 

E ñ T e r a p é u t i c a , el ác ido t a r t á r i c o tiene en general las mismas 
aplicaciones que el ác ido cí tr ico, especialmente como atemperante y 
para mi t igar la sed. A l interior, de 3 decigramos á 1 gramo en so luc ión 
acuosa m u y d i lu ida , como bebida en vez de l imonada (5 : 1.000 de 
agua con jarabe de frambuesa ú otro semejante), en polvo y en pas t i ­
llas; en las farmacias para la p r e p a r a c i ó n del suero, de saturaciones y 
mezclas gaseosas • al exterior como polvo aspergente contra el excesivo 
sudor de pies (Schott in) . 

8. Acido cítrico, acidum citricum. — Se presenta en forma de cris­
tales, p r i smá t i cos , resistentes a l aire, sin color n i olor, de sabor agra­
dable, fuertemente á c i d o ; se disuelven con facil idad en el agua 
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(1 : 0,54) y en alcohol (1 : 1), d i f í c i lmente en é ter (1 : 50); se descom­
ponen a l calentarlos ligeramente; se funden á 165° C , y á la incandes­
cencia se carbonizan. 

E l ác ido cí t r ico se encuentra en parte l ibre , en parte combinado 
con el potasio y el calcio, m u y difundido por el reino vegetal, especial­
mente j u n t o á los d e m á s ác idos vegetales; en m u c h í s i m a s especies de 
frutas a c í d u l a s ó agridulces, y sobre todo en el jugo de los limones y 
de otras especies de frutos agrios, de los cuales se extrae en las fábr icas 
de n n modo parecido a l que se emplea para el ác ido t a r t á r i co , y a d e m á s 
en el jugo del grosellero, de la uva espina, del mi r to , de las moras,, 
de! tamarindo, etc., etc. 

E n su acción se parece al ác ido t a r t á r i co , a l que, s in embargo, s u ­
pera en toxicidad (Mitscherl ich) . 

Como principales manifestaciones del envenenamiento en los 
animales (conejos), observó Mitscherl ich, pr imero aceleración de l a 
acción ca rd íaca y respiratoria, de spués violentos accesos convulsivos 
con d i s m i n u c i ó n de la sensibilidad, impulso cardiaco imperceptible, 
dispnea, gran debi l idad y muerte 

T a m b i é n es el mismo el uso terapéutico; as í que suele preferirse el 
ác ido c í t r ico al ác ido t a r t á r i co , especialmente para uso interno prolon­
gado, por su agradable sabor y porque es evidentemente mejor tolera­
do Con mucha m á s frecuencia que el ác ido c í t r ico cristalizado se usa 
el jugo de l i m ó n . 

E l ác ido cí t r ico cristalizado se usa al interior á la dosis de 3 deci­
gramos á 1 gramo por dosis, varias veces al d ía , en polvo, pastillas, 
saturaciones, mezclas gaseosas y limonadas. Una so luc ión de una 
parte de ác ido cí tr ico en doce partes de agua, corresponde al contenido 
de ác ido del jugo del l i m ó n . 

Poción de Riverio (P. A l . ) . — S a t u r a c i ó n que debe prepararse en el 
momento de tomarla con 4 partes de ácido c í t r ico en 190 de agua y 9 
de bicarbonato sódico en p e q u e ñ o s cristales. E l polvo para limonadas 
(sólo refrigerante), antiguamente oficinal ( F . A l . ) , es una mezcla de 
10 gramos de ác ido c í t r i co en polvo y 120 de azúcar con una gota de 
aceite etéreo de l i m ó n : una cucharada de t é en un vaso de agua. 

A l exterior se usa m u y rara vez, y .en general en los casos que 
quedan mencionados para el jugo de l i m ó n . T o d a v í a se recomienda 
en polvo y en solución como analgés ico en las ú lce ras carcinomatosas 
y como colutorio en el cáncer de la lengua (solución al 1 ó 3 por 100), 
y en solución acuosa m á s concentrada, con ó sin glicerina para p ince­
ladas en el t ratamiento local de la difteria de las fauces (Caspari). 

Las cidras y limones frescos, frutos cí t r icos, los conocidos frutos del 
citrus limonum Bisso y el jugo de ellos obtenido, succus c i t r i , se u t i l i zan 
en T e r a p á u t i c a por su gran contenido de ác ido cí t r ico. 
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Los buenos limones dan por t é r m i n o medio 30 gramos de jugo 

(colado), que contiene de 7 á 8 por 100 de ác ido cí t r ico (y cada l i m ó n 

2 á 2,5) y a d e m á s 3 á 4 por 100 de goma y azúcar , albuminoides, sales 

ino rgán i ca s (2 por 100\ etc. 
E n I t a l i a se extrae en grande el jugo, a d e m á s del aceite e téreo (de 

la corteza del fruto) de las cidras que no pueden tenderse; por e j em­
plo, de las que caen e s p o n t á n e a m e n t e . Este jugo del cedro i ta l iano 
del comercio, succus c i t r i venalis, en parte se usa sólo como ta l , en vez 
del jugo fresco expr imido de los limones. Sin embargo, resulta m á s 
pobre en ác ido cí t r ico (5 por 100), posee u n sabor amargo desagradable 
(debido á una substancia amarga, l imon ina , que en la p r e p a r a c i ó n 
pasa de las semillas al jugo) , y por esto se gasta y falsifica con f re ­
cuencia. 

A l interior. — Los frutos cortados en trozos (una ó m á s porciones 
al d í a ) ó el jugo fresco, á cucharadas de t é ó de sopa, solo ó con agua 
y azúcar , se usan especialmente contra el escorbuto ( y a como medio 
profiláctico, ya como curat ivo) , contra la difteria, el reumatismo ar­
t icular agudo, los dolores hepá t i cos , la h id ropes í a ( m e t ó d i c a m e n t e 
como cura c í t r i c a ) , como a n t í d o t o en el envenenamiento con substan 
cias corrosivas y (después de la r e m o c i ó n del veneno), na rcó t i cas , y 
especialmente el jugo fresco, m u y d i lu ido en agua, como limonada, 
bebida atemperante y que apaga la sed (e l jugo de un l i m ó n con 500 
gramos de agua y 25 de azúcar ). 

E l jugo de l i m ó n del comercio se usa, como el obtenido fresco, por 
e x p r e s i ó n , part icularmente t a m b i é n como an t i e sco rbú t i co en los 
buques, de 15 á 30 gramos (en la mar ina de guerra a u s t r í a c a una 
rac ión consta de 15 gramos de jugo y 30 de azúcar en 150 de agua). 

A l exterior.— Los limones frescos cortados en trozos se usan en 
fricciones al iniciarse las ú lceras por d e c ú b i t o , en los s a b a ñ o n e s , en la 
neuralgia facial ; su jugo sirve para colutorios y gargarismos ( en el 
escorbuto, en la angina d i f t é r i ca ) , para la cura de las ú l ce ra s y heridas 
sépt icas de larga d u r a c i ó n , en la gangrena hospitalaria y otras a n á l o ­
gas; para lavados en el l iquen tropical , manchas hepá t i cas , c a ída de 
los cabellos, etc., etc. E n Farmacia se usa para saturaciones, mezclas 
gaseosas, suero citrado (12 gramos de jugo en un l i t ro de leche), y 
t a m b i é n para la p r e p a r a c i ó n del oficinal . 

Jarabe de jugo de limón, syrupus c i t r i ( P . Aus t r . ) (16 partes de 
azúcar y 10 partes de jugo de l i m ó n , reducido por simple ebu l l i c ión á 
jarabe) , que se emplea como correctivo, especialmente en mix turas 
atemperantes y salinas, ó d i lu ido con agua ( 1 : 100-150) como bebida. 

Acido málico, acidum malicum. — E l ácido málico de fuerte reacción 
ác ida se conduce fisiológicamente como el ác ido t a r t á r i co , y como él 
sufre por la acción de la pepsina del jugo gás t r i co una t r a n s f o r m a c i ó n 
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parcial en ácido sucínico, acidum succinicum {M.eiasnev, K o c h ) . Este 
ú l t i m o , in t roducido en el e s tómago , obra como los ác idos vegetales; y 
como ellos, combinado con los álcal is , se quema en la sangre en á c i d o 
ca rbón ico y agua (Hallwachs, Hermann) . Así que en la or ina se encuen­
tra el ác ido sucínico, ó introducido coaio ta l en el e s t ó m a g o , ó gene­
r á n d o s e como producto de desdoblamiento en el organismo, en tanto 
que no se hal la el ác ido cí tr ico administrado aun á grandes dosis 
( B u c h h e i m y Pietrowski) , lo cual se explica bien por el desdoblamien­
to de este ú l t i m o ác ido bajo la influencia de los fermentos en ác ido 
acét ico y ác ido oxálico, mientras que estos ác idos , el t a r t á r i co y el 
láctico, á grandes dosis, pueden encontrarse en la or ina, cuya reacc ión 
ác ida aumentan ; asimismo, su cantidad sólo alcanza u n escaso tanto 
por ciento (Buchhe im) , 

Acido oxálico, acidum oxalimm. — E l ácido oxálico, muy difundido en 
el reino vegetal y animal , se obtiene en grande escala de la descom­
pos ic ión del protoplasma celular por medio de una mezcla de hidrato 
de sosa y de potasa, y se encuentra en el comercio bajo la forma de 
prismas c l inor romboédr icos , resistentes a l aire, sin olor n i color, f¿cil-
mente solubles eu agua y alcohol y de fuerte sabor á c i d o ; respecto á 
su acc ión , se parece á la de los indicados ác idos , pero es superior á 
ellos en poder tóx ico . Tiene, ciertamente, por esto, un notable i n t e r é s 
tox icológico; como agente t e r apéu t i co , aunque durante a l g ú n t iempo 
se ha recomendado como tal , tiene poca importancia . E n so luc ión 
concentrada obra sobre las mucosas causticando; su acc ión remota es 
directa de preferencia sobre el corazón y sobre los centros nerviosos. 
Los envenenamientos por este ácido, y part icularmente por los oxala-
tos usados técn ica y e c o n ó m i c a m e n t e (bioxala to de potasio, sal de 
acetosilla), ocurren con frecuencia en Inglaterra, especialmente por 
equ ivocac ión con las sales purgantes ( á c i d o t a r t á r i co , sal amarga). Los 
s í n t o m a s esenciales son: manifestaciones de una gastro - enteritis con 
r á p i d o colapso, sensac ión de hormigueo y de entorpecimiento en las 
yemas de los dedos, dif icul tad respiratoria, convulsiones c lón icas y tón i ­
cas, á veces dolores en la región renal, m icc ión dolorosa y aun anuria . 
E n un caso referido por Barker, con 5 gramos se produjo la muerte en 
una hora. E n las investigaciones de Mitscherl ich, un conejo, con 8 gra­
mos, m u r i ó en un cuarto de hora, y con 2 gramos en media hora; 
1 gramo no d e t e r m i n ó sino una enfermedad. Los s í n t o m a s del envene­
namiento eran muy parecidos á los observados por el ác ido cítrico, é 
interesaban especialmente al corazón y á la m é d u l a espinal. Kober t y 
K ü s s n e r afirman (1879), a p o y á n d o s e en investigaciones experimentales 
especialmente, la apa r i c ión del azúcar en la or ina y la constante forma­
ción en los r íñones de depós i tos de cristales de oxalato de cal, demos­
trables con frecuencia m a c r o s c ó p i c a m e n t e y siempre mic roscóp ica -
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mente. Como a n t í d o t o en los envenenamientos con ácido oxálico, se 
usa la cal (carbonato de cal y sacarato de cal seco, Husemann) . 

Erutos ácidos, f rmfns acidulus. — Muchas frutas, usadas c o m ú n m e n ­
te como d é sabor acidulo ó agridulce, carnosas, jugosas y de distintas 
especies bo tán icas , como las uvas, las manzanas, las cerezas, ciruelas, 
frambuesas, fresas, moras y otras, se colocan por su contenido _en 
ác idos vegetales libres, part icularmente en ácidos mál ico , t a r t á r i c o 
y c í t r ico, j u n t o á una gran cantidad de agua entre los ác idos vegeta­
les ya mencionados como medios atemperantes y capaces de apagar 
la sed. Poseen, a d e m á s , otros componentes, que en otro t iempo fueron 
de uso t e r apéu t i co , como especialmente las sales de los álcalis con los i n ­
dicados ácidos, y t a m b i é n m u y á menudo considerables cantidades de 
azúcar (destrosa y lebulosa, y á veces sacarosa), componentes de que 
debe obtenerse, absorbidos en gran cantidad, una acción purgante y en 
ciertas condiciones t a m b i é n d iu ré t i ca . Algunas de és tas , especialmente 
la uva, se u t i l izan , en efecto, en t e r a p é u t i c a en la cura metódica. Muchas 
tienen un mismo uso fa rmacéu t i co para la p r e p a r a c i ó n de jarabes y 
gelatinas. 

Evidentemente, el contenido de los componentes para las respecti­
vas frutas, prescindiendo de su procedencia bo tán i ca , es extraordina­
riamente variable, s egún su estado de madurez, la es tac ión y condicio­
nes de localidad, c l ima y cu l t ivo . Por t é r m i n o medio, el contenido de 
agua de las diferentes frutas hasta ahora mencionadas, var ía de 78 á 
87 por 100, el de ácidos orgánicos libres de 0,5 hasta 2,15 por 100, el 
de azúcar de 4 á 20 por 100. 

L a uva contiene, por t é r m i n o medio, según K o n i n g : agua, 78,17; 
azúcar , 14,36; ác ido l ibre, 0,79; substancias extractivas no azoadas, 
1 96 - substancias azoadas, 0.59; fibra leñosa y acinis nucleares, 8,6; 
componentes de cenizas, 0,53 por 100. E l contenido de agua va r í a en 
las distintas especies de 71 á 85 por 100, el del azúca r de 9 á 20 por 100, 
el de ácido de 0,5 á 1,4 por 100, y el contenido de cenizas de 0,3 á 
0,7 por 100. 

Usada m e t ó d i c a m e n t e en la llamada cura de uva, en localidades ta-
vorableraente situadas (en Alemania, especialmente en Meran), esto es, 
tomada en gran cantidad regularmente durante mucho t iempo y sos­
teniendo s i m u l t á n e a y escrupulosamente determinada dieta, provoca, 
por lo general, varias deposiciones diarias p u l t á c e a s y aun l í q u i d a s , 
y puede, por consiguiente, aun por medio de otras influencias no 
despreciables, j u n t o con la estancia en aquellos lugares, con un m é t o d o 
de vida severamente reglamentado y con otras condiciones, resultar 
ú t i l en diversos estados morbosos, como en la p lé tora abdominal , en la 
hiperhemia del h ígado , en la cons t ipac ión habi tual , etc., etc. Por lo ge­
neral, suelen tomarse de 3 á 8 libras de uva al d í a ; pero en ciertos 
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casos sólo 1 ó 2 (sin hollejos n i granos), d ivididas en 3 ó 4 porciones al 
d í a (por la m a ñ a n a antes del desayuno, antes de la comida, d e s p u é s de 
la comida, entre las tres y las cinco, y aun d e s p u é s de la cena). De l 
mismo modo que la uva, pueden usarse otras especies de frutas, como 
manzanas, peras, fresas, etc., etc. 

9. Manzanas ácidas, manzanas, fructus máli. — Con un fin fa rma­
céu t i co se usan para la p repa rac ión del extracto de mulato de hierro; 
pero sólo las especies de sabor ac ídu lo del manzano cultivado, pyrus 
malus L . , como el membr i l lo rojo, etc. 

Contienen, a d e m á s , azúca r y substancias péc t icas , especialmente 
mucho ác ido mál ico . 

10. Cerezas ácidas, cerezas, fructus cerasi. — Son los conocidos fru­
tos maduros del prunus cerasus L . , Var. austera, con u n jugo l i m p i o 
como el agua, de sabor ác ido y dulce, m u y rico en ác ido mál ico. Sirven 
para la p r e p a r a c i ó n del jarahe de cerezas, syrúpus cerasormn de la Fa r ­
macopea alemana. 

Las cerezas de la variedad prunus avium L . , se dist inguen por u n 
jugo rojo p ú r p u r a m u y rico en azúcar . 

11. Frambuesa, fructus rubi idaei. ~ Son los conocidos frutos ma­
duros de muchos granos, de la s emia rbo rácea rosácea domés t i ca , rubus 
idaeus L . , de buen olor y sabor agradable, agridulce; contienen ác ido 
má l i co y c í t r ico , a z ú c a r (4 á 5 por 100), moco, indicios de un aceite 
e téreo , y sirven para la p r epa rac ión de los siguientes compuestos medi­
cinales. 

I . Agua de frambuesa, aqua rubi idaei (F. Austr . ) .—Dest i lado acuo­
so de los frutos frescos. Escipiente de olor agradable y 'correct ivo de 
las mix tu ras . 

I I . Jarabe de frambuesa, syrupus idaei ( F . Austr . y A l . ) , — Prepara­
do con los frutos frescos con ad ic ión de azúcar , especialmente como co­
rrectivo para las mixturas , y bebida m u y agradable 

12 Grosella, fructus r ib ium. — F r u t o s maduros esféricos, del t a ­
m a ñ o de un guisante, m u y jugosos, de la ribesiácea a rbó rea domés t i ca , 
ribes rubrum L . , de agradable sabor agridulce, que contienen los ác idos 
má l i co y cí t r ico, azúcar (6 por 100), pectina, etc., etc.; sirven para la 
p r e p a r a c i ó n del jarabe de grosella, syrupus r ib ium (F . Aus t r . ) , usado 
como el de cerezas y frambuesa. 

13. Moras negras, fructus morí nigrae.—Frutos maduros y jugosos 
del morus nigra L . , á rbo l or iginario de Persia, in t roducido en nuestros 
jardines, de la fami l ia de las moras. Su jugo p u r p ú r e o y dulce-acídulo , 
contiene, a d e m á s de los ácidos vegetales, m á s del 9 por 100 de azúcar 
y sirve para la p r e p a r a c i ó n del jarabe de moras, syrupus mororum (Far­
macopea Austr . ) , de uso igual que los precedentes. 

14. Saúco, fructus sambuci. — Los frutos maduros negros del sam-
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hucus nigra L . , conocida caprifoll iácea d o m é s t i c a a rbórea , de oior sui 
generis y sabor du lce-ac ídu lo , y al mismo t iempo un poco amargo, su 
min i s t ran el material para la p r e p a r a c i ó n de la salsa oficinal de s aúco 
(mermelada de saúco) , roob samhici ( F . Aus t r ) , que encuentra apl ica­
ciones como constituyente del electuario y como ad ic ión á mixturas de 
acc ión diaforé t ica y resolutiva. 

Preferente acción purgante tiene el roo& ebuli, de las frutas frescas 
de l sambucus ebulus L . 

15. Tamarindo, tamarindo indio, f rudus famarindi, pulpa cruda de 
tamarindo.—8e prepara, sobre todo, de los frutos del tamarindus indi ­
t a L . , cesa lp inácea arborescente or iginar ia del África t ropica l , y con 
e l cul t ivo generalmente difundido en las zonas cá l idas de la tierra; los 
frutos, libres de su envoltura externa, y en parte t a m b i é n de las semi­
llas, e s t án substancialmente constituidos por la pulpa . 

Una masa blanda, tierna, de sabor m u y ác ido , con cordones vascu­
lares mezclados y fasciculados, y con semillas pa ra l e lop ípedas alarga 
das, ó por compres ión ovales y encerradas en compartimientos espe­
ciales. 

S e g ú n Vauquel in , el tamarindo contiene azúca r (12 72 por 100), 
goma, ác ido t a r t á r i co (1,5 por 100) , ác ido cí t r ico (9,4 por 100) , ác ido 
mál ico , pectina, tartrato ácido de potasio (3,2 por 100), y , a d e m á s , se­
g ú n Gorup-Besanez, ác ido acético y fó rmico . 

Para uso medicinal se adminis t ra rara vez, como ta l , en cocimiento 
contra la sed, y en mix turas en c o m b i n a c i ó n con salsas de acc ión 
atemperante y purgante, pero especialmente como 

Pulpa de tamarindo depurada, pulpa tamarindorum depúrala (Farma­
copeas a u s t r í a c a y alemana), á cucharadas de t é , sola, ó habi tualmen-
te, como constituyente de electuarios purgantes (componentes del elec­
tuario leni t ivo , F . Austr , ; electuario de sen ,F . A l . ) . 

16. Conserva de ciruelas, pulpa prunorum ( F . Aus t . ) , de las c i rue­
las secas mediante cocción en agua, filtráción y concen t rac ión al b a ñ o 
de m a r í a después de a ñ a d i r azúcar . En t r a como componente del elec­
tuario leni t ivo. 

Fructus bsrberidis, baccae berberum. — Son los frutos cil indricos alar­
gados, de color rojo br i l lante al exterior, de sabor muy ácido, del berbe­
r í s vulgaris L . , a rborácea nuestra, caracterizados por un notable con­
tenido en ác ido mál ico (6 á 7 por 100), y sirven para la p r e p a r a c i ó n del 
syrupus berberum, todav ía usado en algunos puntos, especialmente 
asociado á las mixturas atemperantes y purgantes. 

Fructus myr t i l l i , baccae mir t i l lorum, bayas de mirto, los frutos del 
vaccininum myrfillus L . , generalmente conocidos, del t a m a ñ o de u n 
grueso guisante esférico, negros. Su jugo r o j o - p ú r p u r a - o b s c u r o , agri­
dulce y aun áspero , contiene, a d e m á s , ác ido má l i co y c í t r i co , azúcar . 
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pectina, substancia coJorante roja, etc., etc., tanino, que abunda, sobre 
todo, en la corteza del fruto. Frescos ó desecados constituyen u n agm-
dable remedio vu lga r en algunas regiones contra la diarrea. 

De la misnaa manera se u t i l izan los frutos del myrtillus rubmm^ 
frucfus vitis idaea del vaccininum vitis idaea rojo-escarlata; menos 
jugosos, pero m á s ásperos . 

Fructus belae. — Son losr frutos semimaduros desecados del aegle 
marínelos, a u r a n c i á c e a originaria y cul t ivada en la Ind ia . Maduros, se 
comen los frutos esféricos y ovales, gruesos como una manzana, de 
color verde-amarillento, en los cuales, doce compartimientos con varias 
semillas se encuentran alojadas en la pulpa del fruto, rica en substan­
cia mucosa, agridulce; con un fin m é d i c o sirven las bayas sin madu­
rar, cortadas en trozos y desecadas. Entonces presentan los segmentos 
una corteza dura, casi leñosa , densa, amar i l lo obscura, y la pulpa de­
secada, callosa (irregular), de color rojo obscuro y anaranjado en las 
capas superficiales, pero completamente decolorada en la superficie de 
sección, que se hincha en el agua y posee un sabor ac ídulo , a r o m á t i c o 
y astringente. E l tanino no es demostrable, m i c r o q u í m i c a m e n t e al 
menos— en su pa í s de origen sirven hace ya mucho t iempo como un 
precioso medio de t ratamiento en las diarreas y en la d i sen te r ía , y 
modernamente se ha in t roducido t a m b i é n en las Farmacopeas euro­
peas (inglesa y escocesa).—Se usa, principalmente, un extracto l í qu ido 
preparado de ellos, de 4 A 10 gramos por día . Un empleo aná logo en-
euentrnn en F i l ip inas las bayas de los frutos (en cocimiento) de la 
mangostana, garcinm mangosfana Z . , de la fami l ia de las c lus iáceas , 
que en Austral ia se cult iva mucho por el buen sabor de sus frutos. 
Estos ú l t i m o s suelen usarse completamente maduros en s u b s t i t u c i ó n 
de los frutos de befa [Benlley, 1867). 



Al te ran tes y reso lu t ivos . 

Es una serie de substancias medicinales, casi exclusivamente de 
cons t i tuc ión inorgán ica , que, según su acción fundamental sobre el or­
ganismo, se consideran en parte como alterantes, y en parte como reso­
lutivas. 

Resolutivos, medicamentos que obran disolviendo, suelen llamarse 
aquellos que tienen la propiedad de hacer desaparecer, obrando local-
mente ó sobre la hematopoyesis, la n u t r i c i ó n , las secreciones ó excre­
ciones, formaciones pa to lógicas (tumefacciones inflamatorias, tejidos 
neoformados, exudados y otros depós i tos morbosos), por reblandeci­
miento, fusión y reabsorc ión . Introducidos en el torrente circulatorio, 
d isminuyen ¡a plasticidad de la sangre (an t ip lás t icos , displást icos) , ace­
leran los procesos regresivos en el organismo y favorecen al mismo 
tiempo la e l i m i n a c i ó n de los productos finales de semejantes desccm-
posiciones. 

Esta i n t e r p r e t a c i ó n se extiende en parte t a m b i é n á las de los alte­
rantes que se l laman metasincrüicos, esto es, á aquellas substancias me­
dicinales por cuya in t roducc ión en el organismo todo el proceso de la 
nu t r i c ión se modifica en su esencia y en su curso por variaciones no 
conocidas a ú n que se producen en la c o n s t i t u c i ó n de la sangre y de los 
tejidos orgánicos, y con lo cual se determina la r emoc ión de los progre­
sivos procesos patológicos. Se supone t a m b i é n que, en lugar de estos 
ú l t i m o s , sobrevienen nuevos estados morbosos, provocados por aquellos 
remedios, y de este modo desaparecen los á que sustituyen ( m é t o d o 
susti tutivo). 

Los efectos lejanos del uso t e r apéu t i co de los alterantes y de ios re­
solutivos, que corresponden especialmente á las combinaciones de los 
metales alcalinos y a l ca l ino- t é r reos , a d e m á s del azufre, del iodo, mer­
curio, etc., etc., encuentran su exp l icac ión part icular en una modifica­
ción por ellos determinada en los procesos del cambio material influyendo 
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sobre Jas condiciones de la n u t r i c i ó n general y de los órganos en par­
t icular , de modo que hace posible la regres ión de sus alteraciones pa­
to lógicas , y luego la r emoc ión de los desó rdenes difundidos por todo el 
organismo. Sin embargo, la provechosa acción de esta clase de reme • 
dios puede producirse t a m b i é n por vías distintas de las mencionadas, y 
as í algunos ejercen preferentemente una acción dele térea sobre los m i -
crorgMii^mos, muchos otros sobre los fermentos no organizados del 
cuerpo, y , por ú l t i m o , otros determinan procesos de neu t r a l i zac ión , d i ­
so luc ión , etc., etc., en el organismo. 

De la acción fisiológica de los alterantes, f a rmaco lóg i camen te m á s 
importantes (mercurio, a rsénico , fósforo), d i f í c i lmen te pueden obtener­
se indicaciones para su uso t e r a p é u t i c o ; y m á s bien en la p rác t i ca se 
deduoe la i n t e r p r e t a c i ó n de su acción fisiológica, y por lo general se 
admin i s t r an á dosis p e q u e ñ í s i m a s , aconsejadas en T e r a p é u t i c a . 

Tan vaga y obscura d e t e r m i n a c i ó n de los conceptos acerca de los al­
terantes y resolutivos, deja absoluta l ibertad para la elección de los re­
medios que, por sus otras propiedades f a r m a c o d i n á m i c a s , deben ex­
cluirse de este grupo. Por lo tanto, el de los alterantes se reduce á u n 
corto n ú m e r o de remedios que se conducen de un modo m u y especial 
en el organismo, particularmente, de la clase de metales y metaloides con 
sus compuestos, de los cuales algunos presentan algo de c o m ú n en sus 
relaciones q u í m i c a s y fisiológicas, como el fósforo, el a rsénico y el a n ­
t imon io , en tanto que otros, como el iodo, el mercurio y el oro, es tán 
entre sus aná logos sólo por su acción medicinal , y poseen otra que les 
a t r ibuye el concepto de resolutivos, y por esto se consideran como re­
solutivos metálicos (alterantes an t ip lá s t i cos ) , en oposición á los prepara­
dos de plata, cobre, zinc y otros metales que se conducen de un modo 
aná logo , pero que, por sus propiedades de apretar los tejidos, se han l la­
mado consolidantes metálicos. 

17. Preparados de potasio. — E n las plantas, como en el organismo 
an imal , los compuestos inorgán icos e s t á n en su mayor parte combina­
dos con las substancias orgánicas , part icularmente con los cuerpos al-
b u m i n ó i d e o s , por lo cual se hallan en m u y í n t i m a s relaciones con los 
procesos vitales del organismo. A d e m á s de los fosfatos tórreos y el hie­
rro, como componentes esenciales de los g lóbu los sangu íneos , entran 
ios compuestos de los metales alcalinos (potasio y sodio), especialmen­
te los de los ácidos ca rbón ico y fosfórico y del cloro, que por sus propie­
dades q u í m i c a s , as í como por sus condiciones de solubil idad y di fus i ­
b i l idad , tienen notable importancia sobre el desarrollo y crecimiento 
del cuerpo, sobre los procesos de n u t r i c i ó n , sobre las secreciones y ex­
creciones. 

L a d i s t r i b u c i ó n de las bas^s alcalinas en el organismo no es unifor­
me. E n el suero de la sangre y de la l infa , en la saliva y en el jugo 
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pancreá t i co , en la bi l is y en los l í qu idos intersticiales de los tejidos, se 
encuentran casi exclusivamente las sales de sodio; en cambio, en los 
elementos celulares, part icularmente en los corpúscu los sanguíneos, ; 
-así como en los tejidos orgánicos , prevalecen las sales de potasio, y ade­
m á s los fosfatos de cal y de magnesia, en oposición al cloro, que pre­
domina como cloruro de sodio en los l íqu idos animales. E n tanto que 
las sales combinadas con la a l b ú m i n a de las cé lu las y de los tejidos 
es tán sujetas á un p e q u e ñ o cambio proporcional, y sólo al desaparecer 
ía a l b ú m i n a de los órganos pasan á las masas l í qu idas , en cambio las 
sales circulantes, disueltas en los l í qu idos p la smát i cos , sufren notables 
variaciones, en re lación con la continua e l i m i n a c i ó n que tiene lugar 
p r inc ipa imtu te con las orinas de una parte de las sales introducidas en 
exceso con la a l imen tac ión . Sosteniendo los álcalis en d iso luc ión , las 
substancias a l b u m i n ó i d e a s hacen posible su continua ox idac ión , as í 
como t a m b i é n la de las d e m á s combinaciones orgánicas por la introduc­
ción del ox ígeno en el organismo, constituyendo de este modo un fac­
tor esencial para los procesos del cambio material y parala p roducc ión 
del calor. Sirven t a m b i é n para la e l i m i n a c i ó n de los productos ác idos 
que se derivan de oxidaciones (ácido sulfúrico, carbónico , úr ico , etc.) 
por medio de diversos segregados y excretados. 

Es indispensable para la existencia del organismo la continua i n ­
t roducc ión y e l i m i n a c i ó n de sales alcalinas. Si d isminuye ó cesa la i n ­
t roducc ión , sobrevienen alteraciones de todo género y, por ú l t i m o , la-
suspens ión de las actividades funcionales, parque t a m b i é n por la com ­
pleta p r ivac ión de los compuestos inorgán icos en la a l i m e n t a c i ó n e l 
cuerpo pierde sales, aun cuando sus cantidades d i sminuyen en los se­
gregados y excretados. Consecuencias no menos d a ñ o s a s produce una i n ­
t roducc ión exagerada de sales alcalinas. Ya con u n mediano aumento 
sufre la hematopoyesis por el poder disolvente de los compuestos bá­
sicos sobre las grasas y los albuminoides y por el aumento de combus­
tiones de éstos, y sufre la nu t r i c ión (caquexia alcalina) por el aumen­
to de las secreciones y excreciones, especialmente de la orina, con la 
« u a l se e l iminan las sales en su mayor parte. Luego si la absorc ión de 
sales alcalinas excede ciertos l ími tes , las combinaciones de esta natu­
raleza de las substancias a l b u m i n ó i d e a s , part icularmente las de los te­
j idos , sufren tan profunda a l te rac ión en sus propiedades, que puede 
acarrear como consecuencia la p é r d i d a de sus actividades funcionales. 

L a absorc ión insuficiente de potasio, s egún las investigaciones de-
Kemmer ich (1869), en perros alimentados con carne, á la que median­
te lavados se sustrajo la mayor parte de sus componentes minerales, 
d i s m i n u y ó de un modo sorprendente el desarrollo de ios múscu los , d@ 
los órganos nerviosos y su energía; los animales, al f in , rehusaron la 
carne privada de sales de potasio. E i r cambio, si la carne está bien 
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provista (para 500 gramos de carne 4 de fosfato y de cloruro de pota­
sio y t a m b i é n un poco de cloruro de sodio), los animales aun pueden 
nutr i rse convenientemente. 

Á consecuencia de la i n t roducc ión exagerada de sales de potasio» 
el plasma s a n g u í n e o las segrega sucesivamente, sin que puedan susti­
t u i r á los correspondientes compuestos sódicos, y aumenta, por esto, 
su cantidad en las orinas. Lo mismo sucede con las sales de sodio. 
De este modo resulta que el organismo puede conservar hasta cierto 
l i m i t e su grado de alcal inidad, á pesar del exceso ó defecto de las 
sales de sodio ó de potasio Si la absorc ión es insuficiente, las sales 
alcalinas puestas en l ibertad por la c o m b u s t i ó n de los albuminatos en 
la sangre y en los tejidos son de nuevo utilizadas en gran parte para 
las necesidades del organismo. 

L a cantidad de sales de potasio expulsadas diariamente en condíc io 
nes normales, depende principalmente de la cantidad y calidad de los 
alimentos. Según Salkowski (1870), llega en el adulto, por t é r m i n o me­
dio, al 38,5 por 100 de la totalidad de sales alcalinas eliminadas, de las 
cuales sólo con la orina asciende al 36,9 por 100, y precisamente corres 
ponden á 3 de ó x i d o de potasio; resultado que concuerda m u y exacta 
mente con los de las pruebas de Dehn (4,5 K l = 2.9 K2 O). E n el hom­
bre, en ayunas, crece en la orina, en proporc ión al consumo de los teji­
dos, la cant idad de potasio con relación á la de sodio, en tanto que en 
el i n d i v i d u o sano sucede lo contrario. A d e m á s de la a l i m e n t a c i ó n , son 
desde este punto de vista muy importantes t a m b i é n los estado? morbo­
sos S e g ú n las investigaciones del mismo autor, en los estados febriles 
se produce un aumento en la e l i m i n a c i ó n de las sales de potasio con 
re lac ión á las de sodio, en tanto que en la convalecencia subsiguiente se 
e l imina mucho m á s sodio que potasio. L a cantidad de potasio emi t ida 
en u n d ía de fiebre corresponde á tres ó cuatro veces, todo lo m á s á siete^ 
de la expulsada en uno sin fiebre; así . en las deposiciones a c o m p a ñ a d a s 
de fiebre, por ejemplo, en el tifus abdominal , la cantidad de potasio pre­
valece sobre la de sodio en las evacuaciones intestinales, mientras que 
las heces diarreicas son m á s ricas en sodio (C. Schmidt) . En ¡a orina 
e sco rbú t i ca , Garrod (1848) encon t ró d i sminuida la cantidad de sales 
de potasio, lo cual conf i rmó Ralfe, que, como I m m e r m a n n , admite 
que el empobrecimiento de los tejidos y de los g lóbulos rojos en pota­
sio y las malas condiciones de que dependen determinan ¡as manifes­
taciones del escorbuto 

E l potasio y el sodio ofrecen en las propiedades, tanto q u í m i c a s 
como farmacológicas , de sus componentes respectivos, tan sorprenden­
te semejanza, que durante mucho t iempo fueron considerados como 
equivalentes en T e r a p é u t i c a . Pero las investigaciones del ú l t i m o dece­
nio dieron por resultado que entre las dos indicadas substancias exis-
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t í a una diferencia fisiológica fundamental . E n efecto, en los animales 
•de sangre fría y caliente las sales de potasio, directamente introducidas 
en la sangre en cantidad relativamente corta, provocan debil idad y 
luego suspens ión de los movimientos musculares y pará l i s i s del cora­
zón en d iás to le . Con el decaimiento de la act ividad cardíaca , la pre­
s ión s angu ínea , la frecuencia y la fuerza del impulso cardíaco d i smi ­
nuyen; el r i t m o se torna irregular; la t r a n s m i s i ó n á ios ó rganos nervio­
sos centrales se entorpece y altera el cambio gaseoso en los pulmones, 
cuyas alteraciones determinan respectivamente convulsiones c lón icas 
y respi rac ión dispneica. La pará l i s i s cardiaca no se evita, n i modifica 
la forma de! envenenamiento por el potasio, si antes ó d e s p u é s de la 
inyecc ión se cortan los nervios vagos. Las sales de sodio, inyectadas en 
la sangre á dosis mucho mayores, no determinan sino una debi l idad 
transitoria del organismo, sin efecto notable sobre el corazón, n i per­
ceptibles consecuencias sobre las actividades de los órganos nerviosos 
centrales, de los m ú s c u l o s y de los nervios (Cl . Bernard y Grandeau, 
Ranke, 1864; Podkopaéw, Gut tmann , 1865; Auber t y Dehn, 1874; 
Kohler , 1877, etc., etc.) 

L a dosis mor ta l de ias sales de potasio introducidas en la sangre, 
corresponde, con aproximada exacti tud, á su contenido en potasio. 
Sigue r á p i d a m e n t e la muerte de spués de inyectar en !a yugular de los 
«onejos , gatos y perros dosis de 10 á 20 centigramos de cloruro de po­
tasio. 

E n los perros, especialmente, la diferencia entre la toxicidad del 
potasio y del sodio es í a n grande, que bastan para matarlos 27 cen 
tigramos de KC1 por ki logramo de peso, en tanto que son necesa­
rios 3,75 centigramos de .NaCl; así que el p r imero obra 13 veces m á s 
e n é r g i c a m e n t e ( F r . Hermanns, 1872). Las ranas se envenenan en diez 
á veinte minutos con 9 ó 10 centigramos de KC1 inyectado s u b c u t á ­
neamente. 

Si las dosis son m á s p e q u e ñ a s , pero aun tóx icas , precede á la 
muerte defini t iva un estado de muerte aparente, durante el cual los 
animales quedan inmóv i l e s , con los reflejos abolidos, las pupilas d i ­
latadas, la pres ión cae casi á cero, y el corazón desarrolla a ú n con­
tracciones no del todo r í t m i c a s . En los animales en t a l estado, los 
aparatos nerviosos del corazón, como han observado Bohm y M i k w i t z 
(1874), conservan todav ía por mucho t iempo su exci tabi l idad, y con la 
r e sp i rac ión art if icial , seguida con constancia mediante la c o m p r e s i ó n 
del t ó r a x y con la i r r i t ac ión mecán ica del corazón, aun pudo prevenir­
se la muerte definit iva en animales que desde hac í a treinta y seis m i ­
nutos yac í an en un estado de muerte aparente. A l despertar de ella, 
en seguida las contracciones ca rd íacas adquir ieron excesiva energía ; 
m á s tarde la resp i rac ión e spon tánea , y d e s p u é s de a l g ú n t iempo la ex-
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c i tab i l idad refleja, estaba tan notablemente aumentada, que d é b i l e s 
e s t í m u l o s provocaban convulsiones. 

A u n empleadas sobre el tegumento externo las soluciones d i l u i d a » 
de sales de potasio (KC1 1 por 100), abolen la exci tabi l idad de los 
m ú s c u l o s y de los nervios. E l corazón de la rana, b a ñ a d o en semejante 
so luc ión , deja de contraerse, en tanto que una de sales de sodio de igua l 
concen t r ac ión no produce este efecto; así que los m ú s c u l o s y nervios pa­
ralizados por la acción de la sal de potasio, vuelven á ser excitables en 
una so luc ión d i lu ida de sales de sodio (Podkopaéw) . Sólo á m u y fuerte 
c o n c e n t r a c i ó n d isminuye la exci tabi l idad, pero siempre m u y lenta­
mente. 

Ulteriores investigaciones sobre la acción de las sales de potasio 
sobre los múscu los , han demostrado que obran sobre los estriados, acor­
t ándo los , produciendo al mismo t iempo u n aumento de su elasticidad, 
en tanto que con las sales de sodio no se modifica, n i su longi tud , n i 
su elasticidad (Rossbanh y v. Anrep, 1880). Por lo que respecta á los 
m ú s c u l o s lisos, resulta de las investigaciones hechas por Nothnagel 
(1882) sobre la pared externa del intestino en los conejos y en los perros, 
y por Bardeleben (1882) en u n hombre decapitado, á las cuales se re 
fieren las de Floel (1884), que por la ap l icac ión de las sales de potasio 
se est imula directamente la capa muscular intest inal , y por las de sodio 
la pared intest inal lo es sólo por medio de los nervios, y que, por lo 
tanto, las sales de potasio determinan contracciones correspondientes 
a l asiento del e s t í m u l o , y m á s ó menos proporcional á él, mientras que 
las sales de sodio provocan contracciones dist intamente localizadas en 
los diferentes animales, y positivamente no corresponden al punto del 
e s t í m u l o . 

Por la i n t r o d u c c i ó n en el e s tómago y en el tejido conectivo subcu­
t á n e o , el peligro de muerte es mucho menor por las sales de potasio. 
Los perros no mueren por pará l i s i s ca rd íaca en la absorc ión gás t r i ca , y 
los conejos sólo con dosis de 3 gramos de KC1 ó de KNOs con fenóme­
nos gas t ro-entér icos , y en la a d m i n i s t r a c i ó n s u b c u t á n e a con dosis de 
1 á 1,5 (Bunge). L a sangre arterial de los animales envenenados con 
las sales de potasio, es extraordinariamente clara. E l uso de grandes 
dosis de sales potás icas f ác i lmen te difusibles, como la sal-nitro, provo~ 
ca en el hombre graves inflamaciones del e s tómago y del intestino con 
s í n t o m a s que atestiguan evidente pa r t i c ipac ión del corazón. L a r á p i d a 
e l i m i n a c i ó n por los r í ñ o n e s de las sales de potasio absorbidas por el 
e s t ó m a g o , evita en el hombre, y en los d e m á s animales de sangre ca­
liente, la a c u m u l a c i ó n en este l í q u i d o de cantidades perjudiciales para 
e l corazón. 

Las sales de potasio m á s d i f í c i lmen te difusibles (sulfato, lactato, 
tar t ra to de K ) pueden introducirse t a m b i é n en gran cantidad en el es-
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tó iuago sin dar lugar á f enómenos tóxicos , porque, como excitan las de­
posiciones, su absorc ión se hace lenta é incompletamente. Del m a j o r 
poder de difusión de las sales de potasio, en re lac ión de lascorrespon 
dientes sales de sodio, depende asimismo la mayor acción d i u r é t i c a 
de las primeras, así como el mayor e s t í m u l o que ejercen sobre las m u 
cosas. Pasan t a m b i é n con nías facil idad á la sangre, y provocan fenó­
menos generales m á s r á p i d a m e n t e que las primeras. 

1. Compuestos de potasio con el agua y el ácido carbónico. 
a) Hidróx ido de potasio (F . Aus t r . ) , ka l i causticum fusum ( F . A l . ) , 

ka l i idricum, lapis causticus chirurgorum, cauterio potencial, ^ofasa cáus­
tica fundida, hidrato de potasa, lápiz cáus t i co de los cirujanos.—Barritas 
blancas ó amarillas, secas, duras, que se disuelven muy fác i lmen te en 
el agua caliente, se humedecen y se disuelven al aire. A d e m á s de las 
indicadas, hay, según la Farmacopea alemana, la potasa cáustica líqui­
da, liquor ka l i caustici, claro, incoloro ó amarillento; contiene el 15 
por 100 de hidrato de potasa. 

E l oxihidrato de potasio ó potasa cáustica se obtiene haciendo evnpo-
rar la potasa cáus t i ca l í q u i d a (lejía de potasa) y calentando el residuo 
en una cápsu la de plata, hasta que, puesta una gota sobre una placa 
metá l i ca , se solidifica r á p i d a m e n t e . L a masa, todav ía l í qu ida , se vierte 
en moldes de hierro calientes, en los cuales adquiere la forma de ba­
rri tas, ka l i causticum fusum in bacillis, ó se vierte sobre una l á m i n a me­
tá l ica fría, y en cuanto se solidifica se corta en trozos regulares, ka l i 
causticum i n f rus t í s (F. A l . ) , que se usan preferentemente en so luc ión 
para b a ñ o s y lavados cáus t icos . 

Fundiendo la potasa cáus t ica con cal viva (en la relación de 2 5 :10 
partes de hidrato potásico) , se obtienen barritas menos fusibles, lapis 
causticus cum cale. 

Para preparar la lejía de potasa se disuelve el carbonato de K 
bruto en doble volumen de agua c o m ú n ; clarificado el l í qu ido , deján­
dolo precipitar, se d i luye con 10 partes de agua, luego se calienta en 
una cápsu la de hierro hasta la ebu l l i c ión y , mezc lándolo con agua, se 
obtiene ia potasa cáus t i ca (6/io partes) de consistencia pu l t ácea fluida, 
y esta mezcla se sostiene en ebu l l i c ión hasta tanto que, ensayado 
un poco filtrado y puesto en H C d i l u i d o , no determina efervescencia 
alguna, y , por ú l t i m o , separando el sedimento, se le coloca en un vaso 
bien cerrado. Por evaporac ión de la lejía se aclara; del peso específico 
de 1,142 á 1,146 se obtiene la supraindicada potasa cáustica l íquida, y 
d i l u ida a l peso específico de 1,33, la lejía de potasa, kal i causticum so-
lutum, al 33 por 100, en otro t iempo m u y usada. 

Después de evaporado hasta la sequedad el residuo (potasa cáustica 
seca), posee a ú n el 6 á 7 por 100 de agua; con la fusión (potasa cáus t i c a 
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fundida) la pierde por completo hasta la q u í m i c a m e n t e combinada. 
L a potasa cáustica ( K H O) es la base m á s fuerte. Empleada en subs­

tancia, destruye todo tejido animal , porque sustrae á v i d a m e n t e agua 
á los tejidos con gran desarrollo de calor; disuelve y descompone en 
gran parte las sales, las grasas y los albuminoides, y esta acción cáus­
tica, por su fluidificación y su notable d i fus ib i l idad , alcanza siempre 
mayor ó menor ex t ens ión del punto de ap l icac ión ; y á causa de la sus­
t racc ión de agua de las partes del cuerpo que con ella se ponen en 
contacto, las capas del tejido se transforman r á p i d a m e n t e , por activa 
fusión, en una masa blanda, sucia. A u n la capa c ó r n e a de la piel no 
puede ofrecer sino u n débi l obs t ácu lo á la acc ión disolvente de la po­
tasa cáus t i ca . L a escara producida se seca al aire y se desprende poco 
á poco en la segunda ó tercera semana sin violentas manifestaciones 
de reacc ión . 

L a inges t ión á s p o t a s a cáust ica ,que tiene sabor fuertemente alcalino, 
determina inmediatamente intensos dolores que se extienden desde la 
boca al epigastrio, y al mismo tiempo v ó m i t o s violentos é intensos es­
fuerzos con que se arrojan masas mucosas, p á l i d a s , de reacción fuer­
temente alcalina, mezcladas con sangre y porciones de mucosas necro-
sadas, á que siguen después de a lgún t iempo deposiciones albinas 
sanguinolentas, a c o m p a ñ a d a s de cólicos. L a deg luc ión , fonación, res­
p i r ac ión y d e m á s funciones, se conducen como en los estados consecu­
tivos á la acción de las substancias cáus t i ca s (tumefacciones inflama­
torias, supuraciones, retracciones cicatriciales), y las consecutivas al 
envenenamiento con ácidos cáus t icos (véase págs . 8 y 9). Los labios se 
arrugan, se cubren de una escara negra; la lengua se hincha, se pone 
obscura, y j u n t o á las m á r g e n e s de la epiglotis, abultada y llena de es­
caras, se desprende la mucosa en diferentes puntos; en la porc ión i n ­
ferior del esófago se encuentran es t r ías gris-obscuras, en el sentido 
longi tudina l ; la mucosa del e s t ó m a g o es tá reblandecida como pulpa, 
e q u i m ó t i c a , y , por una fuerte concen t r ac ión de la potasa, aun puede 
perforarse y depositarse en la cavidad abdominal un l í qu ido obscuro; 
en tales casos, hay t a m b i é n con frecuencia alteraciones secundarias, 
part icularmente en el abdomen y en las v ías a é r e a s . 

Á consecuencia del uso c o m ú n de la sosa y la potasa cáus t i cas en 
forma de lejía en la economía domés t i ca y en las artes, son frecuen 
tes los envenenamientos por imprudencias ó con fines suicidas. L a 
dosis mortal depende esencialmente de la cantidad y concen t r ac ión 
del l í qu ido alcalino absorbido. Y a cantidades proporcional mente pe 
q u e ñ a s de lejía pueden determinar la muerte. E l tratamiento del en­
venenamiento consiste en la r á p i d a a d m i n i s t r a c i ó n de agua, de ác idos 
neutralizantes y de remedios envolventes protectores (pág. 155, t. I ) . 
E n cambio, muy rara vez se producen envenenamientos cun carbonates 
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alcalinos, entre los cuales, y la potasa sobre todo, en a t enc ión á su ac­
ción cáus t ica , hay sólo diferencia de intensidad. 

La potasa, á causa de su acción cáus t ica , aun en soluciones acuosas 
ó a lcohól icas muy diluidas, no se emplea mucho para uso interno; pero, 
en cambio, se usa el carbonato de potasa, cuyos efectos cáus t i cos y ac­
cesorios son muy i n f e ñ o r e s á los de !a base. 

L a potasa cáus t i ca se funde, en parte sola (en barritas), en parte 
asociada á la cal cáust ica , que a t e n ú a notablemente la fluidificación y 
la acción destructora, en forma pasta cáustica de Viena (R. 141) ó de 
lápiz cáustico de Filhos, que se usa cuando se desea la des t rucc ión ó re­
moc ión de grandes y compactas neoplasias que presentan obs tácu los 
á otras substancias cáus t icas , y precisamente para el desprendimiento 
de formaciones aftosas, de condilomas, de formaciones papulosas, de 
grandes n ó d u l o s luposos, de los nevi materni, de tumores eréct i les , de 
fungosidades, etc., etc., y luego para la cau te r izac ión de tumores ma­
lignos y de heridas infectas por venenos animales (hidrofobia, carbun­
co, etc.), para la abertura de accesos ó de otros tumores cavitarlos y para 
fontículos. [jas barras cáusticas de Filhos se usan especialmente para las 
cauterizaciones de las tonsilas h iper t róf icas , de las mucosas degenera­
das, de los trayectos fistulosos, etc., etc. 

L a cauter izac ión con la potasa cáus t i ca provoca un dolor urente, 
creciente, que dura varias horas. L a des t rucc ión de la parte de este 
modo transformada en una masa sucia, blanda, se extiende mucho m á s 
al lá del punto de apl icación; asi que la escara tiene, de spués de dos ó 
tres d í a s , una ex tens ión dos ó tres veces mayor. E l uso del lápiz c á u s ­
tico requiere por esto mismo alguna prudencia, especialmente si cerca 
del punto de apl icac ión hay vasos gruesos, nervios ú otras partes cuya 
caute r izac ión pueda resultar peligrosa, como t a m b i é n en los casos en 
que se encuentran importantes producciones, cicatrices profundas y 
extensas. Como envolvente para poder coger con los dedos semejantes 
barritas, sirve una hoja de papel de plomo. 

Para la ap l icac ión de la, potasa cáustica en forma de pasta se desl íe, u n 
poco antes de usarla, una mezcla reducida á polvo, moliendo cuatro 
partes de cal cáus t i ca y cinco de hidrato de potasa, polvo escarótico de 
Viena (cauterio potencial), en algunas gotas de agua ó alcohol, hasta 
tener una pasta densa, blanda, pasta cáustica vienense, que, m á s ó menos 
densa, se extiende sobre un trozo de lienzo y se aplica sobre el punto 
que se quiere cauterizar (para la des t rucc ión de neoformaciones, de 
densas capas c u t á n e a s sobre g l á n d u l a s supuradas, de ú lceras f a g e d é n i -
cas, etc., etc.), d e s p u é s de haber puesto, para defensa de las partes i n ­
mediatas, un cerato adhesivo perforado en el centro. S e g ú n el grado á& 
cauter izac ión que se desea, se deja la pasta colocada durante algunos 
minutos ó media hora; de spués de levantarla, se lava cuidadosamente. 
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la parte ó se la b a ñ a directamente. La escara se desprende d e s p u é s de 
diez ó catorce d ías , y deja una superficie cruenta, m á s lenta de curar 
que todas las producidas por otras substancias cáus t i ca s . Para ca lmar 
el dolor, se a ñ a d e á la pasta morfina ( 1 : 3-5 de pasta), que, por una ab­
sorc ión parcial, provoca el sueño , y aun á veces el vomito (Schuh). E n 
los cadáveres , esta pasta forma una escara amar i l len ta ; en cambio, en 
las muertes aparentes, rojo-obscura ó negra (Peyraud), 

E l etilato de potasio ( K C2 H5 O), recomendado como cáus t i co por 
Richardson (1870), obra couio la potasa cáus t i ca , d e s d o b l á n d o s e en se­
guida en los sitios h ú m e d o s en alcohol y potasa; sin embargo, la caus­
t icac ión que hace, debe resultar algo menos dolorosa, y aun el dolor 
puede abolirse por la aspers ión del cloroforsno (con formac ión de c lo ­
ruro de potasio y de é te r t r i e t i l i co) . L o mismo se conduce el etilato de 
sodih. Estos l íqu idos , especialmente para la cau te r i zac ión de los nevi 
materni, se ponen sobre el punto que se desea cauterizar a u x i l i á n d o s e 
con una barri ta de vidr io . 

A d e m á s , para la cau te r izac ión directa, se usa la potasa cáus t i ca aun 
en soluciones á la concen t rac ión de 1 : 2-3 de agua, ó t a m b i é n ai grado 
de concen t rac ión de la lejía cáust ica; para unciones y fricciunes en el lu ­
pus eritematoso, en el eczema inveterado; para tocar los callos y ojos de 
gallo, ó restregarlos con p ied ra -pómez mojada en lejía, ó mezclada con 
grasa (liq. kal. caus. 1 :2 , cetáceo, etc., sapo unguinosus), como jabones sua­
ves en los casos ya indicados (págs. 126 y 129, t . L ) , m á s ó menos abun­
dantemente d i lu ida (0,5 á 2 por 100); para lociones y cataplasmas en las 
enfermedades c u t á n e a s , parasitarias y pruriginosas; para destruir gra­
nulaciones fungosas, y a d e m á s para inyecciones de aguas medicinales 
(0,25 á 1 por 100); para b a ñ o s generales y locales (25 a 50 ó 100 de po­
tasa cáus t i ca para un llamado b a ñ o alcalino fuerte, 1-1,5 : 1 l i t r o de 
agua para un b a ñ o local); los primeros en el cólera as iá t ico , en la pará­
lisis, en el t é t anos y en otras graves formas convulsivas; baños cáus t i ­
cos de pies en la amenorrea, dismenorrea y como derivativo en dife­
rentes estados morbosos; lejía al 1 ó 2 por 100 t a m b i é n para lavados, 
con el fin de desinfectar mesas, utensilios de cuadras y carros. 

Para cauterizar los condilomas especialmente acumulados y los ojos 
de gallo, Gerhard r e c o m e n d ó el licor de ¡ilomo cáustico, una solución a l 
3,30 por 100 de ó x i d o de plomo en lejía de potasa al 33 por 100, y 
Bockhardt (1888) p r epa ró las barras cáusticas de plomo mediante fus ión 
de 20 partes de óx ido de plomo y 80 de potasa cáus t ica en una cápsu­
la de plata y sol idif icándola en moldes adecuados. 

h) Carbonato de potasa, kalium carbonícum. — L e hay en bruto, car­
bonato de potasa crudo, ó puro, carbonato de potasa puro (P. Austr . y A l . ) 
oficinal; este ú l t i m o es u n polvo blanco, de fuerte reacción alcalina, 
que da una solución l i m p i a en igual volumen de agua y que debe 
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contener cerca del 100 por 1Q0 (95 por 100, F . A l . ) de carbonato de po­
tasio. A d e m á s , la Farmacopea a u s t r í a c a tiene como preparado la so­
luc ión de sal pura en dos partes de agua destilada, carbonato de potasa 
disuelto, licor de carbonato de potasa, licor de sales t á r t a r a s , del peso 
específico de 1,33; y la Farmacopea alemana, a d e m á s del neutro, tiene 
una sal ácida, el bicarbonato de potasio, kalium carbonicum en cristales 
transparentes, incoloros, de reacción alcalina, lentamente solubles en 
cuatro partes de agua y no en el alcohol . 

E l carbonato de potasa en bruto se encuentra en el comercio, en par­
te, como lejía; es el residuo sa l íno-a lca l íno que queda d e s p u é s de la 
lex iv iac ión de las cenizas de los vegetales, su evaporac ión y calcinifica-
ción en parte como producto de transformaciones químicas del cloruro 
de K , particularmente de las sales de Stassfurt. E l carbonato de potasa 
bruto en forma de potasa calcinada resulta de p e q u e ñ a s ó grandes ma­
sas irregulares, porosas, de color gris rojizo-azulado, que, expuestas a l 
aire, absorben el agua y se transforman en una masa salina h ú m e d a . 
E l carbonato de potasa bruto oficinal debe contener al menos el 80 y , 
según la Farmacopea alemana, el 90 por 100 de carbonato de potasa. 

Privado de agua el carbonato de potasa (K2 COs), forma una masa 
seca, pulverulenta, de p e q u e ñ o s granulos que se humedecen al aire, y 
por ú l t i m o , se funde en un l í qu ido oleoso (oleum t a r t a r í per deliquium). 
Si la solución de semejante sal se evapora hasta el peso específico 
de 1,58, y se tiene al fresco, cristaliza (K2 COs -f- 2 H2 O). Adquiere 
t a m b i é n f ác i lmen te u n segundo equivalente en peso de ác ido carbóni ­
co, si se humedece por su acción ó si se hace borbotar este ácido en 
una solución de sal. Se forma entonces la indicada sal ácida , l lamada 
t a m b i é n kalium hydrocarbonicum, bicarbonato de potasa ( K H COs), 
cuyos cristales de sabor y reacción d é b i l m e n t e alcalinos pierden, ex­
puestos al aire, el ác ido ca rbónico , y , calentados á 200° la mi t ad de su 
agua. 

E l carbonato de potasa se diferencia fisiológicamente de la potasa 
cáust ica , en realidad, sólo por su déb i l acc ión cáus t i ca , que depende de 
su menor alcalinidad. Con u n fin curat ivo se usa sólo, por lo general, 
al exterior, especialmente en las enfermedades de la piel; a¿ interior, á 
causa de su indiscut ible acción i r r i t an te sobre la mucosa del e s t ó m a ­
go, se emplea muy rara vez, pref i r iéndose el carbonato doble de potasa, 
que tiene déb i l reacc ión ác ida , obra suavemente, y el cual, a d e m á s de 
obrar como sal potás ica , posee t a m b i é n propiedades medicinales cómo 
el carbonato ác ido de sodio, y , como éste , puede usarse en los casos en 
su lugar ind;cados como medio neutralizante de la acidez, como pépt i ­
co, como disolvente del moco y como d i u r é t i c o . 

Cinco gramos de bicarbonato de K , tomados diariamente por Ra-
buteau, determinaron una abundante diuresis. E l pr imer día, la reac-
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ción se conservaba ác ida ; m á s tarde se tornaba neutra; dos ó tres horas 
d e s p u é s de la inges t ión , alcalina. E n una s e ñ o r a que hubo tomado 6 
gramos al d ía , sobrevino al cabo de siete u n estado de anemia con pér­
dida de la fuerza muscular y del apetito, cefalalgia é insomnios, cuyos 
f enómenos no se disiparon sino ocho d ías d e s p u é s de terminar las i n ­
vestigaciones (Rabuteau, 1871). 

No hay indicaciones especiales para el uso interno del carbonato 
de potasio en re lac ión con los correspondientes compuestos de sodio; 
sólo contra la d iá tes is ú r ica , part icularmente la a r t r i t i s ú r i ca , para la 
r emoc ión de los depós i tos gotosos, se da la preferencia á los carbona-
tos, así como á las sales de potasa de ác idos o rgán icos , á causa de la 
m á s fácil solubi l idad del urato de potasa en presencia de ellas, y tam­
bién como d iu ré t i cos . 

Se usa el bicarbonato de potasa, al interior, de 2 decigramos á 1 gramo 
por dosis (carbonato de potasa puro, sólo de 1 á 5 decigramos por dosis) 
muchas veces al d í a , en polvo ó disueito en agua, en agua de sosa, en 
aguas minerales, con escipientes mucilaginosos ó aromát icos , -en pasti­
llas (5centigramos por dosis) y polvos gasíferos (pág. 33, t . L ) ; al exterior, 
el carbonato simple de potasa se usa en so luc ión para lociones (0,5-2:100 
de agua) contra el pi t ir iasis , el acné , el eczema crónico , las efél ides 
[pecas] y enfermedades c u t á n e a s parasitarias, como componente de 
aguas de tocador, como jabones y bó rax , para cataplasmas con que re­
blandecer las extratificaciones e p i d e r m ó i d e a s , para destruir las granu­
laciones fungosas sobre las ú lce ras , para inyecciones (0 2 -1 : 100 de 
agua) y para baños (100 y hasta 500 gramos para u n b a ñ o general y 
5-10 :1.000 de agua para baños locales en los casos indicados para la 
potasa cáus t ica , pág 59), rara vez con grasas en forma de u n g ü e n t o s 
y l in imentos; el bicarbonato de potasa en so luc ión (0,5 :100 de agua) se 
pulveriza para inhalaciones como disolvente del moco y expectorante, 
as í como para inyecciones vesicales (1 :50-100), como medio neutra­
lizante y como los jabones en enemas. E l carbonato de potasa disueito se 
prescribe en dosis t r ip le de la indicada. 

I I . Sales potásicas de ácidos vegetales. — Las sales de potasa de áci­
dos vegetales con reacción neutra (acetatos, tartratos, citratos, malatos, 
lactatos, etc., etc.), son bien toleradas por el e s t ó m a g o en dosis propor­
cional mente grandes, como las de sodio. E n cons ide rac ión á su ulterior 
acción fisiológica, se encuentra entre los agentes purgantes (sulfates y 
fosfatos) y los carbonates alcalinos dobles. Gracias á su menor d i f u s i ­
b i l idad en c o m p a r a c i ó n con los carbonates, y , por consiguiente, á su 
mayor permanencia en el conducto in tes t inal , obran en grandes dosis 
como purgantes, en cuanto que el e s t í m u l o determinado sobre la m u ­
cosa intest inal aumenta tanto la secreción como la peristalsis. 

Y a durante su permanencia en el organismo, las indicada0, sales se 
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transforman en carbónatos alcalinos en p e q u e ñ a cantidad, y sufren luego 
ta l t r a n s f o r m a c i ó n completamente d e s p u é s de l l e g a r á la sangre ( W o h -
ler). Á consecuencia de esto, como por la absorc ión de estos ú l t i m o s , 
aumenta la alcalinidad de los jugos del organismo, la neu t ra l i zac ión 
de sus componentes ác idos , la d i so luc ión , así como la continua trans­
fo rmac ión y ox idac ión de las substancias a l b u m i n ó i d e a s y s i m i ­
lares. 

La orina, m á s abundantemente emit ida d e s p u é s de la absorc ión de 
grandes cantidades de estas sales, así como de los vegetales que las con­
tienen, especialmente de ciertas especies de frutas (fresas, uvas y otras), 
pierde en parte su reacción ác ida á consecuencia de la mencionada 
t r ans fo rmac ión en carbonates alcalinos, y tal vez se torna, de spués de 
fuertes dosis, alcalina, como la orina de los animales herb ívoros , cuya 
reacción alcalina es debida á los mismos hechos, é igualmente se entur­
bia, porque se precipitan los fosfatos tórreos. Por esto, las sales de los 
ácidos vegetales, como los carbonates alcalinos, pueden resultar ú t i l es 
por sus propiedades neutralizantes y disolventes en ciertos trastornos 
urinarios debidos al aumento de ácidez de la orina ó á la i r r i t ac ión 
provocada en las vías urinarias por los cálculos angulosos de cristales 
de ácido ú r ico . 

Mientras los carbonatos alcalinos, por su acción i rr i tante , á grandes 
dosis, sobre la mucosa del e s tómago , producen fác i lmen te trastornos 
digestivos y otros inconvenientes, las sales vegetales pueden tolerarse 
por el e s tómago , sin desorden alguno, en cantidades notables y duran­
te mucho t iempo; esto tiene tanto m á s in te rés , cuanto m á s hay por 
obtener el efecto general de la acción alcalina, como testimonio de ios 
carbonatos de estas bases. 

Se usan los alcalinos vegetales de preferencia en la d iá tes i s ú r i ca y 
en la gota, en el infarto crónico del h ígado , en la p lé tora abdominal , en 
las hemorroides, en los catarros biliares; pero, sobre todo, como d i u r é 
ticos, en la h id ropes ía y en casos de reunirse exudados fluidos en las 
grandes cavidades del cuerpo, especialmente en la pleura y el peritoneo 
(cuando ha cesado el per íodo inf lamator io) ; en fin, en los mismos casos 
mencionados hablando del carbonato sódico. Su acción pép t ica es pe 
q u e ñ a en re lación á la de los bicarbonatos alcalinos. 

a) Acetato de potasio ( K Ca Hs O2), kalium aceticum, acetas lixivae 
sire kalicus. — Este cuerpo se conserva en estado de solución, porque 
a l aire es bastante delicuescente, kalium aceticum solutum (F . Austr . ) , 
liquor ka l i i acetici (F . A l . ) , Solución de acetato de potasa, oficinal, s egún 
la Farmacopea alemana, aun bajo la forma sól ida , como masa salina 
constituida por cristales blancos, brillantes, f ác i lmen te delicuescentes 
al aire, en forma foliácea {térra fol ia ia t a r t a r í ) , solubles en 0,36 partes 
de agua y en 1,4 partes de alcohol. L a so luc ión se presenta clara, inco-
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lora, casi neutra, del peso específico (F . Austr . ) de 1,20, lo cual indica 
cerca del 40 por 100 de acetato de potasa. 

L a solución de acetato de potasa se obtiene saturando el ác ido acé 
tico d i lu ido con carbonato de potasa puro, y evaporando la s o ' u c i ó a 
neutra filtrada hasta tener el peso específico indicado. E l liquor ka l i i 
acetici preparado, según la Farmacopea alemana, mediante s a tu rac ión 
del ác ido acét ico d i lu ido con bicarbonato sódico, tiene el peso específi­
co de 1,176 hasta 1,180; así que, en tres partes en peso, hay una de ace­
tato potás ico . 

E l acetato potásico aumenta la secreción ur inar ia en el hombre sano 
(Boecker, G. B i r d ) y aun en los animales (Binz). Tomado repetidamente: 
á altas dosis, puede producir hematuria (Ciaras) por su acción sobre la 
sangre y sobre los r í ñones . Con su uso d isminuye la cantidad de fosfa­
tos tórreos , por lo cual aumenta la de las otras sales (Boecker). Se usa 
a l inter ior , sobre todo como d iuré t i co , m u y frecuentemente como coad 
yuvante de los preparados de d ig i ta l , y oscila en dosis de 5 decigramos 
á 2 gramos eñ solución ó en pildoras; por lo general. Ja solución de esta 
sal, liquor ka l i i acelici, á la dosis de 2 á 10 gramos, varias veces a l d í a 
(una á dos cucharadas de té en agua de soda ó en una tisana d iu ré t i ca ) , 
hasta 30 gramos por día y en m i x t u r a . 

h) Tar t ra to ácido de potasa, hidrotartrato de potasa, tartrato pur i ­
ficado, M í a r t r a l o de potasa, kalium Mdrotartaricum (P. Austr .) , lar tarus 
depuratus (F . A l ) , kalium biiartaricum, ka l i tartaricum, acidum depura-
fum, tar tras lixivae seu patasse acidulus. — Escamas ó polvo cristalino 
de sabor ác ido áspero , solubles en 20 partes de agua caliente y m u y 
poco en agua fría. L a sal quemada exhala un olor que recuerda el del 
a z ú c a r quemado, y se transforma en una masa carbonosa que, hume­
decida, presenta reacción mu^y alcalina, y, al inflamarse, da una colo­
r a c i ó n violeta. 

c) Tar t ra to de potasa, kalium tar tar icum (F. A l . ) , ka l i tartaricum 
neutrum, tartas potassicus sive kalicus. — Cristales incoloros, d iá fanos , 
que no se alteran á la luz; se disuelven en 1,4 partes de agua en una 
so luc ión clara y neutra. 

d) Tar t ra to de bórax, kalium tartaricum horaxalum, t á r t a r a s ho-
raxatus (F . A l . ) . — Polvo amorfo, blanco, higroscópico, de sabor y de 
reacción ác idas , que se disuelve en igual cantidad de agua. 

e) Tar t ra to sódico-potásico, kalium natrio tar tar icum (F. Aus t r . ) , 
tar tarus nalronalus (F. A l . ) , kalium natronato tartaricum, tar Iras lixivae 
et sodae, sal de Seignet, sal Rochelleus. — Cristales d iáfanos , p r i smá t i cos , 
fácil y completamente solubles en agua fría, que se funden al calor, per­
diendo el agua que contienen. 

E l t á r t a r o es un producto secundario de la f e rmen tac ión a lcohól i ­
ca, durante la cual el hidrotartrato de potasio, poco soluble en el mosto 
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de la uva, se alcoholiza, se deposita con las d e m á s substancias que en­
tu rb i an y colorean el mosto, sobre las paredes del recipiente, bajo la 
forma de una costra cristalina espesa, que, reducida á fragmentos, su­
min is t ra el t á r t a ro en bruto, tartarus crudus, que se encuentra en el co­
mercio, según la coloración que ofrece como t á r t a r o rojo y Maneo. 

L a purificación del t á r t a ro en bru to se obtiene en las fábricas hir-
Tiéndoie en agua y tratando la so luc ión aun caliente con creta y con 
ca rbón animal . De la solución clara se deposita por prolongado en­
fr iamiento de la misma el t á r t a ro bajo la forma de cristales de tartra-
to de cal m á s ó menos impuros, regularmente gruesos, romboédr icos , 
reunidos en grupos, y por un enfriamiento r á p i d o bajo la forma de 
polvo cristalino (crémor t á r t a ro ) . Casi completamente depurado, da el 
tar t ra to ác ido de potasio, tartarus depuratus (F . A l . ) , bajo la forma de 
polvo blanco cristalino, que cruje entre los dientes, completamente so­
luble en 192 partes de agua fría y en 20 partes de agua caliente. L a 
presencia de los ácidos ó de los á lcal is aumenta notablemente su so­
lub i l idad . No se disuelve en el alcohol. L a sal no contiene agua de 
cr i s ta l izac ión y no se altera al aire. Sin embargo, si se ha conservado 
bajo la forma de polvo h ú m e d o , entonces se descompone, y lo mismo 
sucede en solución acuosa, á consecuencia de la f e rmen tac ión con for­
m a c i ó n de carbonato de potasio. Mediante el calor, el t á r t a ro se carbo­
niza. De l residuo de la ca lc inación, levijado, d i so lv iéndole enagua, fil­
t r á n d o l e y evaporándo le , puede obtenerse carbonato de potasa puro (sal 
de t á r t a ro ) . 

E l t á r t a ro es una sal acida en que el h i d r ó g e n o de un solo h i d r ó x i -
lo del ác ido t a r t á r i co b ibás ico es tá susti tuido con el potasio; el otro 
oxh id r i l o está intacto y la sal se conduce como á c i d a . Si, en cambio, 
el h i d r ó g e n o del segundo h id róx i lo se sustituye con un metal, resultan 
sales neutras, que, como las ya enumeradas, se usan t a m b i é n el tar tra­
to fér r ico-potás ico y el t á r t a r o emé t i co . Estos compuestos se obtienen 
fác i lmen te si se mezclan con ácido t a r t á r i co los respectivos óx idos 
metá l icos y los carbonates de estos óx idos y agua, y se calienta; as í se 
desprende el ác ido ca rbón ico m á s déb i l . 

Si el segundo oxh id r i l o del ác ido t a r t á r i co b ibás ico ( K OtHs Oe) se 
sust i tuye por el potasio, lo cual se hace saturando con ác ido t a r t á r i co 
una solución acuosa de carbonato de potasio en caliente, se obtiene 
d e s p u é s de la evaporac ión de la solución clara el mencionado tar t ra to 
de potasio (neutro) (K2 C4 H i Oe - f - H2 O), un t iempo llamado t a m b i é n 
tartarus t a r t a r ü a t m (sal de t á r t a ro ) . Si se sustituye, en cambio, el 
segundo oxhidr i lo con sodio, a ñ a d i e n d o á una solución caliente de tres 
partes de carbonato sódico en ocho á diez de agua catorce de ác ido 
t a r t á r i co , se tiene de este modo, d e s p u é s de evaporado el l í q u i d o hasta-
que cristalice, el ta r t ra to sódico-potásico (K Na m Oe - f -4H2 O), que 
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se presenta bajo la forma de cristales gruesos, incoloros, en columnas, 
de sabor ligeramente amargo-salado, que contienen cuatro molépula& 
de agua (25 por 100). Si á la solución de esta sal, como á la de la pre­
cedente ó cualquiera otra neutra de tartrato de potasio, se a ñ a d e u n 
ác ido ó una sal acida (jarabes acidulados), se precipita inmediatamen­
te bajo la forma de polvo cristaliuo el hidrotar trato de potasa, que es 
poco soluble en agua. 

S e g ú n la Farmacopea alemana, se prepara el lar tarus horaxatus, 
kalium ia r la r icum boraocaium, b ó r a x tartarizado, mediante d iges t ión 
de dos partes de b ó r a x con veinte de agua y cinco de c r émor t á r t a r o 
puro al b a ñ o de m a r í a en cápsu l a de porcelana y agitando con fre­
cuencia hasta obtener una solución que se filtra y evapora, y el residuo 
se deseca y t r i t u ra . La solución acuosa se enmohece como la de los 
d e m á s tartratos. 

E l t a r t ra to ácido de potasa posee las acciones de las sales vegetales 
alcalinas j u n t o á las del ácido ta r tá r ico . Obra, por consiguiente, á las 
dosis indicadas como derivativo, y por su ácido, neutralizado sólo en 
la m i t a d , es atemperante y susceptible de apagar la sed. Á grandes 
dosis produce la in tox icac ión y muerte con manifestaciones s i n t o m á , 
ticas a n á l o g a s á las determinadas con dosis t óx icas de ác ido t a r t á r i co , 
como en el caso comunicado por Tyson, á consecuencia d é l a inges t ión 
de cuatro á cinco cucharadas de c rémor t á r t a ro . E l uso prolongado de 
la sal á dosis medicinal tiene como consecuencia trastornos digestivos, 
dolores de e s tómago , cólicos y enflaquecimiento. 

La acción de los tartratos neutros de potasa difiere poco de la del 
acetato de la misma base. Obran de un modo m á s suave y tienen una 
acción bastante menos d a ñ o s a Pobr« la d iges t ión que el c r émor t á r t a r o 
ó que el acetato de potasa. Á la dosis de 15 á 40 gramos obran como 
purgantes sin producir cólicos ú otros desó rdenes , y la orina sostiene su 
reacción acida, en tanto que, á consecuencia de dosis m á s p e q u e ñ a s y 
repetidas de esta sal, la orina adquiere una reacción alcalina, y al mis­
mo t iempo que disminuye el ác ido úr ico y aumenta la urea (Millón y 
La verán, 1844). 

Uso; Kal ium hydro ta r í a r i cum para uso interno como atemperante, 
susceptible de apagar la sed y como remedio capaz de moderar la ac­
t i v idad card íaca , anormalmente aumentada en los casos en que e s t á n 
indicados t a m b i é n los ác idos diluidos, y, como d iu ré t i co , de 5 decigra­
mos á 2 gramos por dosis, varias veces al d ía : en dosis de 5 á 10 y 
hasta 15 gramos (una á tres cucharadas de té) como laxante en polvo, 
electuario, pildoras, mix turas , rara vez en so luc ión ( 1 : 200 - 300 de 
agua, agua cristalina de Hufeland), ó bien saturado con carbonato só­
dico (ka l . hydrotar t . , 20; natr. bicarb., 5, á cucharadas de té en agua 
azucarada) y en el suero de la leche, suero de leche tartarizado (pági-
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na 24, 1.1), de uno á muchos vasos al d í a ; al exterior como polvo ó 
electuario para los dientes cuando se deposita sobre ellos el l lamado 
t á r t a r o , y en los casos en que sangran las encías , y como polvo, contra 
el sudor de pies, como el ác ido t a r t á r i co . 

Ka l ium tar tar icum para uso interno á las mismas dosis que el ace­
tato potásico, como laxante de 20 á 30 gramos en solución, electuario 
y como enema purgante . . 

Ka l ium natrio-tartaricum á dosis refractas de 2 á 5 gramos, varias 
veces al d ía , y de 20 á 40 como laxante atemperante, del mismo modo 
que el precedente en las obstrucciones intestinales y en los trastornos 
hemorroidales, en polvo (disuelto en caldo de carne sin sal, en suero de 
leche ó en agua azucarada), en mezclas gaseosas (pulvis aerophorus 
laxans) y como constituyente de mix tu ras de acción purgante y tam­
bién en enemas. 

Tariarus horaxatus: posee la acción de las indicadas sales y la del 
ác ido bórico. Se usa como aperitivo, antifermentescible, d iu ré t i co y en 
gran cantidad t a m b i é n como purgante, especialmente en las hidrope-
sías y en los cálculos urinarios, á las dosis de los dos precedentes, en 
polvo y en mix tu ras . Como purgante, el tartrato de b ó r a x se substitu­
ye con una mezcla de 25 gramos de hidrotar trato de potasio y 10 de 
borato de sodio, la cual se toma varias veces á la dosis de una cucha­
rada de t é cada vez (corresponde aproximadamente á 4 gramos de 
sal) disuelta en agua azucarada. 

I I I . Compuestos del potasio con los ácidos minerales. 
a) N i t r a to de potasio, n i t ro , kalium ni tr icum ( F . Austr . y A l ) 

nitras lixivae sen kalicus, n i t rum depuratum. — Polvo cristalino ó crista­
les incoloros p r i smát icos , inalterables al aire, solubles en cuatro partes 
de agua fría, en menos de la mi t ad de agua hirviendo. 

E l n i í r a io de potasio ( K N Os) se obtiene en las fábr icas en grande 
escala, transformando el n i t ra to sódico (n i t r a to de Chile) mediante las 
sales de potasio. Tiene la propiedad, d i so lv iéndose en agua, de mante­
ner latente mucho calórico, por lo que se ha usado alguna vez. como la 
sal amoniaco, como medio para producir el frío bajo la forma de f o ­
mentos (constituidos por n i t ro , sal amoniaco, vinagre y agua)- 5 partes 
de n i t ro pulverizado y otro tanto de sal amoniaco, dan, con 16 partes 
de agua á la temperatura de - h 10o C . una mezcla cuya temperatu­
ra desciende en breve á - 12° C. E l n i t ro calentado, fundido y de­
cantado sobre un plato f r í o , se restablece de nuevo en p e q u e ñ a s 
masas, kal ium n i t r i cum f m u m , n i t rum tuhulatum, lapis Prunellae de 
los cuales se hac í a uso en otro t iempo en ciertos estados febriles y en 
la pohdipsia subordinada á otras causas. Esta sal. calentada fuerte­
mente, pierde t a m b i é n con gran facil idad del n i t ra to de potasio u n 

B E R N A T K I K E T O L G . — T O M O I I . 
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á t o m o de ox ígeno y se forma el n i t r i t o de potasio, kalium mirosum. 
E l n i t ra to de potasio tiene sabor salino y produce sensac ión de 

fresco en la boca; d isminuye la de la sed, y á dosis t e r a p é u t i c a s de­
p r i m e ía act ividad card íaca , aumentada por la enfermedad. L a entrada 
de la sal en el c í rculo s a n g u í n e o tiene lugar m u y r á p i d a m e n t e por el 
gran poder de d i fus ión que posee'; la e l i m i n a c i ó n á consecuencia 
de alias dosis, se verifica, sobre todo, por la orina, y son necesarios 
cerca de dos d í a s para que sea completa (He rmann-Fo re l , 1874). 
Consecutivamente á dosis p e q u e ñ a s ( 1 á 3 gramos por d í a ) , el ác ido 
n í t r i co del n i t ra to , tanto en el hombre como en los perros, se transfor­
ma en otros productos, sin que haya aumento del mismo en la orina 
( T h . W e y l ; W . jGrossels, 1886). E n las deyecciones albinas, el n i t ro se 
encuentra sólo d e s p u é s de la inges t ión de grandes dosis á conse­
cuencia de la ace le rac ión de la peristalsis. Soluciones acuosas m u y 
di luidas de la sal, pueden absorberse en dosis relativamente altas, 
s in causar trastornos en los individuos sanos, en los cuales el pulso 
y la temperatura sólo e s t á n ligeramente influidos, en tanto que 1 gramo 
de n i t ro pulverizado, tomado de una sola vez con el e s tómago vacío> 
produce f ác i lmen te dolores de es tómpgo, v ó m i t o s é inapetencia de 
larga d u r a c i ó n ( K e m m e r i c h ) . Bajo el concepto f.ox'icológico, merece, por 
lo tanto, tenerse m u y en cuenta si el n i t ro se absorbe en substancia, 
en so luc ión concentrada ó d i lu ida . T a m b i é n la absorc ión prolongada 
durante mucho t iempo de dosis medicinales de n i t ro , perturba la d i . 
ges t ión , produce malestar, gastralgias y aun con frecuencia diarrea. 
D e s p u é s de dosis altas y repetidas, si hay h iperhemia renal y diuresis, 
a l p r inc ip io aumenta, luego disminuye. Los n iños toleran el n i t ro 
mucho peor que los adultos. 

Cuando dosis t óx icas de n i t ro llegan al e s tómago , se manifiestan 
los s í n t o m a s de la gastro-enteritis, á los cuales a c o m p a ñ a n , como s ín to­
mas de la acc ión general, angustia intensa, gran debi l idad muscular, 
contracturas y calambres de algunos m ú s c u l o s , pulso p e q u e ñ o , irregu­
lar y frecuente, escalofríos, respi rac ión difícil , delirios, convulsiones, 
p é r d i d a de los sentidos, colapso. L a muerte sobreviene ya, d e s p u é s de 
algunas horas. Si ocurre la curac ión , quedan debi l idad de la d iges t ión , 
s ensac ión de peso en el e s tómago , trastornos en la función renal y 
otros inconvenientes. Para evitar un resultado fatal (muerte por el 
potasio) se recomienda usar, a d e m á s de la cura s i n t o m á t i c a , el m é t o d o 
de Bohm, s e g ú n las investigaciones de este autor en los animales. 

L a acción aniisépiica del n i t ro es insignificante. A u n á la concen­
t r a c i ó n de 1 : 50, las bacterias no mueren ( N . Schwarz), y soluciones 
a ú n m á s fuertes no in f luyen sobre los fermentos orgánicos ó q u í m i c o s 
( W e n i t z , Wern icke ) . 

É l n i t ro , hace poco t iempo todav ía , estaba conceptuado como un 
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buen medicamento. Servía como remedio atemperante y para moderar 
ia energía ca rd íaca morbosamente aumentada en los estados cardio-
es ténicos y en todas las inflamaciones agudas a c o m p a ñ a d a s de la que 
se denominaba fiebre inflamatoria, especialmente de las meninges y de 
los pulmones, en las hiperhemias activas y en las hemorragias de estos 
órganos ; a d e m á s como d iu ré t i co , del mismo modo que las sales de los 
ácidos vegetales. 

A l inlerior, á la dosis de 2 decigramos á 1 gramo varias veces a l 
día , hasta 10 gramos cada veinticuatro horas, disuelto en agua, leche 
de almendras ó en cocimiento mucilaginoso ó m u y d i lu ido bajo la 
forma de bebida; t a m b i é n en m i x t u r a y aun en forma de pastillas 
(pastillas de n i t r o ) , una á dos al d ía . 

Polvo atemperante, pulvis temperans, pulv. refrigeram {kalium nitr . , 1 
g t . ; kal. hydrotartar., 3; sacch., 6 ) , de media á dos cucharadas en agua. 

E l nitrato de potasio sirve, a d e m á s , para la p repa rac ión del papel n i ­
trado, cuyo humo, cuando se quema, se hace inhalar á los a smá t i cos , 
sobre todo al pr incipio de los accesos; es, a d e m á s , un constituyente de 
los polvos de fumar (R. 184), candelillas y clavillos (preparados con 20 
partes de ca rbón pulverizado, 1 de n i t ro y goma tragacanto); estos ú l ­
t imos para cauterizaciones en vez del hierro rojo, especia! mente en los 
puntos hipertrofiados del cuello uterino (Bretonneau, F . Gethel); ade­
m á s , para obtener fumigaciones nitrosas, como ad ic ión al n i t ra to de plata 
(pág. 347, t. I ) , al cloruro de zinc (pág. 337, t . 1), con el objeto de 
moderar su delicuescencia y acción cáus t i ca . 

Los nitritos alcalinos presentan, al contrario de los nitratos, de los cua­
les se derivan, acciones narcóticas bien evidentes, que son iguales cual i ­
tat ivamente á las del nUr i lo de amito y de la nitroglicerina, y corres­
ponden á ellas t a m b i é n t e r a p é u t i c a m e n t e (Reichert, 1880; Hay , 1882], 
por lo que deben estudiarse bien estos n i t r i tos en su acción (Gol-
lier, 1883), Cuando, por el. e s tómago ó por el tejido conectivo, llegan 
á la sangre, producen, según las investigaciones realizadas en los a n i ­
males, una in f l amac ión difusa, con tumefacc ión y formación de e q u i ­
mosis en la mucosa gás t r ica é intest inal , de la misma manera que su­
cede con el a rsén ico , é igualmente se presenta una pará l i s i s , que del 
cerebro se extiende á los órganos nerviosos sin determinar sensible 
aumento de la exci tabi l idad (Binz, 1880). S e g ú n las investigaciones de 
Mi tche l l y Reichert (1880) en sí mismos, el ni t ra to de potasio, kalium 
ni í rosum, produce, en dosis de 25 centigramos á 6 decigramos, enroje­
cimiento de la cara, sensación de p leni tud , pulsaciones cerebrales, au­
mento de la frecuencia é irregularidad del pulso (que, por el m á s ligero 
esfuerzo, se hace f recuent ís imo) , malestar y vómi to s . Algo menos activo 
es el n i t r i t o de sodio. Sin embargo, en T e r a p é u t i c a se usa sólo el pr imero 
por lo general. 
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hj Clorato de potasa, kalium chloricum (F . Austr . y A! . ) , kal i oxymu-
r ia t icum, chloras lixivae s. MCMS.—Cristales incoloros, brillantes, en 
forma foliácea, f ác i lmen te solubles tanto en agua caliente como en agua 
fría, y poco en alcohol. 

L a sal pura, como se encuentra en el comercio, inalterable al aire? 
de reacc ión neutra ( K C l Os), es soluble en 16 partes de agua fría, en 3 
de agua caliente y en 80 de alcohol ( F . A l . ) . La solución acuosa, calen­
tada con ác ido c lo rh íd r i co , desprende mucho cloro, y se t i ñ e en segui­
da de u n color amarillo-verdoso. L a sal se distingue por la gran canti­
dad de ox ígeno que contiene; 100 partes de clorato de potasa calen­
tadas suminis t ran 40 en peso de gas oxígeno, por lo que se usa este 
compuesto para su p r e p a r a c i ó n . E l oxígeno del clorato de potasa pasa 
f á c i l m e n t e á las substancias oxidables y la sal frotada con cuerpos fá­
ciles de quemar, como, por ejemplo, el ca rbón , el azufre, los meta'es 
sulfurosos, el fósforo, el azúcar , el a l m i d ó n , el tanino, los aceites e t é ­
reos, las resinas, etc., etc.; puede producir una exp los ión peligrosa. E n 
la p r e p a r a c i ó n de mezclas medicinales secas es, por lo tanto, donde hay 
que cuidar de que la sal, bien pulverizada, se mezcle cautelosamente 
con los d e m á s ingredientes, a u x i l i á n d o s e con una p luma y lejos de la 
acc ión de la luz. 

Clorato de sodio, na t r ium chloricum, chloras sodaes. — Esta sal, no 
oficinal , mucho m á s f ác i lmen te soluble en agua que el clorato de pota, 
ga, se ha propuesto en aquellos casos en que es tán indicadas las so lu ­
ciones saturadas de clorato, tanto para pinceladas en las afecciones de 
la cavidad bucal, como para instilaciones en los puntos enfermos de 
croup y en las paredes de las ú lce ras gangrenosas y fagedénicas . 

E l clorato de potasa en su modo de conducirse en el organismo 
ofrece alguna semejanza con el n i t ro . Como éste , se absorbe r á p i d a m e n ­
te y puede inmediatamente demostrarse su presencia en la mayor parte 
de los excretados y segregados, especialmente en la saliva y en la orina, 
con la cual abandona la sal el organismo hasta sus ú l t i m o s vestigios en 
u n t iempo relativamente breve (Rabuteau, v. M e r i n g l E n p e q u e ñ a s 
dosis (de 6 decig. á 1 gr.), el clorato de potasa no da lugar á n i n g ú n sin 
toma notable; 8 á 10 gramos, tomados en dosis refractas en un d ía , pro­
ducen en los indiv iduos sanos aumento de la secreción salivar, sensa­
ción de pesadez en la región epigás t r ica , diuresis copiosa por aumento 
de la secreción de la orina fuertemente ác ida , alguna vez dolor de ríño­
nes Al tas dosis (15 á 30 gr . ) en los adultos, é igualmente dosis meno­
res en los n i ñ o s , pueden producir la muerte con s í n t o m a s de gastro­
enteri t is , a lbuminur ia , hemoglobinuria ó anuria y uremia. 

Los cloratos r á p i d a m e n t e absorbidos en el e s tómago y acumulados 
en abundancia en la sangre, obran pr incipalmente alterando los g l ó ­
bulos rojos, cuya oxihemoglobina se transforma en metahemoglobina 
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(Jaederholm, F . Marchand, 1886, y otros), disuelven la substancia colo­
rante y producen alteraciones aun en la forma de los g lóbu los . E n t r é 
tanto, los g lóbulos mismos, llegando á los r í ñ o n e s , forman embolias 
que obstruyen los capilares y los cana l í cu los urinarios, y dan lugar á 
las condiciones patológicas mencionadas m á s arriba. La muerte sobre, 
viene de spués de ocho á cuarenta y ocho horas con s í n t o m a s de gran 
debilidad, colapso, dif icul tad respiratoria y cianosis; en a l g ú n c a s ó l a 
sangre, sin notables modificaciones de ios ó rganos , se presenta obscura, 
casi negra, ó bien, de spués de algunos d í a s , con s í n t o m a s renales y de­
b i l idad , en tanto que se emite orina m u y obscura por a l t e rac ión de la 
substancia colorante de la sangre á consecuencia de la des t rucc ión de 
los g lóbulos rojos. Sin embargo, todav ía se presentan casos en que el 
resultado fatal es mucho m á s t a r d í o ; luego desaparece la hemoglobi -
nuria , como consecuencia principalmente de la anuria y de la uremia 
(Ries, 1884; Marchand Stokvis, 1886; F . Cahn, Lenhartz, 1887, y otros). 
E l clorato de sodio tiene las mismas propiedades t ó x i c a s . 

E n los ú l t i m o s quince años se han observado numerosos casos de 
envenenamiento por el clorato de potasa, casi exclusivamente por uso 
médico , entre los cuales hay uno de un adulto que ocur r ió d e s p u é s del 
empleo del agua para gargarismos m u y enérgicos (Lenhartz). E l peligro 
del envenenamiento es tanto mayor, cuanto m á s considerable os la can­
t idad que llega en un t iempo dado á la sangre. Dosis altas y soluciones 
concentradas, especialmente con el e s tómago vacío (por la r áp ida absor­
ción), as í como t a m b i é n en los casos de imposible e l i m i n a c i ó n renal, 
consti tuyen circunstancias importantes para que se presente el enve­
nenamiento y favorezcan el desarrollo de fiebre alta y trastornos res­
piratorios y circulatorios que se producen por acumularse ei ác ido car­
bónico en la sangre y por d i sminu i r la alcalinidad de és ta . 

L a sal puesta en contacto, como se emplea en Te rapéu t i ca , con la 
mucosa bucal y la de la cavidad faríngea, parece que, por su acción d i ­
recta sobre la mucosa, favorece la regenerac ión del epitelio y ayuda la 
cu rac ión de las necrosis de las mucosas cubiertas de epitelio pavimen-
toso (Edlefsen, 1876). Si á esto contribuye el quedar l ibre el ox ígeno 
en estado naciente, no ha podido demostrarse con seguridad. B inz en­
con t ró que el clorato de potasa se reduce por el pus, por la fibrina y 
por el fermento de la cerveza fresca, y aun en estado de pu t re facc ión ; 
s in embargo, esta sal no es capaz de suspender la pu t re facc ión de 
aquellas substancias y tampoco retardarla (v. Mering, 1884), y , por 
consiguiente, no puede considerarse como un verdadero a n t i s é p t i c o . 

E n Te rapéu t i ca , el clorato de potasa se usa, sobre todo, en las en­
fermedades de la cavidad bucal, de las fauces bajo la forma de coluto­
rios y gargarismos (2 5 :100 , R, 95), especialmente en las afecciones 
catarrales de los n iños , en los procesos fétidos y ulcerativos, en la sal i-
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Yación simple y mercurial , en las afecciones escorbú t icas de la mucosa 
bucal, y en so luc ión saturada (solución al 4 por 100) en la difteria á 
breves intervalos; a d e m á s , como agua para inyecciones en las cavida­
des nasales en el ozena, en los catarros crónicos de la vejiga y bajo la 
forma de polvo y de fomentos en las ú lceras fé t idas , en los carcinomas 
ulcerados (Burrow s.), aun al inter ior en la cist i t is y en la cisto-pielitis 
(Edlefsen, Mracek). Se usa á la dosis de 1 á 5 decigramos á 1 gramo 
por dosis, una vez al d ía (en los n i ñ o s hasta u n a ñ o 1 gramo, ó 1 gra­
mo 25 centigramos; en los mayores hasta 2 gramos, en los adultos 8 
gramos al dia), en solución (1,5 á 2 por 100) d i lu ida ó en pastillas (de 
1 decigramo), que necesita estar mucho t iempo en la boca si se desea 
una acc ión m á s prolongada y enérgica de la sal sobre la mucosa b u ­
cal. Es necesario tener mucha cautela con los n i ñ o s p e q u e ñ o s , así como 
t a m b i é n en las d e m á s circunstancias ya indicadas. Debe evitarse l a 
n u t r i c i ó n con ácidos , con agua carbónica , con las sales de los a lde ídos 
durante el uso del clorato. 

cj Sulfato de potasio, kalium sulfuricum (F . A l . ) , sulfas potassae sen 
kalicus. — Cristales incoloros, duros, brillantes, ó bien escamas crista­
linas, solubles en diez partes de agua fría y cuatro de agua caliente. 

L a sal anhidra (Ka S Oá), de sabor amargo-salado, de reacción neu­
tra , l lamada antes arcanum duplkatum, tartarus v ü r i o l a t u s (por su for­
m a c i ó n mediante saturaciones de carbonato de potasa (sal t á r t a ra ) con 
aceite de v i t r io lo d i lu ido) , sal poJycJirestum Glaser, se obtiene en grande 
escala como producto secundario en muchos procesos q u í m i c o s , a s í 
como en la pur i f icac ión de la potasa, en la ex t r acc ión del iodo de las 
cenizas de varek, en la p repa rac ión de la lejía d é l a s aguas saladas para 
el t ra tamiento de los minerales ricos en potasio (feldespato) con ác ido 
su l fú r ico , etc. 

E l sulfato de potasa obra como purgante de un modo análogo á la 
m i de Glaubero en dosis que corresponden á la mi t ad de las de esta 
ú l t i m a sal (por falta de agua de c r i s ta l i zac ión) , de 5 á 10 y hasta 15 i 
gramos, y une á la indicada propiedad, en parte, t a m b i é n la acción del 
n i t ra to de potasio. Como éste , por consiguiente, es tóx ico á altas dosis. 
E n los pocos casos en que fué absorbido á la dosis de 30 á 60 gramos, 
sobrevino la muerte en un espacio de t iempo relativamente breve y 
con s í n t o m a s iguales á los del envenenamiento por el n i t ro . 

E n una palabra, la sal se emplea á dosis refractas de 5 decigramos 
á 2 gramos en ¡os mismos casos en que está indicado el ni t ro , como 
laxante, atemperante en las dosis indicadas m á s arriba, disuelto en 
agua (con mie l acida ó con un jarabe acidulado). Usado en polvo, pro> 
duce ya en p e q u e ñ í s i m a s dosis v ó m i t o s y deposiciones diarreicas do-
lorosas. 

Fosfato de potasio, kalium pJiosphoricum. — Es una de las m á s impor-
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tantea sales nut r i t ivas del organismo; sin embargo, á pesar de su gran 
in te rés fisiológico, no ha tenido hasta ahora n i n g ú n empleo t e r a p é u t i ­
co. Junto al cloruro de potasio, constituye como sal ác ida la mayor 
parte de los componentes minerales del caldo de carne y del extracto de 
carne. E l extracto de carne Liébig, como se prepara en las fábr icas , 
extractum carnis Liehig, contiene cerca del 20 por 100 de sales y 80 
por 100 de partes solubles en alcohol con 10 por 100 de ázoe. Junto á 
estas sales, y á notable cantidad de agua, el extracto contiene creatina 
y creatinina, h ipoxant ina , sarcina, camina, ác ido sarcoláct ico é inosi -
nato de potasio, las substancias gelatinosas y los albuminoides faltan 
completamente; 500 gramos de carne suminis t ran cerca de 8 gramos 
de extracto. 

L a acc ión del caldo de carne, como la del extracto, es tá en re lac ión , 
tanto de su contenido en sales de potasio como de las indicadas subs­
tancias orgánicas , especialmente de la creatinina, hipoxantina y , pro­
bablemente, t a m b i é n del ác ido inoslnico, que es tá contenido en el ex­
tracto en cantidad de 2,5 á 3 por 100. E n re lac ión á su acc ión e x c i ­
tante, que se parece mucho á la de la cafeína, el caido se presenta 
como u n medio altamente ana l ép t i co y corroborante. S e g ú n las expe­
riencias del viajero africano Hchweinfurth, el extracto de carne es una 
excelente ad ic ión al al imento vegetal cuando se sufre una prolongada 
falta de carne. 

Por su riqueza en bases orgánicas , el extracto de carne tiene una 
enérgica acción tóx ica que corresponde á las sales de potasio que con­
tiene, y en el hombre produce al pr inc ip io aumento de la frecuencia 
del pulso y de la temperatura; á consecuencia de 10 á 30 gramos, debi­
l idad del pulso, después de 40, s í n t o m a s gás t r icos (Bogoslowski, 1876); 
tomado m u y repetidamente á grandes dosis, s egún Kemmer ich (1869), 
produce palpitaciones y diarrea. E l extracto de carne no es, por consi­
guiente, un medio indiferente, y grandes dosis pueden resultar peligro­
sas en individuos débi les (convalecientes). 

Terapéuticamente, el extracto de carne se emplea sobre todo en el 
pr incipio de la convalecencia, d e s p u é s de enfermedades graves, en la 
atrepsia de los n iños y de los viejos, en las inflamaciones agudas reci­
divantes, en las fiebres, después de sufrir p é r d i d a s de sangre ó de otros 
l íqu idos orgánicos , i n ú t i l m e n t e al p r inc ip io de enfermedades agudas 
(Uflfelmann); 2,5 del extracto con un poco de cloruro de sodio corres­
ponden á un plato de caldo; la dosis media es de 5gramos, y la m á x i ­
ma de 15 !. 

Clorato de potasa, kalium chloratum. —Cristales incoloros, diáfanos» 
de forma cúbica , f ác i lmente solubles en agua, de sabor salado. Tomado 
á dosis de 6,5 gramos en solución, produce en los adultos y sanos un 
notable enrarecimiento del pulso ( d e s p u é s de 9,75 gramos, cerca de 24 
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pulsaciones) y descenso de la temperatura de 4 décimas C, j u n t o á u n 
ligero dolor de cabeza, sensac ión de frío, depres ión y borboteo de 
vientre, deposiciones l í q u i d a s , pulso p e q u e ñ o , irregular, in termitente , 
sin sensac ión de cansancio y aun sin d i s m i n u c i ó n de los reflejos de las 
fauces, como sucede con el bromuro de potasio (Krosz, 1875 j . Sobre la 
mucosa del e s t ó m a g o produce, como la sal de cocina, aumento de la 
secreción gás t r ica , que fal la cuando la sal se introduce en el intest ino 
grueso (v . Aurep, 1881). Los antiguos médicos consideraban e! cloruro 
de potasio como un remedio pépt ico y ant ifebri l , y lo l lamaban sal d i -
gesHvum y t a m b i é n sal fehrifugum de Silvio. 

18. Preparados de sodio.—k pesar de que las sales de sodio poseen 
aná logas propiedades q u í m i c a s que las de potasio, tienen, s in embar­
go, por la diversidad de bases, d is t in ta acc ión fisiológica. 

E n tanto que las sales de potasio administradas á ciertas dosis á 
los mamí fe ros por vía intravenosa y s u b c u t á n e a producen la muerte, 
en cambio las de sodio á dosis mucho mayores no causan n i n g ú n 
trastorno notable; d e s p u é s de dosis relativamente altas, los animales 
languidecen y mueren sin grandes perturbaciones respiratorias, mien­
tras que el corazón c o n t i n ú a c o n t r a y é n d o s e algo d é b i l m e n t e hasta la 
muerte. Los s í n t o m a s que aparecen después de tales dcsis son debidos 
esencialmente á los ác idos con quien es tá unido el sodio y á los cam­
bios q u í m i c o s que sufren sus sales en el organismo. M í el meta y el 
pirofosfato de sodio obran, introducidos en la sangre, m á s enérgica­
mente que el ortofosfato, principalmente sobre el corazón y el sistema 
nervioso central. Para matar un perro son necesarios 2 gramos de c lo ­
ruro de sodio por cada k i logramo de peso, en tanto que 3 gramos de 
fosfato de sodio no poseen esta acción (Falck, 1872); los gatos mueren 
con dosis de 5 gramos de ni t ra to de sodio (Gut tmann , 1865). L a muer, 
te sobreviene, como vieron Falck y Auber t y Dehn (1864) en sus i n ­
vestigaciones, por la acción paralizante de esta sal sobre el corazón, y 
la diferencia de acción del mismo respecto á las sales de potasio es sólo 
cuanti tat iva. S e g ú n interesantes investigaciones de N o v i (1890), el clo­
ruro de sodio puede excitar fuertemente los centros nerviosos, sustra­
y é n d o l e s agua y desalojando el potasio. 

I . Compuestos de sodio de reacción alcalina. 
a) Sosa caustica, natr ium hydro-oxydatum, natrum causticum. — 

Sólo en la Farmacopea alemana se menciona la so luc ión liquor na t r i 
caustici, natrium hydro-oxidatum solutum, so luc ión de sosa cáus t i ca , 
le j ía de sosa oficinal, l í q u i d o claro, incoloro ó ligeramente amari l len­
to, del peso específico 1,159 á 1,163, con cerca del 15 por 100 de ó x i d o 
hidratado de sodio. 

Se obtiene del mismo modo que la lejía de potasa, t in tando el car-
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bonato sódico bruto disuelto eu agua con hidrato de cal. E l ó x i d o h i ­
dratado de sodio presenta, sobre todo, las propiedades del ó x i d o h i ­
dratado de potasio. E n la Farmacopea a u s t r í a c a se menciona sola­
mente en la serie de los reactivos para la p r e p a r a c i ó n de las soluciones 
ác ido-mét r i cas , solución ácido-métrica decinormal (1 Ccm = 0 , 0 0 4 Na H O ) 
mientras que la Farmacopea alemana indica para el mismo objeto la 
le j ía de potasa bajo el nombre de liquor l iydr ic i volumetricus, de la que 
15,9 Ccm saturan 1 gramo de ác ido oxá l ico . 

L a sosa cáustica en substancia y la solución como lejía se conduce, 
respecto á sus propiedades cáus t i cas y t e r apéu t i c a s , como la potasa 
c á u s t i c a y la lejía de potasa t e r apéu t i ca ; sin embargo, és tas se prefie­
ren con el indicado objeto, en tanto que por las combinaciones con él 
ác ido carbónico se tiene el efecto inverso. (Respecto al natrium aethyla-
tum, véase la pág . 58, t , 1.) 

L a razón por que los preparados del sodio con el ácido carbónico se 
prefieren á los del potasio en el aso t e r apéu t i co , depende en parte de 
la indiferencia fisiológica del sodio en c o m p a r a c i ó n al potasio, y de la 
act ividad casi igual , sin embargo, m á s r á p i d a de la acción alcalina; 
por otra, de la circunstancia que en las combinaciones de bicarbonato 
contienen, en relación al potasio, mucha mayor cantidad de ác ido 
ca rbón ico capaz de quedar en libertad, cuyo ác ido ca rbón ico es uno de 
los constituyentes t e r a p é u t i c a m e n t e m á s importantes de los carbona­
tes alcalinos; 1 gramo de bicarbonato sódico descompuesto con los 
ácidos, suminis t ra 270 c e n t í m e t r o s cúbicos de ác ido carbónico gaseoso. 
A d e m á s , por su insignificante reacción alcalina, ejerce una influencia 
i r r i t an t e algo mayor que el cloruro de sodio, y puede, por consiguien­
te, usarse con re lac ión a l bicarbonato de potasio en dosis m á s fuertes 
y aun continuadas durante mucho t iempo en aquellos casos en que 
e s t á n indicados los carbonates alcalinos. 

b) Carbonato de sodio, natrium carbonicum.— S e g ú n las Farmaco­
peas a u s t r í a c a y alemana, tanto en forma cristal ina como pulverizado 
a l aire, y además. , s egún la Farmacopea alemana, como sal bruta ofici­
nal . E l primero de los indicados preparados, natr ium carbonicum, es tá 
consti tuido por cristales incoloros, romboidales, de reacción alcalina, 
f ác i lmen te solubles en agua. Expuestos al aire seco, se descomponen, y 
d e s p u é s de haber perdido 6/io de su peso, se reducen á polvo blanco, 
que se conserva bajo el nombre de natr ium carbonicum siecum (d i l ap -
sum). E l carbonato de sodio bruto, natr ium carbonicum crudum, resulta 
de cristales gruesos, incoloros, de reacc ión ác ida , delicuescentes al aire, 
ó bien de una masa cristalina que se disuelve en tres partes de agua, 
como el precedente, m u y efervescente por la a d i c i ó n de ác idos ; y puesto 
en p e q u e ñ a cantidad en contacto de la l l ama , és ta se colorea en ama­
r i l lo . 
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c) Carbonato ácido de sodio, doble carbonato de sodio, bicarbonato de 
sodio, natrium hydro-carbonicum (F. Austr . ) , natr ium bicarbonicum (F . Al.)« 
hicarbonas sodae, carbonas sodae acidulus. — Escamas cristalinas blanco-
bri l lantes, opacas, que no se alteran a! aire, de déb i l r eacc ión alcalina, 
soluble en cerca de 13 partes de agua, y que, calentadas, dejan una 
masa de reacc ión fuertemente alcalina y pierden agua y ác ido car­
bónico . 

E l carbonato de sodio se obtiene por l ex iv iac ión del residuo que 
queda de la c o m b u s t i ó n de las plantas marinas (sosa de Bar i l la , de 
Alicante, cenizas de V a r e k ) ; a d e m á s , de las m á r g e n e s de los lagos que 
contienen sosa (Egipto, Norte de A m é r i c a ) y de las tierras sódicas que 
se encuentran en otros lugares (en la zona comprendida entre el Tibisco 
y el Danubio) , a ñ como t a m b i é n por evaporac ión del agua de aquellos 
lagos; pero en mayores cantidades, q u í m i c a m e n t e , del cloruro de sodio. 
E l producto as í obtenido se l lama sosa art if icial , para d is t ingui r la de 
la natural obtenida de la manera indicada. Actualmente, la sosa se 
prepara con el m é t o d o de Leblanc, ya descripto, como para el bicarbo­
nato de sosa; así que este ú l t i m o puede contener impurezas del h ipo -
sulfi tode sosa, del carbonato de amonio y de los cloruros de estas bases. 

E l carbonato de sodio usado en T e r a p é u t i c a , es tá consti tuido por 
gruesos cristales incoloros, que contienen 37 por 100 de sal de sodio 
seco (Na2 COs - f - 10 H2 O), solubles en 1,8 partes de agua fría y en 0,3 
de agua caliente ( F . A l . ) , que se alteran al aire seco con pé rd ida de su 
agua de cr is ta l ización, y se cubren de un polvo blanco y se reducen 
finalmente á una masa pulverulenta, natr ium carbonicum dilapsum, 
que, secado según la Farmacopea alemana á 40 ó 50», na t r ium carbo­
nicum siccum, constituye un polvo blando, blanco, que se prescribe del 
mismo modo que la sal seca en mezcla pulverizada. 

E l carbonato sódico cristalizado absorbe á v i d a m e n t e , como el car­
bonato de potasio, el ácido carbónico, y se transforma, perdiendo gran 
parte del agua de cr i s ta l izac ión , en carbonato ácido de sodio, na t r ium 
hydro-carbonicum (carbonato monosód ico , Na H COs). Calentado á 60 
ó 70° , éste pierde una parte de su ác ido ca rbón ico y queda el natr ium 
sexquicarbonicum, que es una sal m á s soluble que la sal ác ida . A l calor 
de ebu l l i c ión , sin embargo, la m i t a d del ác ido ca rbón ico se desprende 
y queda una sal neutra (carbonato sódico Na2 COs). Puesto en con­
tacto con los ác idos , el bicarbonato se descompone fácil y cojnpleta-
mente con p é r d i d a del ác ido ca rbón ico con que está combinado. 

E l bicarbonato sódico tomado en dosis de 1 gramo á 1,5 gramo, pro­
duce simplemente sensac ión de calor en el e s t ó m a g o , á la que siguen 
ordinariamente eructos del ác ido c a r b ó n i c o libre, que por su parte 
ejerce una acc ión calmante sobre los nervios del e s tómago . 

Por la facil idad con que se descompone la sal, neutraliza en seguida 
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el ác ido gás t r ico , como los d e m á s ác idos q-aé se encuentran en el es­
t ó m a g o á consecuencia de procesos anormales de descompos ic ión , y de 
este modo hace desaparecer la pirosis y los d e m á s trastornos que le 
a c o m p a ñ a n . L a reacción alcalina que al pr inc ip io d e t e r m i n a d bicar­
bonato en el e s t ó m a g o , se sostiene sólo m u y breve espacio de t iempo. 
M u y r á p i d a m e n t e sobreviene, á consecuencia de la acción excitante 
del carbonato alcalino sobre las g l á n d u l a s del e s tómago , un aumento 
de la secreción del jugo gástrico, de reacción mucho más acida, que t o d a v í a 
puede hacerse mayor que al pr incipio; as í que el bicarbonato á dosis 
moderada, tomado una sola vez, puede en realidad hacer crecer la acidez 
en el estómago ( W . Jaworski, 1883 ). 

Según las investigaciones hechas por Jaworski (1886) acerca de la 
influencia de las sales de Carlsbad sobre las funciones del e s t ó m a g o 
en los indiv iduos sanos y enfermos, 5 á 10 gramos de esta sal 
(con l , 8 á 3 , 6 * d e bicarbonato sódico, y 2,3 á 4 , 6 de sulfato de sodio 
y 0,9 á 18, de cloruro de sodio) neutralizan el ác ido gás t r ico y la acc ión 
del fermento digestivo, y así la act ividad del jugo gás t r ico es tá c o m ­
pletamente abolida; a d e m á s disuelve el moco, en tanto que los elemen­
tos morfológicos y los organismos fermentos pasan al estado semi-
blando y parecen como suspendidos en el contenido del e s tómago . 

L a secreción de este ó rgano se excita vivamente, por lo tanto. Se 
presenta una secreción gás t r ica m á s rica en ác ido , que, sin embargo, 
es tá latente á causa de la acción de los álcal is absorbidos, hasta que 
este ú l t i m o no se neutraliza por el jugo gás t r ico . Esto sucede tres 
cuartos de hora después de la absorc ión de 5 gramos de la sal de 
Carlsbad (1,8 de bicarbonato de sosa), y dos horas d e s p u é s de 10 
gramos (3,6 de bicarbonato). D e s p u é s de este per íodo , la secreción áci-
da aumenta y , por consiguiente, llega al m á x i m o , que con 5 gramos 
de sal, es mayor y m á s r á p i d a que d e s p u é s de 10 gramos. E n su 
consecuencia, la acidez d isminuye m á s r á p i d a m e n t e que aumenta; así 
sigue una secreción insuficiente (cansancio). Este proceso se desarro­
l la en el espacio de dos á tres horas. E n el mismo t iempo, con el jugo 
gás t r ico , se regenera t a m b i é n el fermento digestivo, sólo con la diferen­
cia de que la regenerac ión de este ú l t i m o se produce con notable m á s 
l en t i tud que la del ác ido . 

E l bicarbonato de sosa sobre la d iges t ión gástrico-artificial, como 
las d e m á s sales alcalinas, ejerce una influencia perniciosa. Una solu­
ción al 1 por 100 de carbonato sódico la suspende completamente 
(G. Pfeiffer). A u n la t r ans fo rmac ión del a l m i d ó n en azúcar se retarda 
(B. W . Richardson). 

Á consecuencia del aumento de secreción dei jugo gás t r ico ác ido , 
d e s p u é s de dosis relativamente p e q u e ñ a s de bicarbonato sódico, esta sal 
favorece, por una parte, el proceso de la d iges t ión , en cuya propiedad 
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le aux i l i a el cloruro de sodio que a l l í se produce; por otra parte, por la 
influencia dele térea que un jugo gás t r ico m á s abundante y m á s ác ido 
ejerce sobre los factores de la f e rmen tac ión y de la pu t re facc ión , la sal se 
opone al desarrollo, especialmente de aquellos productos ác idos de des­
compos i c ión que son la consecuencia, los cuales á su vez, saturados por 
los álcalis , se reabsorben en parte. E l bicarbonato de sosa, como los de­
m á s carbonates alcalinos, disuelve el moco abundantemente segregado 
por la mucosa gást r ica en los estados d i spép t icos , y hace de tal modo 
posible una mezcla í n t i m a de los ingesta con el jugo gástr ico, el paso 
de los cuales al intestino se facilita principalmente por la acción conco­
mi tan te del ác ido carbónico que queda en l ibertad. De esta manera pue­
den desaparecer r á p i d a m e n t e bajo la acc ión de esta sal los catarros 
c rón icos del es tómago con los desó rdenes que los a c o m p a ñ a n , as í como 
t a m b i é n las molestias provocadas por una a l i m e n t a c i ó n excesivamen­
te abundante, desordenada ó de mala calidad. E l bicarbonato de sosa 
es, pues, el pr incipal constituyente de los diversos polvos y pastillas 
digestivas que se encuentran en el comercio. Bajo este concepto, es, 
s in embargo, de menos valor que las aguas minerales alcalinas ricas 
en ác ido ca rbón ico y las alcalinas m u r i á t i c a s . 

E n tanto que dosis de bicarbonato de sosa excitan la func ión de 
las partes superiores del conducto intest inal , s in producir acciones se­
cundarias nocivas, las dosis altas, en cambio (4 á 6 gramos), producen 
f á c i l m e n t e excitaciones a l v ó m i t o , malestar, dolores de vientre, depo­
siciones diarreicas pu l t áceas y aun l í qu idas . D e s p u é s del uso prolon­
gado del bicarbonato ó de las mencionadas sales procedentes de los 
manantiales naturales, la acción excitante de las mismas sobre las 
funciones gás t r icas é intestinales es menor, y puede, por ú l t i m o , des­
aparecer totalmente por d i s m i n u c i ó n de la secreción ác ida y de la ac­
t i v idad digestiva. Si la sal se emplea durante muchos d ías , aun sola­
mente á la dosis media (2-3,5 Na H COs), se presentan debi l idad, pa­
lidez, desvanecimientos y dolores de cabeza (Jaworski). La absorc ión 
prolongada del carbonato y del bicarbonato sóa icos produce p é r d i d a 
del apetito, creciente debil idad digestiva, desvanecimiento, hidrohe-
mia , debi l idad muscular y enflaquecimiento; t a m b i é n puede esta sal, 
s e g ú n se ha demostrado por investigaciones en los animales, poner en 
peligro la existencia. 

Perros á los que L a m i k o w ? k i (1872) a d m i n i s t r ó diar iamente de 15 
á 60 gramos de carbonato sódico con el a l imento, presentaron al ter. 
cero ó qu in to d í a diarrea, p é r d i d a del apetito, v ó m i t o s y progresivo 
enflaquecimiento hasta la muerte. E n la autopsia se e n c o n t r ó constan­
temente reblandecida la mucosa gingival; la del e s t ó m a g o faltaba en 
algunos puntos; las g l á n d u l a s de Lieberkühn y las de Peyero, ulceradas; 
anemia de ios pulmones, degenerac ión grasa del corazón, engrosamien-
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to en el bazo de los corpúscu los de Maipighio, y llenos fuertemente de 
cé lu las linfoides; en el h ígado , las cé lu las llenas de masas finamente 
granulosas; p o q u í s i m o azúcar ; al contrario, gl icógeno en grande ó pe­
q u e ñ a cantidad; los r í ñones aumentados de volumen y los cana l ícu los 
urinarios ocupados por el epitelio desprendido; la orina, alcalina, algu­
na vez albuminosa. 

Los carbonates alcalinos introducidos en la sangre, ya de spués de 
absorbidos como tales, ya d e s p u é s de la inges t ión de sales vegetales, 
aumentan, si bien en escasa proporc ión , la alcalinidad de la sangre 
(Dubel in , Ra imondi ) y de los diversos segregados (saliva, bilis); ade­
m á s , aumentan la descompos ic ión y la ox idac ión de las substancias 
a l b u m i n ó i d e a s , de las grasas y de los d e m á s compuestos orgánicos, la 
s epa rac ión de la urea, as í como t a m b i é n la diuresis, y mucho m á s de 
los cloruros alcalinos. Con esto es tá de acuerdo el hecho de que con el 
uso m e t ó d i c o de las aguas minerales alcalinas d isminuye la grasa. E n 
el aumento de la alcalinidad de la sangre se funda principalmente, 
como demostraron las investigaciones de Eossbach (1882) sobre el com­
portamiento de la mucosa traqueal en los animales de sangre caliente 
respecto á las inyecciones intravenosas de carbonato sódico, la prove­
chosa influencia que esta sal, como las aguas minerales que la contie­
nen, ejerce sobre las enfermedades de la mucosa de los órganos respi­
ratorios, porque con el uso de aquel remedio se suspende la hiperhemia 
de la mucosa, y d isminuye el aumento de secreción que la a c o m p a ñ a . 
Cuá l sea la acc ión de los carbonates alcalinos sobre la secreción b i l i a r , 
t odav í a no se conoce con seguridad por las investigaciones realizadas 
con este objeto en los perros con fís tula b i l ia r , porque los resultados 
de estas experiencias no e s t án m u y de acuerdo entre sí. 

S. Lewascheff y Klikowiez (1883), en sus investigaciones sobre los 
perros con f ís tu la b i l i a r y con el conducto colédoco intacto, encontraron 
que la cantidad de segregado procedente de la f í s tu la b i l ia r aumenta bajo 
la acción del bicarbonato de sosa, especialmente en solución m u y d i l u i ­
da, así como t a m b i é n bajo la influencia de las aguas alcalinas que con 
tienen sal de Glaubero, sobre todo si son calientes (Vichy y Carlsbad); 
la secreción bi l iar , pues, aparece m á s d i lu ida y m á s fluida, y ciertamen­
te m á s , bajo la acción del bicarbonato de sodio que bajo la del sulfato 
de sosa. Frevost y P . Binet (1888) encontraron, sin embargo, que la 
acción del bicarbonato de sosa, como la del sulfato y fosfato, en los pe­
rros con f ís tu la b i l i a r sometidos á las inyecciones de estas sales en el 
e s tómago y en el duodeno, es insignificante sobre la secreción y e l i m i ­
nac ión de la bi l is , en tanto que la inyecc ión de las sales de sosa de los 
ácidos biliares combinados con la sosa en el e s tómago , en el duodeno 
y aun en la sangre produce notable aumento de la secreción b i l ia r . 

E n re lac ión con la cantidad de carbonates alcalinos ingeridos, des-
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aparece la acidez de la or ina para dar lugar á la reacc ión alcalina, que 
determina la p r ec ip i t a c ión de los fosfatos tórreos, que se sostiene tanto 
m á s t iempo, cuanto mayor fué la dosis empleada; s in embargo, des­
p u é s d«: la absorc ión de las sales alcalinas del ác ido ca rbón ico como 
bicarbonatos, la orina puede presentarse clara y aun de déb i l reacción 
á c i d a . Con el aumento de la diuresis, por la e l i m i n a c i ó n de las sales, 
se sustrae á la sangre una gran cantidad de agua, y circula una m á s 
pobre en agua; és ta la sustrae á los l í qu idos de los tejidos y resulta 
u n aumento en la reabsorc ión de los derrames h i d r ó p i c o s . 

Sobre la piel y las mucosas, el carbonato de sodio, local mente aplicado, 
obra como el de potasa, sólo que es a l g ú n tanto m á s inferior, aunque 
no mucho, por la energ ía de su acción cáus t i ca L o mismo que la po­
tasa cáus t i ca y el carbonato de potasa, las combinaciones aná logas del 
sodio poseen t a m b i é n , en re lac ión á su a lcal inidad, la propiedad de 
destruir los tejidos ep idé rmicos , de reblandecer vegetaciones de ep i ­
dermis anormales y de hacerlas agitar para sentir la acción de las 
substancias t e r a p é u t i c a s ; a d e m á s disuelven y destruyen substancias 
grasas y exudados cubiertos por la piel , matan los organismos pa­
rás i tos que anidan sobre el la , y, por la i r r i t ac ión que producen, es t i ­
m u l a n en el dermis los procesos neoplás icos y regen era tivos; esto es, 
que despliega su acción ú t i l en ciertas enfermedades c u t á n e a s . Para 
uso inferno, y aun en muchos casos para aplicaciones locales sobre las 
mucosas, se prefiere el bicarbonato de sosa por su reacción casi neutra 
y por la leve acción i r r i tan te al carbonato simple, que tiene reacc ión 
m u y alcalina, y que, aun á dosis relativamente p e q u e ñ a s , se tolera 
mucho peor por el e s tómago . 

Empleo terapéutico. — El bicarbonato de sosa, lo mismo que ios 
l í q u i d o s que contienen carbonates, se prescriben al in te r io r : 1.°, en las 
enfermedades del tubo digestivo, así como en la h ipersecrec ión simple 
ác ida y catarral del jugo gástr ico, en las dispepsias pasajeras, en la 
ectasia gás t r ica no m u y acentuada y en la acidez insuficiente (Jawors-
k i ) , en los catarros del e s tómago y en las ú lce ras gás t r icas , as í como 
.para combatir los estados d i spép t i cos que las a c o m p a ñ a n ; a d e m á s , ea 
los v ó m i t o s s i n t o m á t i c o s (disuelto en agua de soda ó en forma de mez­
clas para beber, en las cuales, sin embargo, el bicarbonato debe estar 
en exceso respecto al ác ido) y contra el v ó m i t o de los n i ñ o s de pecho (1) 

(1) En estos casos empleo con excelente resultado la siguiente fór­
mula, que difiere bastante de la apuntada por los autores: 

Bicarbonato de sosa 2 gramos. 
Agua común 100 — 

Disuélvase para dar al niño una ó dos cucharadas de café inmedia­
tamente antes de ponerle al pecho. Los vómitos desaparecen bien pron­
to . — Cebr ián , 
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con cons t ipac ión concomitante (2 - 4 : 500 de agua ó leche); 2.o, como 
medio para faci l i tar la d iges t ión , favorecer la fo rmac ión de la sangre 
y la n u t r i c i ó n en los escrofulosos y en las personas debilitadas por 
cualquier causa, especialmente asociado al hierro (ferruginosos) y con 
n u t r i c i ó n conveniente; 3.°, en las enfermedades de las vías biliares, en 
los catarros de las mismas, en la ictericia catarral, en la l i t iasis b i l i a r , 
en las congestiones del h í g a d o á consecuencia de a l g ú n obs tácu lo para el 
curso de la bi l is , por de só rdenes circulatorios de la vena porta ó por 
otras causas; 4.°, en las afecciones catarrales de los órganos respira­
torios con el fin de d i s m i n u i r los trastornos que los a c o m p a ñ a n (sen­
sación de sequedad y de cosquilleo en las v ías aé reas , mo esta excita­
c ión á la tos, r e sp i r ac ión d i f í c i l ) , a s í como t a m b i é n con el fin de obte­
ner la cu rac ión , sobre todo asociado á la sal de cocina (bajo la forma 
de bebida a l c a l i n o - m u r i á t i c a ) ; 5.°, en la d iá tes i s ú r i ca y en los cata­
rros crónicos de la vejiga y de los r í ñ o n e s con aumento de la acidez de 
la orina y mayor e l i m i n a c i ó n del sedimento úr ico en forma de arena y 
cálculos , así como t a m b i é n en la a r t r i t i s ú r i c a ; merece tenerse en 
cuenta en el uso de los carbonates y de las sales alcalinas vegetales, 
que, asociadas á la alcal inidad de la orina y á la p rec ip i tac ión de los 
fosfatos tór reos que la a c o m p a ñ a , puede formarse una nueva capa en 
las concreciones ya existentes; 6.o, como remedio d iu ré t i co en las 
h id ropes í a s , especialmente asociado á otros d iu ré t i cos (d ig i t a l , excila); 
son m á s activas, s in embargo, las sales de potasio, especialmente el 
acetato y el boro ta r t ra to ; 7.°, en la adiposis general, en la degenera­
c ión grasa del h í g a d o y, al pr inc ip io de la cirrosis h e p á t i c a ; a d e m á s 
contra los desó rdenes procedentes de alteraciones de la c i rcu lac ión ve­
nosa en los ó rganos abdominales, sobre todo unido al sulfato de sosa 
como sal de Carlsbad ar t i f ic ial , ó en lugar de esta sal las aguas mine­
rales alcalino-salinas; 8.°, con el fin de obtener la descompos ic ión , la 
solución y reabsorc ión de exudados antiguos depositados en el seno de 
los tejidos y de otras neoforraaciones pa to lógicas , para lo cual son m u y 
ú t i l e s las aguas a l ca l ino -mur i á t i ca s al in ter ior y como b a ñ o s termales. 
Los carbonates alcalinos son perjudiciales, principalmente á altas 
dosis en los casos de d e s n u t r i c i ó n , en la ectasia algo notable del es -
t ó m a g o y en la acidez insuficiente; d e s p u é s en los casos en que se de­
positan en la cavidad gás t r ica los exudados de reacc ión alcalina á con­
secuencia de procesos inflamatorios, ulceraciones, etc., y, por ú l t i m o , 
en los estados febriles. 

Dosis y fo rma .—Al inferior: nafrimn kydrocarhonic'iiii de 5 decigra­
mos á 1 gramo 5 decigramos por dosis, una ó muchas veces a l d í a , 
hasta 10 gramos en veint icuatro horas en polvo (R. 158, 159, 176), 
pastillas (R. 207), en so luc ión con ad ic ión de ác idos (ácido t a r t á r i c o y 
cí tr ico) bajo la forma de sencilla mezcla. Nafr imn carhonicum crystalli-
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satum en a n á l o g a s dosis y formas; sin embargo, rara vez con ios men­
cionados fines; es mucho m á s frecuente como sal sosa (á m i t a d de do­
sis) en pildoras ó en substancia. 

A l exterior: bicarbonato de sosa como ligera substancia alcalina para 
polvos y pastas odon tá lg icas , para insuflaciones en la tonsi l i t i s aguda 
(Stuver, 1882), en soluciones (5 decigramos á 2 gramos por 100), como 
colutorio y gargarismos; el primero, en caso de exis t i r abundante sarro 
en los dientes, saliva viscosa y dolores de los mismos: para lavados de 
las cavidades nasales, inyecciones en la nariz, para inhalaciones en los 
catarros c rón icos y en las inflamaciones granulosas de la mucosa na­
sal, de las fauces y de la laringe con fo rmac ión de masas mucosas 
m u y adherentes; para lavados del e s t ó m a g o (1 á 1,5 por 100) en 
los catarros crónicos con ectasia, y para inyecciones en el intest ino 
(Natr . carb. cryst. , 2,5 : 100 de agua con ó sin ad ic ión de 1,25 de clo­
ruro de sodio, Jaworski) en ios catarros crónicos del intestino grueso, 
para inyecciones vesicales en el conducto cervical, para lavados des­
p u é s de las cauterizaciones (Waters, Tro izk i ) y para b a ñ o s (500 para 
un b a ñ o general; b a ñ o ar t i f ic ia l de V ichy de la F . F r a n c ) . E l carbona­
to sódico cristalizado se usa como el otro en cant idad igual , especial­
mente si se quiere una enérgica acción alcalina; a d e m á s , como escipien-
te para mezclar y hacer con el agua mas completa la incorporac ión de 
las grasas, resinas y bá l samos , así como t a m b i é n los jabones; la sal seca 
en los cafos en que se da t a m b i é n el carbonato sódico en polvo, y ade­
m á s como polvo aspergente (en la difteria, Fehr), como constituyente 
de } olvos para los dientes y de aguas para lavarlos; el carbonato de sosa 
bruto (sosa c o m ú n ) se usa solamente para preparar b a ñ o s alcalinos 
(V t á 1 ki logramo para un baño) en los mismos casos que los jabones. 

Preparaciones. 
1 o Pastillas de Vichy, pastillas de bicarbonato sódico ( F . Austr .) , pas­

til las de 2 gramos de azúca r con 1 decigramo de bicarbonato sódico 
aromatizados con aceite de menta piperita. 

2.0 Poción de Biverio (ya descripta). 
3.° Polvos gasíferos (F. Austr . ) , polvos gasíferos ingleses (F . A l . ) , re­

sul tan de 2 gramos de bicarbonato sódico finamente pulverizado, en 
caja de papel de color azul, y otro polvo en caja blanca con 1,5 gramos 
de ác ido t a r t á r i c o pulverizado. Bajo el nombre de polvos gasíferos, la 
Farmacopea alemana indica una mezcla de polvos efervescentes cons­
t i t u i d a por 10 partes de bicarbonato sódico, 9 de ác ido t a r t á r i co y 19 
de azúcar . 

4.o Polvos gasíferos de Seidlitz (F . Axxsir.), polvo efervescente purgan­
te, Seidlitz Powder Anglorum, mezcla encerrada en papel de color, 
de 10 gramos de tar trato de potasa finamente pulverizado con 3 gra-
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mos de bicarbonato de sosa y 3 de á c i d o t a r t á r i co en una cápsu la de 
papel blanco; polvos gasíferos laxantes (F . A l . ) ; difiere solamente por 
las proporciones del peso; resulta de 7,5 de tartrato de sodio con 2,5 
de bicarbonato sódico en u n papel, y de 2 de ác ido t a r t á r i co en otro. ' 

Las uezdas efervescentes deben su acción t e r apéu t i c a en g r a n d í s i m a 
parte a l ic ido c a r b ó n i c o que, por su uso, queda en l ibertad en canti­
dad considerable. Se usan, sobre todo, en los estados d i spép t icos , en 
las náuseas , vómi to s , exc i t ac ión á la tos, en los estados de sobreexci­
t ac ión y en el orgasmo E l polvo efervescente simple ( F . A L ) , á la dosis 
de media á una cucharada de té , se agita con agua y se toma durante 
la efervescencia, ó bien se pone sobre la misma lengua y después se 
bebe u n sorbo de agua. Para usar el polvo efervescente inglés ya apun­
tado, se disuelve el ác ido en un vaso Heno hasta la mi tad de agua co­
m ú n ó aiucarada. se vierte en él el polvo de sosa y se bebe la mezcla 
efervescente. E l polvo Seidlifz, como laxante atemperante con dispepsia 
concomitante, se prefiere á los d e m á s purgantes, y para usarle se d i ­
suelve primero el polvo de sosa y se bebe la mezcla, d e s p u é s de haber 
a ñ a d i d o el ác ido mientras se produce la efervescencia ó después . L a 
cantidad de sal purgante que entra en el preparado es, s egún la Far­
macopea a u s t r í a c a , de 15 gramos p r ó x i m a m e n t e . 

: Los manantiales de aguas que contienen carbonato sódico (aguas 
minerales, manantiales sódicos) son n u m e r o s í s i m o s . Los fríos contie­
nen principalmente notables cantidades t a m b i é n de ác ido carbónico , 
en parte libre, en parte combinado (como bicarbonato) Junto al ác ido 
ca rbón ico en las diversas aguas sód icas se encuentran, con igual valor 
te rapéut ico ó en las cantidades indicadas, el cloruro de sodio, el sulfa­
to de sodio, la cal, la magnesia y el o x í d u l o de hierro, unidos al ác ido 
ca rbón ico alguna vez las sales de iodo y de bromo. Según que predo­
minan unos ú otros de estos componentes, se dist inguen los manantia­
les alcalinos puros, alcalinos muriá i icos , alcalinos salinos y minerales al­
c a l i n o - t é r e o s , a d e m á s las aguas iodo-alcalinas y las ferruginosas. 

Las aguas de estos manantiales son claras, incoloras é inodoras, de 
sabor á lejía, excitantes por la gran cantidad de ác ido carbónico que 
contienen, saladas por la presencia de la sal de cocina ó de Glaubero, ó 
amargo-sa adas. Sirven de preferencia para bebida; muchas se emplean 
t a m b i é n e.i forma de baños , en parte para el t ratamiento de afeccio 
nes de la piel, y en parte como remedios coadyuvantes. 

a ) Manantiales alcalino-gaseosos. — Contienen casi exclusivamen­
te carbonato sódico (de 5 decigramos á 7 gramos en un l i t r o de agua) 
y mucho ácido ca rbón ico l ibre (de 0.6 á 1,5 v o l ú m e n e s ) , en tanto que 
las d e m á s substancias ya mencionadas faltan en parte, y en parte se 
encuentran sólo en p e q u e ñ a y poco activa cantidad. Algunas brotan 
como manantiales calientes, así la de Vichy (manan t i a l G r a n d - G r i l -
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le 41° C ) , de M o n i - D o r é (420,5 C.) en Francia, L i p i k ( A u s t r i a ) (63o), 
Neuenahr (32o.) en Prusia; la mayor parte, sin embargo, son frías, y 
entre é s t a s , pr incipalmente , la de Bohifsch, Badein y Gleichenherg ( J o -
hannisquel le ) en Stir ia (Austr ia) , Prehlau en K r a i n , el manant ia l de 
Fellathalquellen en Karn ten , FacMngen y Obersalzhrum en Prusia^ Vals y 
Vichy (manan t i a l Celestinos) en Francia, Passung en Suiza. Estas se 
usan de preferencia en ios mencionados estados morbosos de los 
ó rganos digestivos y urinarios. 

h) Manantiales alcal ino-muriát icos. — Contienen, j u n t o al bicar­
bonato de sodio y á los mencionados constituyentes, t a m b i é n cloruro 
de sodio en cantidad bastante (c. 0,15-4,5 en u n l i t r o ) , que favorece 
bajo muchos conceptos las acciones t e r a p é u t i c a s del carbonato sódico. 
Por eso, estas aguas se prefieren á las de los manantiales alcalinos 
puros en los casos de enfermedades catarrales c rón icas de los ó rganos 
respiratorios y digestivos, ai pr inc ip io y en el curso c r ó n i c o de la t u . 
bercuiosis pulmonar, así como t a m b i é n contra la escrofulosis. A los 
manantiales fríos de esta especie pertenecen las de Gleichenherg (Cons-
tan t inque l i e ) en Stir ia ( A u s t r i a ) , de Luhafschomfz en M á h r e n (con 
corta cantidad de Na J, Na Br , L i COa y mucha mayor de ácido car­
bón ico ) , de Sczawnicza en Gall i tzia , a d e m á s de Selters en Nassau, 
EhoisaorJ, Tonisstein y Weilhach (manantiales l i t io-sódicos) en Prusia, 
y otras. Manantiales temíales alcalino-muriáticos hay en Ems (muchos de 
los cuales, entre ellos Kesselhrunn, con 48o) y Asmannushausen (31 á 32o) 
en el Reno, y i?o?/aí (20 á 350,5) en Francia. 
• c) Manantiales carbónico-alcalino-sal inos. — Estas aguas se dis­

t inguen por la acción concomitante de k sal de Glaubero, y algunas de 
ellas t a m b i é n por la de la sal de cocina ó del carbonato de h ier ro . 
Sirven de preferencia en las enfermedades del bajo vientre, sobre todo 
eh la i n g u r g i t a c i ó n de los vasos abdominales y en los d e s ó r d e n e s que 
d é ello se de r ivan ; en los catarros crónicos de la mucosa del tubo d i ­
gestivo en los infartos del h ígado , en la cons t ipac ión habi tual , en las 
hemorroides, en los trastornos menstruales y en los estados nerviosos 
como consecuencia de los desó rdenes circulatorios que residen en los 
ó rganos nerviosos centrales, y especialmente como consecuencia de 
inflamaciones del h ígado y de una a l i m e n t a c i ó n demasiado abundante; 
a d e m á s , en la polisarcia, en la adiposis h e p á t i c a , en la hipertrofia del 
•hígado y del bazo por malaria, en la ictericia, en los cálculos hepá t i cos 
y otros análogos . Entre los manantiales f r íos salino • alcalinos e s t á n 
pr inc ipa lmente : Marienbad (Ferdinandsbrunnen) , Franzensbad ( W i e -
¿enauelle, Salzquelle, Kalter Sprudel y otras con notables cantidades de 
ác ido ca rbón ico y h ie r ro ) , y B i l i n (con sal de Glaubero y de cocina) en 
Bohemia, Bohitsch en St i r ia (Aus t r ia ) (Tempe lb runn) , ^ r e á en el 
lago de Piatten, Elster en Sajonia, Taraps en Suiza; entre las aguas 
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termales: Carlsbad (/Sprudel, 73°, MüM y Schlossbrunnen 57o); Bertr ich 
en Prusia (32o,5), St.-Gervais (39 á 42° ) , en Saboya, y Ofen ( termas 
d é b i l m e n t e salino-alcalinas hasta de 40°). 

S e g ú n la cantidad y la naturaleza d é l o s constituyentes activos, las 
^guas minerales alcalinas se beben á la dosis de uno ó m á s vasos, or­
dinariamente por la m a ñ a n a , á intervalos de diez á doce minutos, m u -
« h a s de ellas t a m b i é n por la tarde, puras ó mezcladas con leche, suero 
de leche ó con agua amarga si hay tendencia á la cons t i pac ión . 
A d e m á s , se usan mucho en baños , especialmente las termales (con la 
acc ión de los b a ñ o s alcalinos), y los manantiales fríos ricos en ác ido 
ca rbón ico se usan t a m b i é n bajo la forma de b a ñ o s , porque su gas se 
desprende eu numerosas burbujas bajo la influencia del calor. Por la 
acc ión i r r i t an te que sufre la piel de los b a ñ i s t a s , éstos advierten en se­
guida prur i to en la piel con sensac ión de calor; y, por i r r ad iac ión , en los 
ó r g a n o s nerviosos centrales se producen acciones reflejas con notable 
influencia sobre el cambio material . Las mismas aguas se han mostra­
do ú t i l e s , especialmente en las enfermedades nerviosas, como en ios 
estados de depres ión , en las a n o m a l í a s menstruales, en la met r i t i s 
c rón ica , en la esterilidad, y t a m b i é n en las enfermedades consuntivas. 

d) Silicato de sodio, natrium süicicum (F. Austr . ) , liquor na t r i i s i l i -
c id , so luc ión de silicato sódico ( F . A i ) . — Con un fin t e r apéu t i co se 
usa solamente en estado de solución como v idr io l í qu ido , l í q u i d o claro, 
incoloro ó amari l lento, de la consistencia de la goma, del peso espe­
cífico 1,4. 

E l v idr io l í q u i d o se obtiene fundiendo jun tos , d e s p u é s de haberlos 
mezclado í n t i m a m e n t e , polvo de cuarzo, carbonato alcalino seco y 
polvo de ca rbón animal , vertiendo la masa en agua, en tanto que se 
agita cuidadosamente, é h i rv i éndo l a durante m á s de una hora. 

L a solución, que se aclara abandonada á sí misma, se evapora has­
ta que tenga el peso específico 1,4, y contiene 36 por 100 de silicato 
sódico (Na2 Si Os + H2 O ) . H a y tres clases de v idr io l í q u i d o : de po­
tasio, de sodio y de sodio y potasio jun tos ; en este ú l t i m o , el potasio y 
e l sodio e s t án unidos al ác ido s i l íc ico. 

Expuesto al aire en capas sutiles, el v id r io l í q u i d o se seca tanto 
m á s pronto, cuanto m á s concentrada es la so luc ión , y el silicato sódi­
co se descompone por el CO2 del aire, con sepa rac ión del ác ido sil ícico 
gelatinoso. Cuando se emplea para vendajes, es importante que no 
contenga hidrato sódico l ibre, que cau te r iza r ía la pie l . Esto se recono­
ce porque un ensayo mezclado con de peso de esp í r i tu no produce 
n i n g ú n precipitado. E l silicato de potasio es m á s caro y se seca m á s 
lentamente. 

Los silicatos alcalinos dan, por su so luc ión acuosa, adicionando áci­
dos, un precipitado gelatinoso que, lavado y desecado, resulta de ác ido 
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silícico amorfo que contiene Bgvn , ac id imsi l ic icutnpraecipüatum, polvo 
blanco, m u y ligero, insoluble en agua, soluble en álcal is cáust icos ; a l 
contrario que el ác ido silícico anhidro (Si 02)f silicea, que se ut i l iza en 
forma de polvo de cuarzo, de tierra de infusorios enrojecida (tierra si­
lícea), una t ierra disgregada, resultante de las corazas de diatomas 
(con 3 á 10 por 100 de agua), l lamada t a m b i é n arena de reloj, pura ó 
asociada á substancias antisépticas, cnmo polvo vulnerario secante, que 
en el t ratamiento de las heridas facil i ta la c u r a c i ó n bajo la costra, 
usada con 10 por 100 de ác ido silícico contra los sudores de pies 
( J . Habar t , 1888), y t a m b i é n como constituyente para pastas, frecuen­
temente como p ied ra -pómez , lapis p u m i m , un v idr io poroso, vu lcán i -
co, casi exento de agua (con 60 ó 70 por 100 de ác ido silícico), pulve­
rizado finamente para la limpieza de los dientes fpulvis dentífricus cum 
pumicej y de la piel en forma de jabones de p iedra -pómez , sapo pumicis. 

E l silicato de sodio sirve, como el yeso, exclusivamente para la 
p r e p a r a c i ó n de vendajes contentivos m u y resistentes. E l vendaje con 
silicato, con la m i t a d de peso que el de yeso, tiene igua! resistencia, se 
adapta mejor y es m á s duradero que este ú l t i m o ; pero se seca con mu­
cha m á s l en t i tud (completamente en doce á veinticuatro horas) 
(Runge, H o f m o k l , 1872). Por su flexibilidad, elasticidad y d u r a c i ó n se 
adapta especialmente á las afecciones articulares, y con un fin ortopé^ 
dico, porque sobre diversas articulaciones, con excisiones de t a m a ñ o 
y forma convenientes, puede hacerse movible en los puntos á este ob­
je to destinados (Kapeí ler , Ha í f t e r , 1876). 

Para acelerar la solidificación del aparato se evapora el silicato de 
sodio l í q u i d o hasta el peso específico de 1,5, ó se le a ñ a d e creta, y 
mejor magnesia blanca (Englisch). 

Como el b ó r a x , poseen t a m b i é n los silicatos alcalinos solubles pro­
piedades a n t i p ú t r i d a s y antifermentescibles (Rabuteau, Chompoui l lon , 
D u b r e u i l , Pieot y otros) y propiedades disolventes para el ác ido ú r i co . 
Sobre los'animales superiores ejercen á dosis relativamente p e q u e ñ a s 
una acc ión t ó x i c a ; 1 ó 2 gramos de silicato de sodio producen la muerte 
en los perros (de 6 á 7 kilogramos de peso) en cinco ó diez d í a s ; 0,75 
á 1 gramo, inyectados en las venas, matan en veinticuatro ó t reinta 
horas, en tanto que 2 ó 4 gramos de b ó r a x pueden inyectarse sin pe­
l ig ro ; 5 decigramos ó 75 centigramos de silicato de sodio, introducidos 
en el e s t ó m a g o de los conejos, producen inapetencia, diarrea, aumento 
de la temperatura y de la frecuencia respiratoria; d e s p u é s de cinco á 
ocho horas la muerte, constantemente de spués de dosis de 1 gramo 
con f e n ó m e n o s de gastro-enteiit is ; por la vía s u b c u t á n e a , ya con 5 de­
cigramos (Picot, 1873). Post-mortem: degenerac ión grasa de los r í ñones 
y d e s c a m a c i ó n del epitelio de los cana l ícu los urinarios (Rabuteau y 
Papi l lon, 1872). 
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L a ap l icac ión interna del silicato de solio, que tiene reacción a lcal i ­
na casi igualmente fuerte que la del carbonato, y en t e r a p é u t i c a se ha 
usado poco hasta ahora, no parece del todo indiferente, s egún experi­
mentos realizados en los animales, n i aun en fuerte d i luc ión . Se ha 
usado al inter ior de 5 á 25 centigramos, por dosis, varias veces al d í a en 
pildoras ó disuelto en un agua alcalina ac ídu la contra la d iá tes i s ú r i ca 
y sus consecuencias. T e n i é n d o l o s silicatos propiedades antifermeutes-
cibles y a n t i p ú t r i d a s , se aplicaron t a m b i é n en soluciones pulverulen­
tas (0,5 por 100) para inhalaciones en la expec to rac ión fét ida y en so­
luc ión de 0,2 por 100 para inyecciones vesicales en i a f e rmen tac ión de 
la orina sostenida por los microrganismos (Debreui l , 1872). E l ácido 
sicílico hidratado se r e c o m e n d ó al interior en dosis de 5 centigramos, 
dos ó tres veces a l día , en pildoras y pastillas con preparados de cal, 
como medio aux i l i a r de la formación de los huesos y de los dientes en 
la den t i c ión retardada y en el raquit ismo, por JBattye; t a m b i é n contra 
el carcinoma, las formaciones fibroides, la a l b u m i n u r i a , etc., etc. 
Fa l t an observaciones positivas. 

I I . Combinaciones del sodio con ácidos vegetales. — É - t a s se condu­
cen como las respectivas sales de potasio, tanto fisiológica corno tera­
p é u t i c a m e n t e . Como és tas tienen, especialmente las combinaciones 
con ác ido acét ico y con los ácidos de las frutas, si se toman en grandes 
dosis, una acción purgan e. Adminis t radas á p e q u e ñ a s dosis, se reab­
sorben y oxidan en carbonato-. Por esto determinan acciones generales 
aná logas á los carbonates y dan á la orina una reacción alcalina. 

Sólo es oficinal el acetato de sodio ( F . A L ) , acetas sódicas sive natr i-
cus. Cristales incoloros, transparentes, delicuescentes al aire caliente, 
que, con 1,4 partes de agua dan una so luc ión de reacción alcalina y se 
disuelven en 23 partes de alcohol frío y 2 de alcohol h i rv iendo . 

S e g ú n la Farmacopea aus t r í aca , ed ic ión V I , se prepara esta sal 
neutralizando 200 de ácido acético d i l u ido con la necesaria cantidad 
(cerca de 60) de bicarbonato de sosa, calentando el l íqu ido hasta la 
completa e l i m i n a c i ó n del ác ido ca rbón ico y e v a p o r á n d o l e hasta la cris­
ta l izac ión . 

Respecto al modo de acción y ap l icac ión , esta sal se conduce casi 
lo mismo que el acetato de potasio; t e r a p é u t i c a m e n t e , parece serle i n ­
ferior. Se le prescribe como sal sódica de acción r á p i d a en dosis algo 
mayores que el acetato de potasio (seco), á las mismas dosis y formas 
y contra los mismos estados morbosos. 

E l acetato de sodio inyectado en las venas á los mamí fe ros , no 
tiene acción m á s fuerte que la sal de cocina: los mata sólo á grandes 
dosis y fuerte concen t rac ión (los conejos d e s p u é s de 3,9 en so luc ión 
a l 15 por 100), con violentas convulsiones y abundante e m i s i ó n de 
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orina ( H . Meyer, 1886); 1 gramo de sal, inyectado s u b c u t á n e a m e n t e -
á u n conejo de 1.660 gramos de peso, d e t e r m i n ó sólo t ransi tor ia acele­
rac ión é i rregularidad respiratoria (Geerkens). D e s p u é s de inyecciones 
intravenosas de la sal en los perros, Rabuteau (1871) e n c o n t r ó la or ina 
alcalina, lo mismo que d e s p u é s de inyecciones del valerianato y succi-
nato de sodio. 

I I I . Cloruro de sodio, sal de cocina, nafrium chloraíum, natr ium muria-
ticum, m u r í a s sodae, sal communis. sal culinaris. — E l cloruro de sodio se 
obtiene en parte de la sal gema, en parte haciendo hervir las aguas que 
contienen cloruro de sodio, así como t a m b i é n por evaporac ión del agua 
de mar (sal marina) . Pura es soluble en 2,8 partes de agua fría ó calien­
te, en 5 partes de glicerina y poco en el alcohol. Para uso m é d i c o basta 
en absoluto la sal que sirve para condimento de los alimentos. 

E l cloruro de sodio se encuentra, como los fosfatos alcalinos, en 
todos los l í q u i d o s del organismo humano. Es t a m b i é n el origen del 
ác ido c lo rh íd r ico segregado por el e s tómago ( M a l y ) , que puede for­
marse ya en una solución acuosa de sal bajo la acc ión del ác ido car­
b ó n i c o á la ordinaria temperatura y pres ión a tmosfé r i ca ( H . Schultz). 
Tomada en p e q u e ñ a s dosis la sal de cocina, aumenta la secreción de 
l a saliva, así como t a m b i é n la de las g l á n d u l a s p é p t i c a s con abundante 
secreción de pepsina por las células principales (Grü tzne r , 1875), y 
puede acelerar la d iges t ión , tanto de las substancias alimenticias ami ­
láceas , como de las a l b u m i n ó i d e a s A l b ú m i n a coagulada y fibrina se 
disuelven m á s fác i lmen te en l í q u i d o digestivo ar t i f ic ial , si á és te se 
a ñ a d e 1,5 por 100 de sal de cocina ( L e h m a n n ) . Aumenta al mismo 
t iempo, aunque en cantidad relativamente p e q u e ñ a , la act ividad mo­
tora del e s tómago , y promueve la absorc ión del contenido gás t r ico y 
su paso al intestino, donde contribuye de la misma manera á acelerar 
la d iges t i ón de las substancias alimenticias que no se han disuel to 
mediante los fermentos digestivos del jugo pancreá t i co . Gomo para el 
bicarbonato de sosa, por la sal de cocina se hace posible, de una parte, 
mayor i n t r o d u c c i ó n de alimentos con aumento del apetito, y, de otra, 
ejerce una influencia antifermentescible sobre el contenido del es tóma­
go y q u i z á s t a m b i é n sobre el del intestino. Las cantidades de cloruro 
de sodio existentes en el estado normal son, s e g ú n Lehmann , bastante 
considerables para impedi r anormales procesos de f e rmen tac ión s in 
perturbar la d iges t ión . No sin ventaja se hace uso de él, así como 
t a m b i é n de alimentos ricos en sal de cocina (arenques, cecina), en l a 
inapetencia, ind iges t ión y dispepsia por exceso de alimentos en el es­
t ó m a g o . 

E l uso de grandes dosis de sal de cocina produce sensac ión de calor 
en el e s t ó m a g o y sed m u y viva, porque la su!, de spués de penetrar en 
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l a sangre,¡gasta agua en cierta cantidad, que sustrae á los tejidos; ader 
m á s , grandes dosis perturban no poco la eficacia digestiva de la pep­
sina y dejla t r ips ina (Marle, 1875). As í en los indiv iduos sanos como 
en los enfermos, d isminuye el grado de acidez del contenido estoma­
cal, y tanto m á s , cuanto m á s saturada estaba la solución de la sal de 
cocina, y puede perder, sin que desaparezca la pepsina, su reacc ión 
ác ida y presentar una neutra, porque j u n t o á la secreción del jugo 
gás t r i co tiene lugar una t r a n s f o r m a c i ó n serosa en el e s tómago , que, 
habiendo reacc ión alcalina, neutraliza el ác ido del jugo gás t r i co 
(N. Reichmann, 1887). L a sal de cocina, pasando en grandes cant ida­
des al intestino, aumenta la peristalsis por el estimulo que ejerce sobre 
la mucosa de este órgano , y de esta suerte acelera la e m i s i ó n del con­
tenido intes t inal , y aun puede determinar diarrea. Si ya existe é s t a , 
empeora por el uso de la sal de cocina. L a acción i r r i t an te del c loruro 
de sodio sobre la mucosa intest inal del hombre, se produce con dosis 
de 3 gramos, con enrojecimiento, tumefacc ión , aumento local de tempe­
ratura, violenta peristalsis y t r a s u d a c i ó n sobre la superficie del intes­
t ino (Markwald , 1875). Tomado en el estado seco en grandes cant ida­
des, la sal puede determinar v ó m i t o s por i r r i t ac ión de la mucosa gás ­
tr ica. Hemorragias pulmonares, con media á dos cucharadas de té, se 
cohiben, por lo general, en breve espacio de t iempo. La eficacia hemos­
tá t i ca parece derivarse de una con t racc ión refleja de las arteriolas p u l ­
monares, determinada por i r r i t ac ión del nervio vago. 

D e s p u é s de la i n t roducc ión de BO gramos de sal de cocina, las de­
yecciones se tornan pu l t áceas , obscuras y ác idas , aunque apenas con ­
tienen el 1 á 2 por 100, en tanto que con la orina se e l imina 50 ó 60 
veces m á s (Iher ing, 1852). D e s p u é s de dosis t óx icas (100 á 500 g ra ­
mos), sobrevino en breve t iempo la muerte con violentos v ó m i t o s y 
diarrea, fuertes dolores de vientre y debi l idad para l í t i ca (Taylor) . 

D e s p u é s de la inyecc ión del cloruro de sodio bajo la piel de la ranaj 
ó de prolongada permanencia de los animales en una so luc ión de la 
sal al 10 por 100, observó Prussak (1867) diapedesis de los g lóbu los 
rojos de la sangre á t r avés de las paredes capilares; lo mismo sucede 
t a m b i é n en los conejos que es tán bajo la influencia de grandes can­
tidades de sal. Por la acción de soluciones al 1 por 100, los movimien­
tos a m i b ó i d e o s de los leucocitos se tornan m á s débi les , pero no desapa­
recen por completo, n i aun d e s p u é s de soluciones a l 5 ó 10 por 100; 
sólo las cé lu las se arrugan un poco. E l aumento de cloruro de sodio en 
la sangre, determina una d i s m i n u c i ó n del contenido de agua en los 
g lóbulos rojos, s in que la sal llegue hasta ellos (Nasse). 

Inyecciones de cloruro de sodio en el tejido conectivo s u b c u t á n e o , 
ó en las venas, no producen en los perros, gatos y conejos ninguna ac­
c ión aparente, si la dosis no llega á 1 gramo por cada ki logramo de 
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peso ( H . Mayer, 1886). Dosis mayores acarrean la muerte á ios an ima­
les, con tr ismo y convulsiones. E n los conejos sobreviene d e s p u é s de 
dosis de 5 gramos. Si á los animales se les adminis t ra al mismo t i em­
po agua, no hay convulsiones y viene la muerte, sin que se paralicen 
n i la r e sp i rac ión n i la act ividad ca rd íaca (Gut tmann , Podkopaévv) Si 
á los perros se sustrae sangre y se la sustituye con una so luc ión de 
sal de cocina inyectada en las venas, se produce la hidremia, que es 
tanto m á s grave, cuanto mayor fué la p é r d i d a de sangre (v. Ot t ) . S e g ú n 
los experimentos de Fa lk (1873) sobre los perros, la sal llevada á las 
venas en grandes dosis, pero no mortales, se encuentra d e s p u é s de siete 
ú ocho horas en la orina, no sólo en su conjunto, sino t a m b i é n en ex­
ceso, sin que haya, a lbuminur i a ó hematuria. Por esto, la orina presen­
ta (en los animales que no comen y padecen la sed) una reacción alca­
l ina, que se sostiene durante muchas horas, como d e s p u é s de la in t ro­
ducc ión de grandes dosis de sales de potasio en el e s t ó m a g o ; así como 
t a m b i é n si, previa sus t racc ión de sal de cocina, és ta se adminis t ra á los 
perros con los alimentos en gran cantidad. Entonces la orina turb ia por 
los fosfatos té r reos y de fuerte reacción alcalina, especialmente la e l i m i ­
nada en las primeras dos horas, si se acidula, desprende, con eferves­
cencia, a n h í d r i d o carbónico , cuyo f e n ó m e n o se repite con cada nueva 
dosis excesiva de sal de cocina, mientras que, in ter rumpiendo la in t ro­
ducc ión de esta substancia, la orina adquiere de nuevo reacción fuerte­
mente ác ida ( M . Gruber, 1887). Dosis mayores (7 á 10 gramos por cada 
ki logramo de peso) matan, por i n t roducc ión intravenosa, á los perros en 
media hora p r ó x i m a m e n t e , con s í n t o m a s de edema pulmonar agudo. 
De las vías respiratorias y de la cavidad nasal corren l í qu idos serosos; 
la acción del corazón se debi l i t a ; t r i smo y convulsiones preceden á la 
muerte (Palck). Los animales mueren de la misma manera t a m b i é n 
por azúcar , glicerina, etc , etc., en breve t iempo, si estas substancias 
se les inyectan en la cavidad abdominal , probablemente á consecuen­
cia de sustracciones de grandes cantidades de l i qu ido por los tejidos 
(F. Mor i tz , 1887). 

E n todos los l íqu idos de secreción puede, aumentando la introduc­
c ión del cloruro de sodio, demostrarse este aumento, sobre todo en la 
orina, saliva y leche. E l aumento y la d i s m i n u c i ó n de la sal en la orina, 
dependen, en general, t a m b i é n de otras causas, tanto de la cantidad de 
á g n a usada, como de la mayor ó menor energía del cambio material; 
a d e m á s , los estados morbosos inf luyen en alto grado respecto á la e l i ­
m i n a c i ó n del cloruro de sodio. 

L a cantidad de sal de cocina el iminada con la orina durante ve in t i ­
cuatro horas por un hombre adulto, sano, oscila entre 10 y 14 gramos. 
E n las enfermedades febriles agudas, el contenido en cloro de la or ina 
d i s m i n u y e r á p i d a m e n t e ; as í que en el a c m é de la enfermedad desapa-



CLOEURO DE SODIO 

rece hasta ei m í n i m u m . C. Rohmanu (1880) explica la r e t enc ión de ia 
sal de cocina, admit iendo que, á consecuencia de la descompos ic ión de 
los tejidos en la fiebre, mayores cantidades de a l b ú m i n a de los ó r g a n o s 
pasan á la corriente de los jugos, y las sales de potasio pasan de sus 
combinaciones con la a l b ú m i n a , que on el plasma se combina con el 
cloruro de sodio, cuya e l i m i n a c i ó n se entorpece á consecuencia de la 
prolongada re tención , fijo como se halla á la a l b ú m i n a circulante. 
Cuando sobreviene un al ivio de aquellos estados morbosos, aumenta 
la e l i m i n a c i ó n de los cloruros alcalinos y sales durante la convalecen­
cia hasta que se restablece el estado normal , ó aun le supera. E n las 
enfermedades crónicas , la e l i m i n a c i ó n del cloro d isminuye con re lac ión 
al menor cambio material (d iges t ión déb i l é i n t r o d u c c i ó n de menor 
cant idad de alimentos). E n los h id róp icos , la cantidad de cloruros, en 
tanto que la secreción de la orina es tá m u y l imi t ada , es menor. Si crece 
la diuresis, así como t a m b i é n en el estadio de reabsorc ión de notables 
ó considerables exudados l íqu idos , aumenta mucho la e l i m i n a c i ó n del 
cloro por la orina. 

L a i n t roducc ión exagerada de cloruro de sodio determina la for­
m a c i ó n de un segregado m á s acuoso y de acc ión disolvente sobre 
todas las mucosas, y de este modo contr ibuye, como por el uso de la 
sal amoniaco, á la fluidificación de masas mucoeas muy resistentes, 
viscosas é í n t i m a m e n t e adherentes, y de exudados, así como á su m á s 
fácil e l i m i n a c i ó n , de donde se promueve notablemente la curac ión de 
las membranas enfermas y de aquellos ó rganos cuyo p a r é n q u i m a es tá 
atravesado por conductos mucosos. Como el bicarbonato de sodio, la 
sal de cocina, y a ú n m á s las aguas minerales que contienen estas sa­
les, encuentran frecuente ap l icac ión en las enfermedades de la mucosa 
del tubo digestivo, en las afecciones catarrales de las vías biliares, de 
los ó rganos respiratorios, de las paredes de la cavidad nasal y bucal, 
así como de los órganos sexuales de la mujer . 

Con los alimentos se introducen en el organismo las cantidades de 
cloruro de sodio necesarias para la existencia. En la sangre, donde la 
sal forma aproximadamente la mi t ad del residuo de la i nc ine rac ión , 
se sostiene en una proporc ión visiblemente estable, que no aparece de 
n i n g ú n modo notablemente alterada si cesa la i n t r o d u c c i ó n , ó bien si 
ae adminis t ra en dosis majares. L a sangre puede, por medio de la se­
creción renal ó de la de las muco as y otros segregados, librarse fácil 
mente del exceso; pero, por otra parte, puede t a m b i é n conservar la 
cantidad necesaria de cloruro de sodio cuando haya d isminuido mucho 
la i n t i o d u c c i ó n . D e s p u é s de la p r ivac ión , durante meses, de la sal de 
cocina, y al mismo tiempo con a l i m e n t a c i ó n rica en potasio, el conte­
nido del cloro en la orina desciende hasta un m í n i m o ; pero la canti­
dad de sal de cocina en la sangre no aparece notablemente d i s m i n u í -
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da (Kemmer ich , 1869). Las cantidades de sal de cocina, relativamente 
escasas, contenidas en la carne y en los vegetales bastan ya para su­
min i s t ra r a l organismo vivo la cantidad necesaria para su existencia. 

D e s p u é s de la subs t r acc ión de la sal de cocina, por ocho d ías , á los 
animales, baja ó desciende casi Va su contenido en la sangre. Si la sal 
se adminis t ra de nuevo, su e l i m i n a c i ó n no crece en re lac ión con la 
cant idad administrada; los tejidos retienen cantidades suficientes 
hasta alcanzar el p r i m i t i v o contenido; entonces la e l i m i n a c i ó n de la 
sal de cocina corresponde á la que se introduce ( K l e i n y Versen, 1867). 
Durante la subs t r acc ión de la sal, el jugo gás t r ico queda privado de 
ác ido c lorhid i ico , sin que en feu lugar entre otro ácido; t a m b i é n el es­
t ó m a g o contiene siempre cloruros. Con la i n t r o d u c c i ó n de és tos en 
exceso, empieza en seguida la secreción del ác ido c lorh ídr ico en el es­
t ó m a g o . Independiente de ella es la secreción de la pepsina (A. Cahn, 
1886). 

L a sal de cocina, s e g ú n las investigaciones realizadas sobre el hom­
bre (Rabuteau, Kaupp) , como sobre los animales de sangre caliente 
(Bischoff, Falck, Vo i t ) , aumenta, en parte por la mayor i n t r o d u c c i ó n 
de agua con el uso de la sal, el cambio material, pero especialmente el 
de los albuminoides, y determina de este modo u n aumento de la se­
crec ión de la urea. H . Schulz (1882) hace derivar este resultado de la 
propiedad del protoplasma vivo de separar en la i n t i m i d a d de los teji­
dos el cloro de la sal de cocina y ejercer a s í directamente una acc ión 
oxidante. 

L a sal de cocina mezclada siempre á la sangre y á la a l b ú m i n a de 
los ó rganos determina al mismo t iempo mayor solubil idad, imp ide la 
coagu lac ión de la fibrina, favorece por su notable capacidad de difu­
s ión la corriente de los l í q u i d o s parenquimatosos á t r a v é s de los t e j i ­
dos, así como t a m b i é n la celeridad del movimiento de ios jugos de cé 
lu l a á célula , y a d e m á s contr ibuye á la absorc ión de los productos de 
c o m b u s t i ó n que se forman en las cé lu las y en los tejidos y á su e l i m i ­
n a c i ó n (Voi t , 1860). Á causa de la d i fus ión entre el l í qu ido nut r ic io y 
los exudados que se encuentran en el tejido conectivo y en las cavida­
des o rgán icas , aumentada bajo la influencia de la sal de cocina, como 
t a m b i é n de los carbonates alcalinos, se promueve eficazmente t a m b i é n 
su reabsorc ión con el uso s i s t emá t i co de la sal. 

Aumentando la i n t r o d u c c i ó n del cloruro de sodio y de otras sales 
sódicas , crece la cantidad de potasio en la orina, y, viceversa, aumen­
tando la i n t r o d u c c i ó n de potasio, sucede lo mismo con la de las sales 
sód icas , especialmente con la sal de cocina. L a a l i m e n t a c i ó n vegetal 
aumenta por esto la necesidad de cloruro de sodio para compensar el 
de las sales de potasio, sobre todo del fosfato de potasio, que, con el 
c loruro de sodio, sufre una descompos ic ión parcial , formando cloruro 



APLICACIONES TERAPÉUTICAS 91 

de potasio y fosfato de sodio. Esto explica t a m b i é n por q u é la sal de 
cocina se usa principalmente en los pueblos que viven de alimentos 
vegetales y mix tos , y sólo los animales he rb ívo ros buscan áv ida ­
mente la sal (Bunge, 1874). 

L a sal de cocina seca produce, aplicada durante mucho t iempo, 
i r r i t a c ión inflamatoria sobre la piel . Usada en b a ñ o s , en solución m á s 
ó menos concentrada, aumenta la sensibilidad tác t i l d é l a piel (Santlus) 
y determina mayor p é r d i d a orgán ica de agua y ác ido ca rbón ico (Rohrig 
y Zuntz) . 

L a absorc ión aun de p e q u e ñ a s cantidades de sal no tiene lugar 
en manera alguna por este procedimiento. La misma i r r i t ac ión sobre 
la mayor parte de los tegumentos cu t áneos , por su r áp ida acción sobre 
los nervios sensitivos, puede, por v ía refleja, modificar la acción de los 
nervios card íacos y vasculares, y lo mismo la d i s t r i b u c i ó n de la san­
gre, no el cambio material , mucho m á s intensamente que ios simples 
b a ñ o s de agua. B a ñ o s de sal de cocina, especialmente los de salina, 
pueden por esto tener en ciertos estados morbosos una acc ión curat iva 
m á s fuerte que los b a ñ o s simples. 

Aplicaciones terapéuticas. — La sal de cocina se da al inter ior para 
cohibi r las hemoptisis; por vía de ensayo, t a m b i é n para evitar los ac­
cesos ep i lép t icos con aura manifiesta (Nothnagel ) , así como a l p r i n ­
cipio de un acceso de h e m i c r á n e a á la dosis de una á dos cucharadas 
de té ( S. Rabow), como a n t í d o t o en los envenenamientos con sales de 
plata y para matar las sanguijuelas que se degluten; a d e m á s , se la ha 
ensayado para acelerar la reabsorc ión de los exudados l í qu idos en 
grandes dosis, progresivamente crecientes (hasta 50 gramos por d í a ) , 
l i m i t a n d o la a l i m e n t a c i ó n l í qu ida ( F . Robinson, 1883). É x i t o s m u y 
singulares ofrece el uso me tód ico del cloruro de sodio contra una serie 
de estados morbosos constitucionales ó locales, para combatir los cua­
les se ponen en uso las diversas aguas salinas naturales, en parte para 
bebida, en parte para uso externo, en m ú l t i p l e s y variados modos de 
ap l icac ión , tanto frías como á una elevada temperatura, y de cuya efi­
cacia curativa part icipan notablemente t a m b i é n en muchos casos los 
elementos minerales que a c o m p a ñ a n al cloruro de sodio (calcio, mag­
nesio, iodo, bromo y otros compuestos), como los gases ( á c i d o ca rbó­
nico y su l fh ídr ico ) . 

Indicaciones para el uso de las aguas cloruradas son p r inc ipa lmen­
te : 1.a, escrofulosis en sus diversas formas, especialmente tumefaccio­
nes y supuraciones de las g l á n d u l a s l infá t icas , de las articulaciones 
y huesos, inflamaciones, escrofulosis de los ó rganos de la vista y del 
oído, derrames de éstos y del ú te ro ; t a m b i é n en la tisis pu lmonar de 
curso crónico y en u n estadio no avanzado; 2.a',catarros, especialmen­
te crónicos de la laringe. de la t r á q u e a y de los bronquios, y, por lo 
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tanto, de las paredes de la nariz y de la garganta; 3.a, catarros c rón i ­
cos del e s t ó m a g o y dei intestino, as í como t a m b i é n en los trastornos 
digestivos por a ton ía del conducto digestivo; 4,a, obesidad y la l lama­
da p lé to ra abdominal con las consecuencias que la a c o m p a ñ a n , exu­
dados antiguos y restos de inflamaciones orgánicas , en los estadios de 
la gota, y , en general, los determinados por l e n t i t u d del cambio mate­
r i a l ; 5.a, enfermedades de los órganos sexuales de la mujer, y especial­
mente metr i t i s crónica, parametri t is y ooforitis, exudados antiguos del 
ú t e r o y sus anejos, desó rdenes menstruales y de ine rvac ión á conse­
cuencia de estas ú otras enfermedades, tendencia al aborto y esterili­
dad ; 6.a, reumatismos c rón icos de los m ú s c u l o s y de las articulacio­
nes, neuralgias y pará l i s i s r e u m á t i c a s , a t i con: o t a m b i é n otras afeccio­
nes dependientes de los ó rganos nerviosos centrales, por ejemplo, como 
consecuencia de procesos exudativos en sus dominios ; 7.a, afecciones 
c rón icas de la piel , ú lce ras a r t r í t i c a s y varicosas, heridas antiguas de 
arma de fuego y necrosis de los huesos. Contra ésta? , así como t a m b i é n 
contra muchas otras de las indicadas afecciones, se muestran espe­
cialmente eficaces los baños termales salinos, porque activan la circula­
c ión y la absorc ión , la e l i m i n a c i ó n de los productos morbosos y la rá­
pida re in tegrac ión de las partes de los tejidos agotados, en tanto que 
el t ratamiento interno en estos casos tiene una importancia secundaria. 

A l exterior se emplea la sal de cocina como polvo con que espol­
vorear las membranas dif tér icas (A. Seibert), bajo la forma de polvo 
seco para inhalaciones en los catarros crónicos de la nariz y de la gar­
ganta (Tobold), de fomentos y baños secos (calientes como medio i r r i t an ­
te y desecante), en la h i n c h a z ó n edematosa 3̂  gotosa, en las pa rá l i s i s 
r e u m á t i c a s , etc , etc.; a d e m á s como refrigerante (una parte con una" á 
dos de nieve ó hielo machacado, en cuya mezcla la temperatura descien­
de de 0 á 17° bajo cero) para baños en las i n í i a m a c i o u e s y hemorragias 
de importancia , especialmente t r a u m á t i c a s , etc., etc., as í como tam­
b ién en solución a lcohól ica d i lu ida (aguardiente y sal) para lavados y 
fomentos en las contusiones, entumecimientos, partes afectas por reu­
matismo y debilidad; pero, sobre todo, disuelto en agua para gargaris­
mos é irrigaciones nasales, por medio de la ducha de Weber en el ozena, 
y para inhalaciones y pulverizaciones (5 decigramos á 2 gramos por 100) 
en los catarros crónicos de la nariz, faringe y laringe, en las afecciones 
granulosas de la mucosa y en la formación de les exudados tenaces, 
para facil i tar la expec to rac ión y acelerar la cu rac ión ; t a m b i é n bajo la 
forma de vapores que se despremlen de las salinas y manantiales ca­
lientes de sales evaporadas, ó bien del aire salado que se esparce en 
los ambientes de las salinas, en los catarros bronquiales crónicos , en 
la tisis l a r íngea y pulmonar, con frecuencia para b-tños locales (V* á 1 
ki logramo para un pediluvio) y generales preparados (2 á 10 k i logra-
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rrms) con sal de cocina, sal de mar bruta (halneum marinum faciiHum), 
ó de aguas minerah s ricas en sal de cocina, ó de salinas y aguas ma­
dres. A d e m á s , para inyecciónes en la nariz (1 á 3 por 100), en el c m -
dccto audi t ivo externo, en la cavidad del ú t e r o y de la vagina, m u y 
recientemente t a m b i é n para í ramfusiones intravenosas é Mpodérmicas 
en ios enfermos de cólera sin pulso y en las p é r d i d a s de sangre peli­
grosas para la vida, en vez de la t r ans fus ión con sangre; 6 natr chlor. 
con 1 natr . Mear. disueJtos en 1 l i t ro de agua (A. Schwars, 1882; Sa­
m u e l , 1883), ó bien sal de cocina disuelta en la p roporc ión de 6 á 8 
decigramos por 100 gramo» con una gota de sosa por 500 c e n t í m e t r o s 
cúb icos ( K ü s t n e r , 1883), ó una p e q u e ñ a cantidad de alcohol (Keppler, 
A . ' W e i s ) (en muchos casos hay reacción del pulso y d i s m i n u c i ó n de 
su frecuencia; en pocos se salvan los pacientes ; t a m b i é n como adi-
c ión á los enemas, en parte para reforzar la acc ión purgante (sol., 5 
á 10 por 100) en la cons t ipac ión , en la existencia de vermes, etc., etc., 
en parte como derivat ivo aná logo á los enemas de vinagre. 

Las aguas cloruradas naturales, m u y usadas con u n fin curativo, 
contienen j u n t o al cloruro de sodio, como elemento prevalente y esen­
cial , siempre con otros cloruros ( K Cl , Ca Ck y M g CI2), con frecuen­
cia carbonates y sulfates alcalinos y tórreos, algunas t a m b i é n nota­
bles cantidades de tales de l i t i o , de iodo y de bromo, de carbonato fe­
rroso, asi como ác ido carbónico y m á s rara vez ácido su l fh ídr ico y ázoe. 
Desde el punto de vista de sus propiedades ba lneo t e r apéu t i ca s se dis -
t inguen simples aguas saladas, manantiales salino iódicos, salino b r ó -
micos y salinos. 

1. Agitas don/radas simples.— Tienen una cantidad relativamen­
te escasa de sales (cerca de 1 á 2 Vs por 100), que resultan en gran 
parte de sal de cocina a c o m p a ñ a d a de otros cloruros. Se presentan en 
parte como manantiales naturales, en parte fríos ó con alta tempera­
tura (20 á 80°), por lo general claras, inodoras, de sabor salado m á s ó 
menos intenso. Muchas son ricas en ác ido ca rbónico , lo que aumenta 
notablemente su valor t e rapéu t i co . Se u t i l i zan en parte para bebida, 
especialmente las m á s ricas t n ácido ca rbón ico á la dosis de 1 á 4 va­
sos al d ía , en parte calentadas, y como termas salinas naturales, para 
b a ñ o s , inyecciones ó inhalaciones. L a eficacia curat iva de los manan­
tiales pobres en sal, en sus aplicaciones para b a ñ o s , no se distingue de 
la de las acratotermas, 

Á este grupo pertenecen pr incipalmente : Kissingen (manant ia l 
Eakoczy, Pandur, Riesen, aguas saladas ricas en CO2 que contienen 
t a m b i é n L i Cl y Fe O), y Neuhaus, en Baviera; Werne y Rottenfedl, en 
Véstfa l ia , ricas en CO2; igualmente Schwalheim, y t a m b i é n H o m -
burg (aguas saladas ricas en ác ido ca rbónico , t é r reas y ferruginosas), en 
el Asia; Ganstatt y Mergentheim, en W ü r t e m b e r g (aguas sa l iao- té r reas) ; 
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Alsó Sebes, cerca de Eperies, en H u n g r í a (aguas clorurado sa l inas - té -
rreas, pobres en CO2). Alotermas de temperatura y cantidad de CO2 
alguna vez notable, se encuentran especialmente en Alemania; a s í So« 
den, en Nassau (Soolsprudel, 28o,7 C , con 0,756 v o l ú m e n e s de CO2); 
Nahue im, en Hessen-Darmstadt (Fr iedr ich-Wilhelms, con 35o C., y 0,58 
v o l ú m e n e s de CO2); Wiesbaden y B a d é n B a d é n (ambas con 68» C ) , las 
termas Euganee de Abano y Battaglia, en I ta l ia , superiores (58 á 71° C.) 
á las clorurado sulfuradas de Trescorre (Bergamo), ef icacís imas en el 
reumatismo crónico, en las enfermedades c u t á n e a s , en la sífilis, en la 
nefri t is c rónica y en muchas afecciones nerviosas; Bourbonne-les Bains, 
Bourbonne-Lancy, en Francia, y aun otras. 

2. Aguas saladas que contienen iodo y bromo. — E n la mayor parte 
de las aguas cloruradas se encuentran vestigios de iodo y bromo; pero 
m u y pocas presentan cantidades t e r a p é u t i c a m e n t e dignas de anotarse 
de estos a lógenos combinados con bases alcalinas ó t é r reas . Las canti­
dades de bromo y de iodo que se introducen para la cura interna son 
siempre escasas, teniendo en cons ide rac ión la masa de sales que exis­
te siempre en las aguas, y que hacen imposible la i n t r o d u c c i ó n de 
dosis mayores, y apenas son suficientes para desarrollar la acc ión del 
bromo. E n salinas concentradas y aguas madres crece ciertamente el 
contenido en sales de iodo y bromo. Por otra parte, estando incapaci­
tada la piel para absorber soluciones salinas, apenas si puede pen­
sarse en una acción por parte de estas sales en aplicaciones bajo la 
forma de b a ñ o s . Se usan especialmente estas aguas en el t ratamiento 
de las afecciones escrofulosas y sifilíticas, afecciones sexuales de las 
mujeres, determinadas por antiguos exudados é incipientes neoplas­
mas, as í como t a m b i é n en algunas dermatosis c rón icas . 

Manantiales de valor t e r apéu t i co mucho m á s notable, y que con­
tienen iodo, poseen H a l l , en el Aus t r ia superior (manan t ia l Tassilo, 
con 12,07 Na Cl , 0,058 M g J2 y 0,00426 M g B r por l i t r o ) ; Salzburg, 
en H u n g r í a (0,25 Na J ) ; L i p i k , en Slavonia ( A u s t r i a ) (0,0209 Na J ) ; 
casi lo mismo Bassen, y Zaizon, en S i e b e n b ü r g e n (0,239 Na J ) ; K o -
nigsford-Jastrzemb, en Silesia (0,21 Mg J2) ; Iwonicz , en Gall i tz ia 
(Carlsquelle, 8,3 Na Cl con 0,0164 Na J y 0,023 Na B r ) ; He i lb ronn , en 
la Baviera superior (cerca de 5,0 Na Cl , 0,28 Na J y 0,0478 Na Br) ; 
Kreuznach, en Prusia. (Oranienquelle, 16,63 de sales con 0,0014 M g J 
y 0,231 Mg Br2; el agua madre en l i t ro 6,9 K Br y 0,08 K J ) ; Saxon, 
en Suiza (0,164 Ca J2); Castrocaro, en I t a l i a (0,195 JNa J ) , en un l i t ro 
de agua, y aun otras. Manantiales que contienen bromo tienen H a l l , 
en el T i r o l (0,045 M g Br2)) y H a l l , en el Austria.superior (casi iguales); 
L i p i k (0,046 Ca Br2), Kreuznach (0,6 Mg B o j , y Salios de Bearn, en 
Francia (1,05 K Br ) por l i t ro , y aun otras, 

3. Salinas. — Se dist inguen de las precedentes por su mayor con -
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tenido en cloruro de sodio y otras sales. S e g ú n la cantidad de sus ele­
mentos, sól idos , se dist inguen en salinas í&Mes (2 á 3 por 100), de me­
diana fuerza (hasta 6 por 100), y concentradas (hasta 10 por 100 y 
m á s ) . Se usan especialmente para b a ñ o s , las m á s débi les de 2 á 3por 
100, para reforzar habitualmente, con ad ic ión de las salinas concentra­
das, aguas madres y sales de agua madre. 

Los residuos l í qu idos que quedan de la p r e p a r a c i ó n de la sal de 
cocina por evaporac ión de las salinas, l lamadas aguas madres, contie­
nen, a d e m á s , algunos restos de Na C l , pr incipalmente los metales t ó ­
rreos y alcalinos que a c o m p a ñ a n al cloro, iodo y bromo. Evaporando 
d e s p u é s , queda la sal de agua madre, de la cual cerca de 400 gramos 
corresponden á 1 l i t r o de agua madre. Se emplea en parte para prepa­
rar b a ñ o s salinos artificiales, en parte para reforzar los naturales. La 
cant idad de agua madre que se agrega al b a ñ o (para uno c o m ú n con 
250 á 300 l i t ros de agua), varia s e g ú n su contenido por ciento. Para 
preparar un b a ñ o salino ar t i f ic ia l se han menester de 7 á 10 kilogramos 
de sal de cocina que corresponden á u n agua que contenga el 3 por 100, 
Con ta l objeto se recomienda t a m b i é n la sal de A b r a u m de Stassfurt, 
que en su mayor parte resulta de las sales de potasio (55 por 100), espe­
cialmente cloruro de potasio. 

Las salinas ejercen, en c o m p a r a c i ó n de las simples aguas c lorura­
das, mayor e s t í m u l o sobre la piel, que con frecuencia se refuerza m e ­
diante fricciones ó aplicaciones de b a ñ o s de ducha ó de vapor. Impor ­
tante para los resultados t e r apéu t i cos de los b a ñ o s salinos es su grado 
t é r m i c o y el contenido de ácido ca rbón i co notable en algunos, y t am 
b ién la e levación del lugar donde se toman. E n general los b a ñ o s sali­
nos se toman m á s fríos; la du rac ión , de media á una hora, y para los 
b a ñ o s salinos termales, de algunos minutos á media hora. Los vapores 
que se desprenden haciendo hervir las aguas salinas, se usan como 
baños de vapor salinos á la temperatura de 45 á 50o C.; en este caso, las 
inhalaciones del vapor representan un impor tan te factor t e r apéu t i co . 
Aumentando la temperatura y la cantidad de sal, aumenta la capaci­
dad de los b a ñ o s salinos para promover i a reabsorc ión de antiguos exu­
dados, en tanto que salinas ricas de ác ido ca rbón ico tienen una eficacia 
especial en las irritaciones espinales, en las pará l i s i s y otras afecciones 
nerviosas. 

Manantiales salinos concentrados se encuentran en Ischl , Gmunden, 
Aussee, en Salzkammergut; H a l l , en el T i ro ! ; Reichenhall , enBaviera; 
Jaxtfeld, Kost r i tz , Salzungen y otros, en Alemania ; Rheinfelden y Bex, 
en Suiza, etc., etc.; manantiales salino-termales en Kissingen (200,4 con 
1,3 v o l ú m e n e s de COa), Nauhe im (35o,3 con 0,58 v o l ú m e n e s de CO2), 
Oe} nhausen (260,2 á 310,6 con 0,612 á 0,7537 v o l ú m e n e s de CO2) y 
Soden (30o,5 con 0,756 v o l ú m e n e s de CO2). Lugares de t ra tamiento 
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bien dispuestos para conseguir los fines curativos que quedan enume­
rados son Aussee, en títiria (Aust r ia ) ; Ischl y Gmunden, en Austr ia ; 
Reinchenhal, en Baviera; Wie l i c zkay Truskawice, en Gall i tzia; H a l l , en 
el T i r o l ; H a l l , en W ü r t t e n b e r g , y muchos otros puntos en Alemania , 
como Oeynhausen, Nauhe im, Nenndorf, Salzungen, Arnstadt , K i s s i n -
gen, Jaxtfeld y otros. 

E l agua d d mar no es, por sus cualidades físicas y q u í m i c a s , diversa 
de una salina d é b i l ; contiene 3 á 4 por 100 de sal de cocina, acompa­
ñ a d a de las sales ya mencionadas, especialmente de cloruros. Te rapéu ­
ticamente se usa casi solo como b a ñ o . Á su eficacia curativa pertenecen, 
j u n t o á su contenido en sal, el grado t é rmico del agua, el movimiento 
de las olas y del aire del mar, que contiene mucho m á s vapor acuoso 
que el de t ierra y aun vestigios de Na Cl y H Cl , en tanto que casi e s t á 
l ibre de ác ido carbónico . Como indicaciones t e r apéu t i ca s especiales 
para su ap l i cac ión m e t ó d i c a , son las perturbaciones c rón icas de la nu­
t r i c ión é i ne rvac ión , así como catarros de los ó rganos respiratorios, tisie 
incipiente y enfisema pulmonar. 

Según la posic ión geográfica, se d i s t inguen: a) b a ñ o s de mar del 
Nor t e : Helgoland, Norderney, W y k , Cuxhaven, Westerland, en Ale­
m a n i a ; Schewningen, en Holanda; Ostende, Hys t , Blankenberg, en 
B é l g i c a ; isla W i g h t , Br igh ton , Ramsgate, Deal, P lymouth , Southamp-
ton, Gravesend y Dower, en Inglaterra; Bou logue-sur-mer, Dieppe, 
Havre , T r o u v i i l , D tvonpor t , Calais y otros, en Francia. Las aguas po­
seen, como aguas oceánicas , gran abundancia de sales, fuerte m o v i ­
miento en las olas; las al Norte una temperatura media de 17 á 18o; 
las m á s meridionales, de 21 á 22» durante el es t ío ; h) los b a ñ o s del mar 
Bál t i co ( T r a v e m ü n d e , D e b e r á n , W a r n e m ü n á e , S w i n e m ü n d e , Putbus, 
Colberg y otros) son inferiores á los primeros por el movimiento de las 
olas y el contenido en sales, especialmente los sitios p r ó x i m o s á los 
grandes r íos que desembocan en el mar, y tienen, corno t a m b i é n los 
b a ñ o s de las regiones de la costa m e d i t e r r á n e a y ad r i á t i ca , un flujo y 
reflujo apenas perceptible; c j los b a ñ o s de mar del Sur (Trieste, Ve-
necia, en el Adr i á t i co ; Meutone, Mónaco , Niza, Génova , San Rsrno, L i -
vorno, Castellamare y A m a l f i , cerca de Ñ á p e l e s ; Cannes, Marsella, 
B ia r r i t z y otros en el M e d i t e r r á n e o ) poseen temperaturas mucho m á s 
elevadas, especialmente en regiones m á s a l Sur (25 á 28° C. en el 
e s t í o ) . Los baño<¡ de úZa se prefieren, en general, á los de costa, por 
la menor osci lación en la es tac ión y la temperatura. 

I V . Nitrato de sodio, nair ium nitricum, natr ium nitr icum crystallisa-
tum, nitras sodae aive nawicus, nitro de Chile {¥ . A i . ) . — Cristales inco­
loros, transparentes, romboédr i cos , de sabor amargo, salino, refrige­
rante, que no se alteran al aire y son solubíes en 1,5 parte? de agua y 
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66 de alcohol. Mediante el enrojecimiento, se reduce á ni t r i to de sodio. 
E l ni t ra to de sodio se tolera por el hombre y los animales en dosis 

mayores que el de potasio, y á las mismas dosis de és te no tiene 
acción tóx ica . Soluciones saturadas de sai producen inflamaciones 
sobre las heridas y mucosas, como el n i t ra to de potasio, por e s t í m u l o 
directo y aumento de d i fus ión ( B a r t h ) . 

Tres ó quince gramos de ni trato de sodio, tomados diariamente por 
varios j ó v e n e s , ocasionaron, d e s p u é s de un consumo de 90 á 150 gra­
mos de sal en ocho á catorce d í a s : palidez de la cara, enflaquecimien­
to, abatimiento y mal humor, d i s m i n u c i ó n de la frecuencia y resisten­
cia del pulso; no se modificó n i a u m e n t ó la secreción de la orina; la 
d iges t ión y la defecación, normales (Loffler, 1848). E l ni t rato de sodio 
in t roducido en el e s tómago se e l imina por la orina, como el de pota­
sio, aunque incompletamente y sin modif icación alguna. S e g ú n ex­
perimentos hechos en los perros, una gran parte de! ác ido n í t r ico i n ­
troducido en el organismo con esta sal, sufre una reducc ión ( R o h -
mann, 1880). Grandes dosis de ni t ra to de sodio producen en los ani­
males notable debil idad, y conducen, como han demostrado Gu t tmann 
y otros. á 'a muerte, sin i n f l u i r notablemente sobre la act ividad car­
d íaca n i sobre la temperatura. Loe gatos mueren si se les inyectan sub­
c u t á n e a m e n t e de 5 á 7 gramos de sal (Kober t ) . E n q u é condiciones eí 
n i t ra to de sodio tenga acción tóxica , no se sabe ciertamente t o d a v í a . 
Importantes circunstancias m i l i t a n en pro de una reducc ión parcial 
en n i t r i t o que es tóxico (Bar th , 1879; Binz, 1883). E l n i t ra to de sodio 
puro se transforma con la sangre á la temperatura del cuerpo en n i ­
t r i to , así como t a m b i é n si su so luc ión acuosa se inyecta en un asa i n ­
testinal ligada. L a mucosa in tes t inal aparece entonces e q u i m ó t i c a y 
tumefacta ( G r ü t z n e r , 18/5) . En hombres que durante semanas toma­
ron ni t ra to de sodio (de 5 decigramos á 1 gramo), Kober t (1879) no 
pudo encontrar ningún nitr i to en la orina fresca, aun cuando la sal ad­
ministrada le contuviese en la p roporc ión del 0,2 por 100. 

Nitrato de sodio. — Se usa sólo al interior, en dosis de 5 decigramos 
á 2 gramos por d ía , como atemperante y d iu ré t i co , de aná logo modo 
que el ni t ra to de potasio, contra los estados morbosos antes men­
cionados, aunque sin especial resultado. 

Ni t r i to de sodio, natrium nifrosum.-- -Se obtiene calentando el n i t ra ­
to de sodio que se funde al calor, y que, cediendo u n á t o m o de O, se 
reduce á n i t r i t o de sodio ( N a NOs). Constituye una masa salina de 
reacción alcalina, f ác i lmen te soluble en agua, no en alcohol, que, por 
lo general, es i m p u r a por alguna cantidad de sosa cáus t ica y p e q u e ñ o s 
restos de ni t ra to de sodio que queda sin descomponer. E l ni t r i to de so­
dio es, al contrario del ni trato, un veneno violento, que, en un espacio 
de t iempo relativamente breve, mata á los perros y conejos en dosis 

EKÜNATZiK E VOLO.-
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de 16 á 25 centigramos por ki logramo de peso, por su spens ión de la 
func ión respiratoria de la hemoglobina, á consecuencia de la forma­
c ión de metahemoglobina, y. pará l i s i s de los ó rganos nerviosos, con fe-
n ó m e n o s de grave narcosis. En el e s tómago é intest ino determina fe­
n ó m e n o s de difusa i n f l a m a c i ó n con equimosis y tumefacc ión de la 
mucosa ( Bar th , B i n z ) . Los conejos mueren, d e s p u é s de media hora, 
con inyecciones s u b c u t á n e a s de cerca de 5 centigramos de sal, con fe­
n ó m e n o s dispneicos consecutivos á las alteraciones de la sangre, que 
determina t a m b i é n el aspecto sucio y color achocolatado de las visceras. 
Los mismos fenómenos se presentan en los perros. Lstos ehmman 
una parte del n i t r i t o con la or ina; los conejos, sólo vestigios. D e s p u é s 
de grandes dosis, desciende repentinamente la temperatura orgánica , 
y la exci tabi l idad refleja de la m é d u l a espinal-aparece ext inguida 
inmediatamente d e s p u é s ( G . Armst rong 1888) 

Por su eficacia, esta sal no es nada inferior a l n ü n i o de potasio. Ya 
un cuarto de hora d e s p u é s de la i n t r o d u c c i ó n de una dosis media de 
n i t r i t o de sodio (de 10 á 20 centigramos), se observa evidente refuerzo 
en el impulso de la punta de! corazón, aumento en la frecuencia y ca­
rác te r blando del pulso; sensac ión de pleni tud y la t ido cerebral, enroje­
c imiento de la cara, pulsad* nes de los vasos y, d e s p u é s ele una dosis 
abo mayor, cefalalgia, v é r t e o s , sensac ión de debi l idad y desvaneci­
miento fotofobia v zumbido de oídos , cuyos f enómenos duran media 
ó una 'hora; la d iges t ión no se perturba habi tualmente por esto y 
sólo excepcionalmente hay diarrea ( L u b l i n s k i , 1882). Dosis de 6 de­
cigramos pueden determinar f enómenos de i n t o x i c a c i ó n , especialmen­
te en personas enfermas, f enómenos que consisten en fuerte cefalalgia 
v vér t igos trastornos visuales, debi l idad muscular, acción irregular 
del corazón, tendencia al vómi to , ó t a m b i é n v ó m i t o y cianosis. Si no 
se da á dosis m u y p e q u e ñ a s , los enfermos se oponen en seguida al uso 
ul ter ior de la sal (Ringer y Murel l 1883), . 

La acción del nitr i to de sodio depende, s egún Bmz (1888), de su 
descompos ic ión y de quedar en l iber tad el ácido nitroso, que en el esta­
do naciente se descompone en seguida; y por continua formac ión de 
ó x i d o de ázoe (NO), y respectivamente de ác ido hiponitroso, d e t e r m i ­
na la p r o d u c c i ó n de ox ígeno activo. Siendo por esto a hemoglobina 
oxidada en metahemoglobina, la sangre de los animales envenenados 
con esta sal no puede sostener durante m á s t iempo el proceso de las 
combustiones o rgán icas . L a sangre toma u n color obscuro de goma 
laca y presenta al espectroscopio metahemoglobina u n cuarto o media 
hora d e s p u é s de la a d m i n i s t r a c i ó n de la substancia, tres a v e i n ^ r n m u ; 
tos d e s p u é s de la inyecc ión s u b c u t á n e a de la sal (Henocque, 1883) 

Terapéuticamente se emplea el n i t r i t o de sodio en el angor-pectons, 
en el cardiopalmo nervioso, en la forma de h e m i c r á n e a angiospastica. 
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y otras neurosis dependientes de la anemia cerebral, como t a m b i é n en 
los accesos de asma (á causa de la acción paralizante de los n i t r i t o s 
sobre las fibras musculares lis^s, se opone ai espasmo de los m ú s c u l o s 
bronquiales. T h . Fraser) Se adminis t ra al interior en dosis de cinco, 
diez y ¡qu ince ! centigramos, dos ó cuatro veces al d ía (siempre debe 
empezarse por dosis m í n i m a s ) en so luc ión acuosa (0,50 : 150, tres á 
cuatro cucharadas p e q u e ñ a s al d ía , R, 51). 

V . Sulfato de sosa, sal de Glaubero, natr ium sulfuricum, sulfas sodae. 
Es oñc ina l en el estado cristalino, natrium sulfuricum crysfallisafum 
( F . Aus t r ), natrium sulfuricum ( F . A l . ) , cristales incoloros, solubles 
á 33° C, en Vs de su peso de agua, y como sulfato de sodio seco, nat r ium 
sulfuricum siccum ( d ü a p s u m ) . { F . Aust r . y A l . ) . 

E l sulfato de sosa se obtiene como producto accesorio en muchas 
operaciones q u í m i c a s , en notables cantidades en la fabr icación de la 
sal de cocina, del agua madre salina y de! mar, pero sobre todo en la 
fabricación de la sosa; t a m b i é n se encuentra en la Naturaleza con f r e ­
cuencia, especialmente disuelto como componente de las aguas minera­
les. Forma grandes cristales l impios como el agua, que contienen diez 
mo lécu l a s de ella (Na» SO2 +- 10 H2 O) ; se disuelven en tres partes 
de agua fría y son insolubles en alcohol. Groseramente tr i turados y ex­
puestos al aire seco, pierden por evaporac ión de su agua de cristaliza­
ción m á s de ia mi t ad de su peso y se descomponen en un polvo blanco 
(natr ium sulfuricum d ü a p s u m ) , del cual, á la temperatura de 40 á 50o, 
puede sustraerse el resto de agua de cr is ta l izac ión y, por consiguiente 
representa un polvo blanco, delicado, disgregado (natr ium st i l furicum 
siccum). 

P e q u e ñ a s dosis de sulfato de sosa (2 á 5 gramos) introducidas en 
el e s tómago , se absorben por la, mucosa del conducto digestivo, lenta 
pero completamente; así que d e s p u é s de a l g ú n t iempo no se encuen­
tra nada de sal, que. d e s p u é s de la i n t r o d u c c i ó n de dosis mayores, no 
sigue ninguna depos i c ión , y se e l imina totalmente por la or ina 
( H . Wagner, 1853). 

E i sulfato de so¡§a inyectado en las venas á los mamí fe ros en gran­
des dosis ( á los perros 15 á 20 gramos, 10 á los conejos), produce las 
acciones propias del sodio, pero ninguna depos ic ión ( J o í y e t y Ca-
hours, 1869); m á s bien aparecen las heces fecales m á s secas que de 
costumbre (Buchhe im, 1854) por aumento en la e l i m i n a c i ó n de agua 
por los r í ñones , que ya en las primeras horas contienen gran parte de 
sal (Rabuteau), y casi siempre queda una cons t ipac ión de larga d u ­
rac ión (en los conejos de siete horas cinco minutos hasta noventa 
horas) (Leubuscher) . Notable es en este caso la a p a r i c i ó n del a z ú c a r 
en la or ina ( M . Hay, 1882). 
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E n cantidad de 15 á 30 gramos de u r a sola vez ó en muchas tomas, 
á intervalos no m u y largos, la sal de Glaubero provoca habitualmente 
deposiciones, sin dar lugar á cólicos ó tenesmo. Las deyecciones que 
siguen, una ó pocas horas d e s p u é s de tomar la sal, son muy acuosas 
mucosas, pero provistas de a l b ú m i n a , y contienen la mayor cantidad 
<le la sal tomada, cantidad que es tanto m á s notable, cuanto menos ha 
permanecido en el intestino, y de este modo ha podido sustraerse a la 
abso rc ión y e l i m i n a c i ó n por la orina. 

Numerosos experimentos realizados en los mamí fe ros , a los cuales 
inyectaron soluciones de sulfato de sosa y de magnesia en asas i n -

tinales a i jadas , demostraron que estas sales no dan lugar á trasuda­
ciones por i r r i t ac ión , sino sólo á un aumento de la secreción de la mu­
cosa intes t inal , cuya cantidad, en der to grado, depende de la concen­
t r a c i ó n de la solución inyectada ( V o i t y Bauer, Lauder-Brunton, Hay, 
Leubuscher y otros). E l contenido intest inal puede por esto ejercer los 
efectos digestivos que le corresponden, esto es, la t r a n s f o r m a c i ó n del 
a z ú c a r de c a ñ a en glucosa, del a l m i d ó n en maltosa, la solución de los 
a lbuminatcs v la descompos ic ión de las grasas ( M . H a y ) ; tampoco la 
r eabsorc ión en el intestino se impide por la presencia de la sal de 
Glaubero (Leubuscher) . 

L a acción purganíe del sulfato de sosa, así como t a m b i é n la de las 
sales de magnesia soluble en agua, no se funda, como sospechaba 
L ieb ig (1839), en el paso osmót ico del suero de la sangre en el intes­
t ino porque soluciones di luidas de estas sales purgan igualmente que 
las concentradas; pero su lenta absorc ión, á causa de su escaso poder 
difusivo, hace que puedan llegar en grandes cantidades del es tómago 
a l intest ino y estacionarse all í . Á consecuencia de su acción i r r i tan te 
sobre la mucosa intest inal , tiene lugar, por un lado, u n aumento m á s 
ó menos marcado de la secreción de las g l á n d u l a s intestinales 
(Brieger 1878. y otros), con inyección de los vasos intestinales y me-
sen té r i cos (Leubuscher, 1887); por otro, un aumento de la peristalsis, 
sobre todo por parte de la mucosa del intestino grueso que reacciona 
m á s intensara. n te ,y á consecuencia de esta duplicada acción c o m ú n , 
coadyuvada per el peso del contenido intestinal , sé acelera su evacua­
ción y siguen una ó muchas deposiciones; al mismo t iempo se deja 
mentir t a m b i é n u n e s t í m u l o ulterior sobre la mucosa intest inal , conse­
cut iva á la r e d u c c i ó n á sulfuro del sulfato de sosa y de magnesia, y, 
por consiguiente, se nota la salida de gases olorosos ( p á g . 138, t. I ) . 

De alguna importancia para la acción purgante de estas sales -es 
el contenido en agua de sus soluciones, así como t a m b i é n la circuns­
tancia, d e s p u é s de haberlos tomado, de que se muevan ó no los eníer-
mos Los perros que durante algunos d ías se a l imentan con substancias 
privadas de agua, no se purgan con la sai de Glaubero. Con iguales 
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cantidades de sal en soluciones di luidas, provocan m á s frecuentes y 
abundantes deposicioaes que las concentradas, y su contenido en agua 
resulta tanto mayor, cuanto menos t iempo permanece el l í qu ido en el 
intestino, q u e á su vez contiene tanta menor cantidad de sales, cuanto 
m á s t iempo transcurre entre su i n t r o d u c c i ó n y la apa r i c ión de las 
deposiciones acuosas. 

L a cantidad de orina el iminada sufre en las primeras cinco h o r a l » 
d e s p u é s de dosis purgantes de sal de Glaubero, una notable d i s m i n u ­
ción. Esto depende del hecho de que, como sal amarga, retiene en el 
intest ino una gran parte del l í q u i d o contenido en el mismo. Cuanto-
mayor es el efecto purgante, tanto menos sulfato de sosa pasa á l a 
orina. Á consecuencia de la pé rd ida de agua resultante del paso de 
é s t a de la sangre al intestino, aumenta el peso específico del l í q u i d o 
sangu íneo , aumentando el n ú m e r o y el contenido de hemoglobina de 
sus g lóbulos rojos, en tanto que d isminuye la pres ión arterial (por 
aumento de la densidad de la sangre) (J. Z iwadzki , 1838). 

E l apetito y la d iges t ión son m u y poco inf la ídos por el sulfato de 
sosa, como por las sales purgantes de magnesia. Solamente de spués de 
u n uso prolongado sufren, y se hace notar, una d i s m i n u c i ó n del peso 
del cuerpo con desapar ic ión de IÍJ, grasa. E l aumento de la act ividad i n ­
testinal determina al mismo t iempo uno bien evidente del ác ido car­
bónico expirado j u n t o al de la i n t roducc ión de oxígeno, cuya mayor 
d e s c o m p o s i c i ó n puede depender sólo de la mayor ox idac ión de la 
grasa del cuerpo (A. Loewy, 1888), porque la sal de Glaubero no t iene 
influencia sobre la t r ans fo rmac ión de las substancias albuminoides en 
el organismo an imal ( V o i t , 1865), sino que m á s bien debe l i m i t a r l a 
(Seegen, 1864; J. Mayor, 1881). 

La secreción de la bi l is debe aumentar considerablemente con el 
uso del sulfato de sosa (Rutherfort y Vigna l , 1877). Según los e x p e r i ­
mentos de Lewatscheff y K l ikowicz (1883) sobre los perros con f í s tu la 
b i l ia r , la influencia de la sal sobre la compos ic ión y la cantidad de la 
bi l i s resu l tó m u y inferior á lá del bicarbonato de sosa, de modo m á s 
notable a ú n por el uso de soluciones fuertemente di luidas. 

Aplicaciones terapéuticas. —Por la propiedad poco i r r i tante y , como 
«e sospecha, refrigerante del sulfato de sosa, se prescribe con frecuen­
cia, como las d e m á s sales igualmente purgantes, en las hiperhemias y 
afecciones inflamatorias, especialmente a c o m p a ñ a d a s de fiebre, de los 
órganos internos (excepto en las de ios ó rganos uropoyét ioos y diges­
tivos), así como t a m b i é n de los tegumentos generales para l i m i t a r la 
fluxión hacia los mismos y evitar los trastornos determinados por el 
a c ú m u l o de sangre. Con mucha frecuencia se emplean t a m b i é n las 
aguas amargas (véase preparados de magnesia), en la cons t ipac ión 
habi tua l y en los éx tas i s venosos de los ó rganos abdominales, y sus 
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consecuencias, procedentes ya del e s t r e ñ i m i e n t o ó de otras causa» 
(enfermedades pulmonares y ca rd íacas ) en las perturbaciones secreto­
rias biliares por estas y otras causas, infarto c rónico del bazo, conges­
t i ó n y degene rac ión grasa del h ígado, cirrosis incipiente, enfermedades 
c r ó n i c a s del e s tómago , etc., etc., especialmente asociado al carbonato 
de sosa ó sal de cocina en forma de aguas naturales, salinas, alcalinas 
f alcalinas m u r i á t i c a s , especialmente la de Marienbad (Kreuzbrum) y 
Carlsbad {sobre su ap l icac ión como an t ído to , véase la p á g i n a corres­
pondiente del tomo I ) . 

Se adminis t ra el sulfato de sosa al interior como resolutivo en dosis 
á e 2 á 5 gramos varias veces al d ía , como laxante en dosis de 20 á 30' 
y hasta ¡ 5 0 gramos! en solución acuosa di lu ida , asociando un poco de 
ác ido (ácido cítrico), para atenuar el sabor salado amargo; nafrium 
sulfur icum siccum (dilapsum) á mi t ad de dosis, cuando deba prescri­
birse la sa! de Glaubero en forma seca. 

Preparados: sal carolimom, f a d i i i m i (F . A L ) , sal thermarum caroli-
n a r u m arlefacHim, sal ar t i f ic ial de Carlsbad, mezcla de 44 partes de 
sulfato de sosa seco, 2 de sulfato de potasa, 18 de cloruro de sodio y 
36 de bicarbonato de sosa; polvo blanco seco, que a l aire se humedece 
y torna compacto, 6 gramos disueltos en 1 l i t ro de agua dan una de 
compos i c ión aná loga á la de Carlsbad, que, como ésta , se bebe ca­
liente. 

Bste preparado concuerda casi totalmente en su compos ic ión con 
las sales del m a n a n í i a l natural de Carlsbad, que hasta Octubre de 1882: 
se hallaban en el comercio por la a d m i n i s t r a c i ó n de los manantiales 
de Carlsbad, según el modo de p repa rac ión indioado ( 1 8 8 1 ) por el 
profesor E. Lu r iw ig , si se hace abs t racc ión de los insignificantes restos, 
de elementos minerales aun adherentes á esta mezcla de sales del agua 
te rmal con tal objeto usada, cuyos restos pueden considerarse por la 
T e r a p é u t i c a en las dosis usuales de la sa! d^l manant ia l como absolu­
tamente insignificantes, teniendo en cierto modo sólo el carác ter de 
una impureza. Junto á ésta , la a d m i n i s t r a c i ó n de los manantiales 
pone en el comercio t a m b i é n el l lamado Sprudelsalz, que resulta p r in ­
cipalmente de sulfato de sosa cristalizado con un contenido a l g ú a tanto 
variable (5 á 6 por 100) de carbonato de sodio y representa un producto 
de cr is ta l ización de aquellos manantiales. 

Se adminis t ra la sal de Carlsbad, art i f icial , ó la l lamada sai de m a ­
nan t i a l fQueUsalzJ, al interior, á la dosis de 1 ó 2 gramos varias veces 
-al dia, como digestivo y resolutivo (R. 103), contra los estados morbo­
sos indicados al hablar del bicarbonato de sosa, en dosis de 5 á 10 gra­
mos (una ó dos cucharadas de té) hasta ¡ 1 5 gramos/disueltos en agua, 
á intervalos, frío como eccoprótico., y se usa á la temperatura de u n 
caldo caliente, m e t ó d i c a m e n t e como sustituto del agua t e rmal ; p o r 
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otra parte, n i ella n i la sal del manant ial desarrollan los efectos de las 
aguas termales de Carlsbad, y no pueden sust i tuir la (Jaworski). 

V I . Fosfato de sodio (F. Austr . y A l . ) , nafrium phosplioricmn, phos-
phas sodae seu natricus cum aqua, sal mirabilis perlatus. — Prismas te-
tragonales incoloros, transparentes, de reacc ión alcalina, que se disuel­
ven en agua fría (cuatro partes), pero mucho m á s fác i lmente en la 
caliente. 

Esta sal se obtiene saturando con la sosa el ác ido fosfórico de los 
huesos, y hac i éndo la cristalizar. S e g ú n la cons t i t uc ión q u í m i c a , la sal 
resulta ( Ñ a s H P04 + 12 Ha O) de la c o m b i n a c i ó n de dos á t o m o s 
de sodio con una molécu la del ác ido t r i h i d r o ú ortofosfórico, y e s t á 
como fosfato (bibásico) neutro de sodio (bifosfato de sodio) entre el 
fosfato ácido ó monobás ico de sodio (monofosfato de sodio) y el t r i bá ­
sico, de reacción fuertemente alcalina (trifosfato de sodio), que ambos 
se usan. Cristalizada la sal of ic inal , contiene, a d e m á s , 6 por 100 de 
agua de cr is ta l ización, y forma en seguida, al aire, un polvo blanco. Ca­
lentado en seco, se transforma con p é r d i d a de una parte del agua q u í ­
micamente combinada en pirofosfato de sosa, natrium pyropfio&phori-
eum, en forma de una masa vitrea, opaca, que, disuelta en agua y cris­
talizada, da cristales en columnas solubles en 10 partes de agua. 
Disuelto en este l iqu ido , se transforma, asociando un ácido, m u y ráp i ­
damente en ortofosfato. 

E l fosfato de sodio oficinal se conduce, respeclo á la acción purgante, 
á la absorción y á la e l iminac ión , en gran parte, de un modo aná logo 
á la sal de Glaubero; aun respecto á las propiedades colagogas, parece 
alejarse poco de ella. Por otra parte, á causa de su contenido de agua 
(sobre 60 por 100), debe darse á dosis mayores que el sulfato de sosa. 
Como d e s p u é s de la i n t r o d u c c i ó n de otras sales de sosa, hay t a m b i é n 
d e s p u é s de la del fosfato de sosa una abundante secreción de sales de 
potasio con la orina, mientras que el sodio permanece, durante m á s 
t iempo, en el organismo (Boecker, 1855); por otra parte, aparece m á s 
cloro y sodio en la orina si se introduce el fosfato de potasio, porque 
la e l im inac ión de éste tiene lugar sólo gradual y sucesivamente,. 

Sobre la t r a n s f o r m a c i ó n de los albuminoides, la sal en p e q u e ñ a s 
dosis no ejerce ninguna influencia digna de mencionarse; en dosis 
mayores, debe, como la de .Glaubero, desarrollarla aumentando la d i u ­
resis (J. Mayer). Grandes dosis de bifosfato de sodio producen en el 
hombre f enómenos de i r r i t ac ión inf lamatoria del conducto digestivo 
con d i s m i n u c i ó n de la diuresis (Méra t , Boecker), lo cual se explica por 
la reacción alcalina de la sai 

E n cantidad que corresponda á 5 decigramos de ácido fosfórico, l a 
sal se conduce, inj-ectada s u b c u t á n e a m e n t e ó en las venas de perros y 
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conejos, bastante indiferentemente; y , de spués de algunas horas se 
encuentra en gran parte el ác ido fosfórico en la orina, mientras que el 
metafosfato de sodio, y m á s aun el pirofosfato en cantidad equi­
valente, obran como los venenos card íacos (Gambee, Pr is t ley , L a r -
m u t h , 1887). D e s p u é s de grandes dosis superiores á 9 y 10 gramos de 
fosfato oficinal de sodio, introducido en inyecc ión intravenosa, hay en 
los perros v ó m i t o s y deposiciones mucosas en el intestino, lo cual h a ­
ce creer en la posibil idad de cierta e l i m i n a c i ó n parcial de la sal por 
esta vía. Dosis superiores á 4 gramos por cada ki logramo de peso, les 
matan por pa rá l i s i s después de presentarse convulsiones (Falck, 1871). 

Según las investigaciones de H . Schulz (1884), e\ pirofosfato de sosa 
(Naá P2 O ) , inyectado por la vía s u b c u t á n e a , mata á los conejos con 
dosis de 5 decigramos en doce horas, en tanto que el meiafosfafo de sosa 
(Na POs) á esta dosis, se tolera t o d a v í a ; sin embargo, un gramo tiene 
ya una acción funesta. E l e s tómago presenta, d e s p u é s de la in t roduc­
c ión de estas sales, in f l amac ión y equimosis Pero si las cantidades se 
inyectan durante el día á dosis refractas, los animales toleran el vene­
no sin sentir d a ñ o alguno. Estas sales abandonan de nuevo el organis­
mo con la orina sin transformarse en ortofosfato (Paquel in y Y o l l y , 
1877). 

De las restantes combinaciones oxigenadas del fósforo, se presenta» 
como e n c o n t r ó ya Savitsch (1854), el hipofosfito de sosa (nafr ium hypo-
phosphorosum, Na H2 PO2) no tóxico; á la dosis de 2 gramos, no deter­
m i n ó n inguna in tox icac ión , mientras el fosfifo de sosa (nafrium phos­
phorosum, Na2 HPO.i) es u n enérgico veneno que extiende su acc ión 
sobre los ó rganos nerviosos centrales y las g l á n d u l a s del abdomen, y en 
breve espacio de t iempo mata á los gatos, inyectado en dosis de 1 gra­
mo s u b c u t á n e a m e n t e . Menor es la actividad del hipofosfito de sosa (na-
t r i u m subphosphoricmn. Na2 POs) , que en ios conejos produce la muer­
te con f e n ó m e n o s de gastro-enteri t is sólo d e s p u é s de in t roduc i r en i n ­
yecc ión s u b c u t á n e a repetidas veces dosis de o decigramos ( H . Schulz). 

No obstante el gran valor fisiológico del ortofosfato de sosa, faltan 
indicaciones racionales para su uso t e r apéu t i co . Con ta l objeto, se em­
plea la sal oficinal, como suave laxante, á la dosis de 25 á 40 gramos; 
para los n iños , de 10 á 15 gramos (disueltos en caldo, jarabe ó agua 
de soda); rara vez á la dosis de 2 á 5 gramos varias veces al d í a como 
digestivo, disolvente y d i a l í t i c o , como el carbonato de sosa (R . 158). 
Se usa menos para inyecciones vesicales con el fin de disolver las con­
creciones u r á t i c a s (He l le r ) . 

19. Preparados de amonio. — Los preparados de amonio tienen, 
desde el punto de vista q u í m i c o y t e rapéu t i co , algo de c o m ú n con los 
de potasio y sodio. Como los h i d r ó x i d o s y carbonatos de los llamados 
metales, el amoniaco y el carbonato de amonio tienen fuerte reacc ión 
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alcalina y notable poder difusivo; t a m b i é n saturan e n é r g i c a m e n t e los 
ác idos , disuelven y descomponen las substancias a l b u o d n ó i d e a s y las 
grasas; las ú l t i m a s dejando en l ibertad sus ác idos grasos, y , a n á l o g a ­
mente á las combinaciones tijas de los álcal is , destruyen los tejidos que 
con ellas se ponen en contacto. A d e m á s , el amoniaco (álcali volát i l ) pe­
netra, gracias á su forma gaseosa, por todos los puntos de ap l icac ión 
m á s fác i lmente que aquél los ; y á mayor distancia en las diversas capas 
de los tejidos por que resbala, produce, j u n t o á su inherente acción i r r i ­
tante inflamatoria , una violenta exc i t ac ión de los'nervios sensitivos, que 
se manifiesta con vivos dolores y violentos reflejos motores. Absorbidas 
por la sangre las diversas combinaciones del amoniaco, manifiestan sus 
efectos por ciertas acciones comunes á su base, que difieren notable­
mente de las de los álcal is fijos. 

E l amoniaco, como sus sales, determina, en dosis t óx icas por inyec­
c ión intravenosa y (en dosis mucho mayores) s u b c u t á n e a , según expe­
rimentos sobre los animales, un violento t é t a n o s , con notable aumento 
de la exci tabi l idad refleja. E l acceso t e t á n i c o , ó conduce á la muerte 
por suspens ión respiratoria, ó cesa (después de la i n t r o d u c c i ó n de dosis 
no mortales) con convulsiones intermitentes y temblor muscular. Las 
convulsiones son de origen central y se presentan a ú n d e s p u é s de 
cortada la m é d u l a cervical (Funke y Deahna, 1874). Se presentan 
m á s pronto d e s p u é s de inyecciones de carbonato de amonio, menos 
r á p i d a m e n t e d e s p u é s de las de cloruro de la misma base ( B ó h m y 
Lange, 1874). Iguales efectos se observaron t a m b i é n en el hombre: 30 
ó 40 gotas de l í q u i d o amoniacal, d i luidas en 60 gramos de agua, inyec­
tadas en la vena á un enfermo atacado de colapso, ocasionaron gritos 
agudos y u n violento acceso de opis tó tonos , que t e r m i n ó con la muer­
te; mientras que en otro caso, 10 gotas aproximadamente, introducidas 
de idén t i co modo, reanimaron el pulso y la r e sp i rac ión y condujeron á 
la cu rac ión (Tibbi ts , 1872). Las sales de amoniaco, como las de pota­
sio, pueden administrarse por la vía gás t r i ca en dosis mucho mayores 
s in presentar acción tóx ica . 

E n las ranas, con 25 miligramos de carbonato de amonio, i n t r o d u ­
cido bajo la piel, aparecen fuertes convulsiones, y d e s p u é s pará l i s i s y la 
muer te ; en los conejos, de spués de una inyecc ión intravenosa de 8 deci­
gramos y 1 Va gramos, inqu ie tud general, convulsiones, pé rd ida de la 
conciencia, miosis; m á s tarde enrarecimiento de la resp i rac ión y de los 
latidos card íacos , desapa r i c ión de la exci tabi l idad refleja, pa rá l i s i s y , 
s i no se produce la muerte, retorno ai estado normal , aumentando poco 
á poco la act ividad respiratoria y ca rd í aca . Perros de 7 y 8 kilogramos 
no mueren con 3 ó 4 gramos de carbonato de amonio. A d e m á s de los 
f enómenos descriptos, aparecen sa l ivac ión y v ó m i t o s frecuentes ( K o -
senstein, 1870). D e s p u é s de ¡a muerte, hiperhemia en los diferentes ór-
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ganos y aspecto m á s l í q u i d o de la sangre (Gosselin y R o b í n , 1874). L a 
inyecc ión de otras sales de amonio, determina f e n ó m e n o s aná logos , 
siempre d e s p u é s de dosis tóx icas , convulsiones y un estado comatoso 
con descenso de la temperatura y de la frecuencia del pulso; en la o r i ­
na de los he rb ívoros , aumentan las sales de amoniaco (Feltz y Rit ter , 
1874). Sobre los aparatos nerviosos centrales del ú t e r o , el amoniaco, d i ­
rectamente introducido en la sangre, ejerce, como sus sales (según los 
experimentos sobre los conejos), intensa i r r i t ac ión , que se manifiesta 
por contracciones uterinas t e tán icas m u y constantes (Rohrig , 1879). 

Respecto á los álcalis fijos, es muy evidente el aumento de exci ta­
ción de los centros respiratorios de la m é d u l a oblongada, después de la 
i n t r o d u c c i ó n del amoniaco y sus sales (sobre todo, d e s p u é s de inyeccio­
nes de amoniaco cáus t ico y carbonato de amonio), cuya exc i tac ión , 
aumentando la dosis, se transforma bien pronto en pará l i s i s . Y a des­
p u é s de dosis moderadas (10 á 30 centigramos) de amoniaco y sus 
sales, inyectados en la sangre, dan lugar en los mamí fe ros á un ligero 
aumento de la pres ión s a n g u í n e a (después un ligero descenso d é l a 
misma), con mayor frecuencia del pulso y ace lerac ión de la resp i rac ión , 
que toma un ca rác te r superficial. Si, por otra parte, Ja dosis inyectada 
pasa cierto l ími t e , sigue un r áp ido y considerable descenso de Ja pre­
sión s a n g u í n e a hasta O, y su spens ión de los movimientos del corazón 
(Blake, 1870; B o h m y Lange) en diás to le ( T h . H n s e m a n n y Selige). 

Por lo que respecta á las relaciones de eliminación del amoniaco y sus 
sales, las investigaciones sobre los mamí fe ros á quienes se inyectaron 
en las venas sales de amoniaco en grandes cantidades, especialmente de 
ácidos vegetales y carbonates, e n s e ñ a n que el amoniaco l ibre no se en­
cuentra en el aire expirado (Bohm y Lange, 1874), n i en la orina, y 
mucho menos se e l imina mediante la pe r sp i rac ión y el sudor (Schifíer, 
1872). L a mayor parte del amonio introducido en el organismo y de sus 
saJes en los carn ívoros y herb ívoros (Knie rem, 1877; Schraiedeberg, 
1878; Hallervorden, 1880; Munk , Salkowski y otras), como en el hom-
brt; (Coranda, 1879), se transforma en urea y pasa bajo esta forma á la 
orina; resulta un aumento en la secreción de la urea sobre el t é r m i n o 
medio c o m ú n . Tampoco por abundante i n t roducc ión de estas sales, l a 
orina de los carn ívoros adquiere, en con t r ad i cc ión de las correspondien­
tes combinaciones de los álcal is fijos, reacción alcalina, porque se forma 
urea. L o mismo sucede t a m b i é n con el amoniaco introducido en la 
sangre, como cloruro de amonio, que, s egún los experimentos de von 
Knie rem (1877) sobre los perros y sobre sí mismo, en gran parte (9/io) 
saJe como urea, mientras que el resto determina un aumento de amo­
niaco en la orina. La formación de urea por el amoniaco, que tiene 
lugar en el h ígado (W. Sa'amon, 1884), resulta de la r e u n i ó n de esta 
base con ácido carbónico en estado naciente en el organismo vivo por 
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el ác ido ca rbomín i co , que con separac ión del agua se transforma en 
urea (C N 2 m O) (Drechsel, 1880). 

Cierta cantidad de amonio, ya f o r m á n d o s e en el organismo y ab­
so rb iéndose en forma de sal, se sustrae á Ja t r a n s f o r m a c i ó n en amo­
niaco y se e l imina con la orina, c o m b i n á n d o s e con los ácidos ( H C l ) . 
Coranda, en el a ñ o 1879, encon t ró á este p ropós i to que con una dieta 
exclusivamente vegetal, en que la orina se hace casi alcalina, la e l i ­
m i n a c i ó n del amoniaco disminuye m u c h í s i m o ; en la dieta de carne, 
con la cual se emite una orina m u y ác ida , la e l i m i n a c i ó n del amonia­
co llega al m á x i m u m ; ]a media se obtiene con una dieta m i x t a . 

L a e l i m i n a c i ó n del amoniaco en los estados morbosos es tá en reía 
c ión con la intensidad del proceso patológico, como resulta de las i n ­
vestigaciones de Hallevorden (1879) en las enfermedades febriles 
( p n e u m o n í a , intermitentes, tifus, etc., etc.), y, como habla visto ya 
Duchek, d isminuye bastante la e l i m i n a c i ó n en la convalecencia; pero se 
eleva mucho, especialmente en las enfermedades infecciosas (Koppe). 
E l amoniaco que se forma sirve para la neu t r a l i zac ión de los ác idos 
libres, que tienen origen en el proceso febri l , y protege de este modo 
del consumo á la sangre y á los tejidos E n la nefrit is , la e l im inac ión 
apenas si es menor de la normal (0,7 á 0,8 por d í a ) ; en la leucemia 
hay d i s m i n u c i ó n ; en la diabetes muchas oscilaciones; alguna vez se 
encuentran grandes cantidades de amoniaco (Stadeimann, 1883). 

L a cues t ión del complexo de f enómenos , que en Pa to logía se de­
nomina amoniheuiia, depende ciertamente de la in tox icac ión y no puede 
t o d a v í a considerarse resuelta. A u n puede ponerse en duda mucho m á s 
la h ipó t e s i s de que la uremia sea determinada por exceso en la sangre 
de carbonato de amonio, como producto de descompos ic ión de la urea 
bajo la influencia de los fermentos (Frer ichs) . Ent re ambos estados 
existe, en su modo de manifestarse, una diferencia esencial. Los acce­
sos u r é m i c o s son v e r o s í m i l m e n t e determinados, no por re t enc ión única 
de la urea, cuya acción tóxica es m u y inferior á la de las sales de amo­
niaco (Falck, 1872; Feltz y Ri t ter , 1874), sino por la re tenc ión de los 
elementos de la orina, y tampoco el complexo de s í n t o m a s designado 
como a uonihemia está determinado por la reabsorc ión del amoniaco, 
sino de otros elementos tóxicos que se forman por la descompos ic ión 
de la orina (See, 1869; Bartels, Ficard) . La diferencia pr incipal en la 
acción del aaioniaco y del agente que determina la uremia, consiste, 
según Rosenstein (1874), en que la primera produce siempre e l mismo 
complexo s in tomá t i co , las convulsiones epileptiformes, en tanto que la 
ú l t i m a determina tanto éste como el del coma, convulsiones y del i r io . 

Como las combinaciones fijas de los a lcál is , lo mismo que los pre­
parados de amoniaco pueden, desde el punto de vista t e rapéu t ico , d i ­
vidirse en grupos aná logos : 
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1. A/noniaco cáustico y carbonato amónico. 
a ) Amoniaco ( F . Austr . ) , liquor ammonii caustici (F. A L ) , amonia­

co l í q u i d o puro, spiritus satis ammoniaci causticus, amoniaco, l í q u i d o 
claro, incoloro, de olor sui generis, penetrante, sabor cáus t i co y reacción 
alcalina, completamente voláti l , del peso específico de 0,96; contiene 
10 partes de amoniaco por 100. 

Este preparado se obtiene descomponiendo las sales de amoniaco 
con á lcal is cáus t icos ó térreos , en grande escala por el sulfato ó cloruro 
de amonio, mediante el h idra to de cal. E l gas puesto en l ibertad es 
á v i d a m e n t e absorbido por el agua y por el alcohol (Uqtior ammonii 
caustici spirituosus), con desarrollo de calor, y forma el licor de amoniaco 
cáustico oficinal. A l aire l ibre pierde el gas amoniaco, y absorbe, en 
cambio, ác ido ca rbónico , hasta que, por ú l t i m o , se produce una déb i l 
so luc ión de bicarbonato de amonio. Objetos de caoutchouc, duros y 
friables, se ponen blandos y maleables de jándolos durante a l g ú n 
t iempo en licor amoniacal d i lu ido . 

E l gas amoniaco, aproximado á los ojos, causa por su acción i r r i ­
tante sobre la conjunt iva abundante lagrimeo, fuerte inyecc ión vascu­
lar é i n f l amac ión de la misma. Aspirado por la nariz, el gas produce 
una sensac ión penetrante (por s i m u l t á n e a exc i t ac ión del olfatorio y 
del t r i g é m i n o ) , vért igos y aumento de la secreción del moco. Respirado 
á cierto grado de concen t rac ión , causa r á p i d a clausura e s p a s m ó d i c a de 
la glotis con sucesiva exp i r ac ión convulsiva y violenta tos que pone en 
grave peligro de sofocación; a d e m á s , escozor en la garganta, así como 
t a m b i é n en las vías respiratorias, y muy en breve in f l amac ión de estas 
mucosas con accesos de tos moles t í s ima , que duran mucho tiempo. 
Respirados en cierto estado de d i l ac ión , los vapores del amoniaco pro­
ducen en el hombre, aun con un contenido de 0,2 á 0,3 por 100, des­
p u é s de veinte á treinta minutos, violentos f e n ó m e n o s i r r i ta t ivos en la 
nariz y en los ojos, cefalalgia, náuseas y opres ión , especialmente en los 
primeros cinco minutos; 1 . i 2 por 1.000 pueden tolerarse por breve 
t iempo sin peligro directo ( K . E. Lehmann , 1886) , 

E n u n hombre que durante a l g ú n t iempo q u e d ó encerrado en un 
local lleno de amoniaco, se mani fes tó en seguida angustia, sensac ión de 
sofocación, vért igos, escozor en la garganta, tos frecuente y vómi tos de 
un l í q u i d o seroso. Se le encon t ró b a ñ a d o en profuso sudor con tos 
seca, frecuente, voz débi l , pulso p e q u e ñ o , frecuente; a d e m á s , copiosa 
expec to rac ión de moco y de saliva, boca y garganta enrojecidas, con­
ciencia normal . Los s í n t o m a s desaparecieron m u y lentamente, y sobre 
todos persistieron la inapetencia y la debi l idad (Castan, 1871). E n 
otro caso de en vena miento por i n h a l a c i ó n , en una muchacha de vein­
t i dós a ñ o s , cayó en estado asfíxico; de spués de algunas insp i rado- , 
nes, se rehizo en seguida; pero m u r i ó de bronqui t is crupal al s e g ú n . 
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do d í a , aumentando la d i f icu l tad respiratoria ( E s t r a d é r e , 1884). 
E l amoniaco cáus t i co , puesto en contacto con la p i e l , penetra fá­

ci lmente en los folículos, sostenido por la secreción grasa de aqué l l a , , 
as í como por la substancia córnea penetra t a m b i é n á t ravés de la e p i ­
dermis hasta el dermis, y provoca pronto sensación de calor, escozor y 
d e s p u é s de breve t iempo una i n ñ a m a c i ó n en apariencia erisipelatosa, 
que termina por d e s c a m a c i ó n y fo rmac ión de vesículas . Obrando du­
rante m á s t i empo , especialmente cuando se imp ide la evaporac ión del 
gas, el amoniaco l í q u i d o pnede producir, por su acción disolvente sobre 
la substancia có rnea de ia epidermis, una caus t i cac ión do loros í s ima 
de los tejidos subyacentes, con fo rmac ión de una escara m u y blanda 
de color sucio, parecido ai de Ja sosa ó la potasa. 

E l l í q u i d o amoniacal fuerte (20 por ICO) puede determinar vesica­
c ión mayor a ú n que las c a n t á r i d a s , sosteniendo, colocada sobre la piel , 
una p e q u e ñ a compresa b a ñ a d a en este l iqu ido é impid iendo su evapo­
rac ión . E n diez ó treinta minu tos , según el espesor del epidermis, se 
forma una vejiga que sobrepasa los bordes de la compresa. E l c í rculo 
rojo, visible al rededor de la compresa, indica que ya la vesicación es 
completa, aun separando aqué l l a . 

E l amoniaco l í q u i d o , inyectado bajo la p i e l , provoca violentos do­
lores y una reacción infla materia .en el punto de la inyección. La acción 
general sigue, por lo tanto, m u y r á p i d a m e n t e y en mucho mayor gra­
do que d e s p u é s de una dosis igual adminis t rada al interior. Del mismo 
modo, aunque menos intensamente, obra el carbonato de amonio apl i ­
cado sobre la piel ó en el tejido conectivo s u b c u t á n e o . 

P e q u e ñ a s dosis de amoniaco cáus t ico y de carbonato de amoniaco, 
son completamente neutralizadas por el contenido ácido del e s tómago ; 
dosis mayores sólo parcialmente; así que el amoniaco excedente puede 
ejercer acción q u í m i c a sobre el moco, el epitelio y los tejidos subya­
centes de u n modo aná logo á las respectivas combinaciones fijas de los 
á l ca l i s ; no inf lama n i faci l i ta la separac ión de los elementos celulares. 
Por la i r r i t ac ión determinada por el amoniaco, aumenta al mismo t iem­
po la act ividad motora del estómago, y del intestino, as í como t a m b i é n 
su secreción. E l uso t e r a p é u t i c o continuo de los preparados de amonia­
co cáus t i co ó carbonates, produce, antes de todo, catarro gástr ico é intes­
t i n a l , enflaquecimiento y anemia consecutiva á la acelerada evolución 
de los co rpúscu los s a n g u í n e o s . 

E l amoniaco l í q u i d o , en dosis de 1 á 2 decigramos (en 30 gramos 
de agua con un poco de a z ú c a r ) , tomados varias veces á intervalos de 
veinte á t reinta minu tos , no produce, s e g ú n los auto experimentos de 
W i b m e r (1831), n i n g ú n f e n ó m e n o apreciable. Dosis mayores (4 á 5 de­
cigramos diluidos en 15 gramos de agua tomados en dos veces con in ­
tervalo de treinta minutos ) causaron ligeros y transitorios dolores de 
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cabeza; repetida al d í a siguiente la misma cant idad, pesadez en la 
frente con ligero latido en Ja reg ión f ronta l ; d e s p u é s de 6 decigramos 
á 1 gramo (15 á 25 gotas diluidas en 150 á 300 de agua), dolor opresivo 
de cabeza, cosquilleo y escozor en la garganta, malestar y tendencia a l 
v ó m i t o , sin aumento de la sensac ión de calor, y, no siempre, cierto au­
mento en la frecuencia del pulso. Dosis de 1 gramo determinaron fá­
c i lmente el v ó m i t o . Pocos gramos ( 4 á 8 ) de amoniaco l íqu ido concentra­
do, pueden matar a u n adulto; t a m b i é n se conocen casos de curac ión des­
p u é s de cantidades mucho mayores (30 gramos y m á s ) . E n todos los 
puntos de la mucosa puestos en contacto Con el l í qu ido , se presentan 
f e n ó m e n o s de la acción alcalina cáus t i ca , parecidos á ios del envene­
namiento con lejía, y en seguida t a m b i é n f enómenos inflamatorios. 

Inmedia tamente de spués de la inges t ión del veneno, empiezan 
v io l en t í s imos dolores, angustia y tendencia á la sofocación por clausu­
ra convulsiva de la glotis; deg luc ión muy di f íc i l , frecuentes v ó m i t o s 
de moco y sangre, con frecuencia c o n s t i p a c i ó n , al contrario de lo que 
sucede con los envenenamientos con los álcal is fijos. 

Las masas primero vomitadas, despiden el olor carac ter í s t ico del 
amoniaco, y ya á cierta distancia t i ñ e n en azul el papel de goma laca 
rosa humedecida. E l aspecto del paciente es tá m u y cambiado; la-piel 
cubierta de sudor viscoso ; la cara pá l ida , abatida, c i anó t i ca ; la conjun­
t iva roja; copioso lagrimeo y flujo nasal; los labios hinchados; la mu­
cosa bucal roja, inf lamada casi hasta la garganta; el pulso m u y acele­
rado, p e q u e ñ o , casi impercept ible ; la r e sp i rac ión fatigosa, frecuente; 
creciente op re s ión torácica , afonía ; tos molesta y ronca, con la cual se 
expectora el moco que se forma en abundancia en las vías respirato­
rias; se conserva, por lo general, el conocimiento; la orina escasa, al­
guna vez sanguinolenta, albuminosa, pero de reacción ác ida . La muerte 
sobreviene con convulsiones y dispnea en el curso agudo del envenena­
miento, con f enómenos de colapso y coma m u y prolongado; en caso de 
cu rac ión , subsisten, durante mucho t iempo, la dispnea y la afonía; sólo 
d e s p u é s de algunos meses desaparece la ronquera. 

No obstante el penetrante olor del amoniaco, no son del todo raros 
ios envenenamientos con él E n dos casos fué á consecuencia del uso 
del l i n imen to amoniacal (BJake); en otros por el uso imprudente del 
amoniaco con el fin de volver á 'a vida ep i lép t icos ó asf íx icos ; se cono­
cen m u y pocos casos de envenenamiento con el carbonato de amonia­
co (sal de cuerno de ciervo) y cloruro de amonio. E l gas amoniaco que 
se desarrolla ea las fábr icas , se soporta, en lo general, por los obreros, 
sin perjuicio especial de su salud ( H i r t ) ; por otra parte, si el contenido 
en amoniaco e^ mayor, hay tos frecuente a c o m p a ñ a d a de abundante 
secreción de moco, y alguna vez opres ión torácica , que llega hasta el 
mayor grado. 
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Como antídotos deben administrarse, hasta tanto que haya mot ivo 
para sospechar que quedan residuos de amoniaco en el e s tómago , áci­
dos di luidos (vinagre, jugos vegetales frescos) ó aceites grasos, pero 
j a m á s los eméticos; en los envenenamientos por inhalaciones del gas, 
hacer respirar aire fresco saturado de vapor acuoso. 

E l amoniaco no posee la actividad antiséptica de los álcal is fijos. 
Tiene acción a n t i p ú t r i d a sólo en cuanto que todos los productos del 
cambio mater ia l de los organismos vivos dejan de ser dañosos tan 
pronto como la fo rmac ión de los indicados productos pasa de cierta 
medida. Pero como en los procesos de la pu t re facc ión el amoniaco se 
desarrolla poco á poco y se volatil iza, no puede producir un a c ú m u l o 
pernicioso á los agentes de aqué l l a . Sólo á un grado de concentra­
c ión superior al 5 por 100, el amoniaco se encuentra en condiciones 
de destruir en los cultivos los microrganismOs de la putrefacción. E l 
carbonato de amoniaco tiene una acción mucho menor t a m b i é n 
(C. Gottbrecht, 1889). Ei amoniaco m u y d i lu ido favorece t a m b i é n el 
desarrollo de las bacterias ( L . Waldstein, 1879) Esto sucede, a d e m á s 
de con las sales de amonio, con los ác ides o rgán i cos ; así el t á r t a r o de 
amonio, que, formando un elemento del l i qu ido nut r ic io de Pasteur, 
bajo la influencia del desarrollo de las bacterias, sufre una transforma­
c ión en ácido succínico, ca rbón ico y ác idos grasos volát i les ( K o e -
ning, 1888). 

E l amoniaco cáus t i co y el carbonato de amoniaco, inyectados en la 
sangre ó bajo la piel , poseen, en dosis relativamente p e q u e ñ a s , accio­
nes analépticas, que se explican por la excitante del amoniaco sobre el 
centro respiratorio y sobre el sistema nervioso vaso-motor con s i m u l ­
t á n e o aumento de la excitabil idad refleja. Por otra parte, estos f e n ó ­
menos son mucho menos notables por la i n t r o d u c c i ó n de aquellos pre­
parados en el e s t ó m a g o á consecuencia de las sales que al l í se forman, 
as í como t a m b i é n por el uso de estas mismas sales. Para ayudar á re­
gularizar su acc ión t e r apéu t i ca , suelen combinarse los primeros con 
aceites etéreos, substancias espirituosas y e m p i r r e u m á t i c a s . 

Aplicaciones terapéuticas. — E l gas que se desprende de los prepara­
dos que contienen amoniaco cáus t ico ó carbonato de amoniaco, se usa 
como remedio para dar á oler (con prudencia) en el desvanecimiento, 
a turdimiento , en los estados asfíxicos, en la cefálea nerviosa, en las con­
vulsiones h i s té r icas y ec lámps icas , etc., etc.; para inhalaciones, d i lu ido 
con aire y vapor acuoso, en los envenenamientos con vapores de ácidos 
cáus t icos , en las afecciones catarrales c rón icas de las vías respiratorias 
con formación de moco adherente, en la ronquera c rónica y asma bron­
q u i a l ; a d e m á s , como laño de vapor á los ojos { l iq . ammon. caust spiri t . 
con ol. caryopJijll., ol. nuc. mosch. ol. cinnam., etc., etc.), en la debi l idad 
nerviosa de la vista y en los estados paré t i cos del ojo. 
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E l amoniaco liquido al inferior en dosis á e 1 á 5 decigramos (dos á 
diez gotas; á los n i ñ o s media á dos) varias veces al d í a en fuerte d i l u ­
ción y veh ícu los mucilaginosos en los estados nerviosos depresivos (con 
alcanfor, aceites e téreos , preparados alcohól icos y e téreos) , en los en­
venenamientos con substancias narcó t icas , en la embriaguez grave 
(bastan algunas gotas di lu idas con agua), así como t a m b i é n en el co­
lapso que sigue á la narcosis clorofórmica, especialmente cuando la 
ac t iv idad respiratoria es té m u y abatida ó amenace extinguirse; ade­
m á s , como remedio resolutivo y expectorante (liquor ammonii anisafus) 
en las afecciones catarrales de las v ías respiratorias, en la tos convu l ­
siva, op re s ión torácica, etc., rara vez t a m b i é n como excitante en los 
estados a tón icos del conducto digestivo y en la ca rd ia lg ía por ellos de­
terminada, en el cólico, etc., etc.; en dosis mayores, repetidas á in te r ­
valos hasta de ¡ 1 gramo! contra la mordedura de las serpientes ( jun to 
á la ducha fría y la r e sp i rac ión a r t i f i c ia l ) . 

A l exterior, - como cáus t ico en el lupus eritematoides; como liquor 
kal i caustici (menos seguro, m á s doloroso y molesto por el olor; Kaposi) . 
"con grasas y otros escipientes para pinceladas, fricciones y baños ; 
como antiparasi tario en la alopecia areata; como resolutivo en las afec­
ciones inf lamatorias c rón icas de las articulaciones, en las tumefaccio­
nes edematosas, extravasaciones s angu íneas , etc., etc., y como i r r i tan te 
en los estados de debil idad local, en las pará l i s i s , contusiones, distor­
siones, etc.; a d e m á s , como ep i spás t i co rubefaciente y vesicante en las 
afecciones r e u m á t i c a s y gotosas, en las neuralgias y convulsiones, para 
lavados y como b a ñ o s en las mordeduras de las serpientes, de los 
perros rabiosos, y en las picaduras de los insectos venenosos (avis­
pas, escorpiones, etc., e tc . ) ; t a m b i é n contra el molesto p rur i to en las 
enfermedades de la p ie l ; en enemas (5 á 10 gotas en un veh ícu lo m u -
cilaginoso), para inyecciones I r p o d é r r a i c a s ( 1 : 4 de.agua); en casos 
extremos para inyecciones intravenosas (gotas 10 : 60 gramos de agua), 
contra las mordeduras de serpientes ( O r é ) y en casos de notable co­
lapso en el envenenamiento con cloroformo, ác ido fénico y otros, aun­
que con esperanza de obtener escaso resultado. 

Preparados. 
l . o Liquor ammoniae anisafus ( F . Aust r . y A L ) , e sp í r i tu de sai 

amoniacal anisado; solución de 5 gramos de amoniaco l í qu ido y 1 de 
aceite e téreo de a n í s en 24 de alcohol concentrado. 

A l interior, 2 á 5 decigramos (3 á 10 gotas) varias veces, a í d ía , 
hasta 5 gramos en las veint icuatro horas en gotas ó mixturas ( 1 á 2 
por 100) como a n t i e s p a s m ó d i c o , carminativo, a n t i a s m á t i c o ; por lo ge­
neral como expectorante en el abatimiento de fuerzas. 

A l exterior, en forma de vapor y pulverizado (1 : 4 á 10 de agua) 
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como remedio para inhaJaciones; h i p o d é r m i s a m e n t e en dosis de 5 á 10 
gotas, d i lu ido en agua para inyección como excitante en el tifus, c ó l e ­
ra, colapso, etc., etc. ( Z ü l z e r ) . 

2 . ° Linimentum ammoniatum ( F . Aus t r . y A l . ) , l in imento volá t i l , 
linimenfo amoniacal. Mezcla (obtenida agitando en una botella de v idr io ) 
160 partes de aceite de olivas y 40 de amoniaco l íqu ido . 

S e g ú n la Farmacopea alemana, el l i n imen to resulta de una mezcla 
de tres partes de aceite de olivas y una de aceite de adormideras, 
con una de licor amoniacal ; a d e m á s de éste , dicha Farmacopea posee 
t a m b i é n un linimento amoniaco - alcanforado, para cuya p repa ra s ión , en 
vez del aceite de olivas, se usa el de alcanfor. 

3.o Linimentum saponalo - camphora ínm ( F . Austr . y A l . ) , bálsamo 
de Oppodeldoch. — Es una so luc ión en caliente de 40 partes de j a b ó n 
de Venecia y 80 de j a b ó n blanco, en 500 de alcohol d i lu ido con ad ic ión 
de 5 de aceite de lavanda, y otro tanto del de romero, 20 de amoniaco 
y 10 de alcanfor disuelto en alcohol. Enfriada, se consolida en una 
masa casi incolora y opalescente, de consistencia gelatinosa, que se 
funde con el calor de la mano. Se emplea sólo al exterior en fricciones 
contra los estados morbosos indicados m á s arr iba. 

S e g ú n la p resc r ipc ión de la Farmacopea alemana, para la prepara­
ción del b á l s a m o de Oppodeldoch se emplean 60 partes de j a b ó n me­
dicinal , 20 de alcanfor en 810 de alcohol (0,830) y 50 partes de glice -
r iña ; y al l í q u i d o filtrado se a ñ a d e n , aun caliente, cuatro partes de 
aceite de t i m o y seis de romero, y t a m b i é n 50 de amoniaco. A d e m á s de 
esto, la Farmacopea tiene un preparado l í q u i d o m u y diferente del an­
ter ior , linimentum saponato-caniphoratum l iquidum, que se compone de 
120 partes de alcohol alcanforado, 350 de e sp í r i t u jabonoso, 24 de l icor 
cáus t ico amoniacal , 2 de aceite de t i m o y 4 del de romero. 

E l amoniaco cáus t ico l í q u i d o forma un elemento importante de los 
siguientes preparados, alguna vez utilizados a ú n : a j aqua Luciae, agua 
de L u z fsapon., 0,2; ol. succin. redi / . , 1,0; alcohol, 30 ,0 ; animon., 50,0) : 
a l interior 15 á 20 gotas en infus ión de té ; al exterior como remedio para 
inhalaciones ( v é a s e m á s arriba); h j liquor ammonii caustici spirifuosus 
spir. ammoniaecaust. (Dzondii) , interiory exteriormente como l iq. ammonii 
caust. (de igual fuerza que él; véase m á s arriba); c) unguentum ammonia-
cale, pomada de Gondret (liq. ammon. caust. p . sp., 0 , 9 2 ; p a r í . , 2; axunq., 
sebi, áá p. 1), como l in imento amoniacal y vesicante. 

i h) ¿ rnmonium carbonicum (F . Austr . y A l . ) , carbonas ammoniae, á l ­
cal i volát i l seco, a mnoniacum sexquicarbonicum, carbonato de amonio. 

Trozos cristal inos, densos, transparentes, incoloros, de olor amo­
niacal penetrante; por lo general, pulverulentos en la superficie, com­
pletamente volát i les al calor, dan efervescencia con los ácidos , fácil­
mente solubles en agua una vez pulverizados. 

B M N i T Z Í K E r O U 
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Se prepara esta sal en las fábr icas mediante s u b l i m a c i ó n de una 
mezcla de sulfato ó cloruro de amonio concreta. Bajo la acción del 
carbonato de cal sobre las sales de amonio, se forma pr imero carbona­
to de amonio neut ro , que, por otra parte, bajo la influencia del calor, 
cede el amoniaco, asi como la sal que se condensa sobre las partes mas 
fr ías del aparato de s u b l i m a c i ó n consta en su mayor parte de la 
m i t a d de carbonato de amoniaco fammonium seocquicarhonicum). A l aire 
l ibre pierde amoniaco y se cubre, por la formación del hicarhomto de 
amonio, de un polvo blanco, hasta que, por ú l t i m o , toda la masa de la 
sai se t ransforma en bicarbonato, y entonces se torna opaca, fác i lmen­
te friable, y contiene 7 por 100 n enos de amoniaco que la sal no m o ­
dificada. L a so luc ión del ú l t i m o en cinco partes de agua, forma el liquor 
ammonii carbonici, antes oficinal, spiritus salís ammoniaci aquosus. 

E l carbonato de amonio part icipa de las propiedades fisiológicas y 
t e r a p é u t i c a s del amoniaco l í qu ido c á u s t i c o ; sólo que tiene una acción 
m á s suave que és te , y tanto m á s , cuanto m á s rico resulta el preparado 
en ác ido c a r b ó n i c o . Se usa, pr incipalmente , como nervino excitante y 
como expectorante, en los casos indicados para el amoniaco cáus t ico , 
especialmente en la p n e u m o n í a catarral de los n i ñ o s de pecho, cuando 
corren el riesgo de la pa rá l i s i s ca rd íaca (Stierl in) . Como d ia foré t i co , se 
prefiere el acetato de amoniaco inodoro, de sabor y acc ión m á s suave. 

A l interior en dosis de 2 á 5 decigramos varias veces a l d í a , hasta 
2 gramos en las veinticuatro horas, en papeles (disueltos en veh ícu los 
mucilaginosos ó en agua sódica, donde la sal, como bicarbonato, se to­
lera mucho mejor); en mix tu ras y saturaciones (con ác ido t a r t á r i co o 
ci trato hasta en escipientes de reacción ácida) ; al interior para inhala-
clones contra las indicadas afecciones de las vías respiratorias, cuya 
secreción disminuye, disipando el m a l olor del aire expirado (Fleis-
c h m a n n ) ; y , como componente de sales olorosas, para inspiraciones 
nasales, cómo el amoniaco. De acción m á s potente se consideraban an­
tes los ¿ r e p a r a d o s piro-oleosos no oficinales del carbonato de amoniaco, 

Ammonium carhonicum pyro-oleosum.— E n la des t i l a c ión seca de las 
partes animales, especialmente de los huesos (cuerno de ciervo), se se­
para u n l iqu ido , espíritu de cuerno de ciervo, pr incipalmente en solución 
acuosa concentrada de carbonato de amoniaco impregnada de aceites 
e m p i r r e u m á t i c o s , sobre la cual aquellos aceites sobrenadan en parte, 
y en parte se precipitan en el fondo como a l q u i t r á n foleum anímale 
foetidum, aceite de cuerno de ciervo); a d e m á s , u n sublimado impreg­
nado de ellos, resultante de carbonato de amoniaco y l lamado sal de 
cuerno de ciervo, sal volátil de cuerno de ciervo. Conocida su compos ic ión , 
se t r a t ó de preparar art if icialmente el e sp í r i tu de cuerno de ciervo, 
preparando u n producto análogo á la sal l lamada ammomum carhom 
cum pyro-oleosum (ar t i f i c ia l ) mezclando 32 partes de carbonato a m ó n i : 
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co con una de aceite animal etéreo, y d iso lv iéndolas en 5 partes de 
agua destilada (spir i tus cornu cervi) para formar el Uquor ammonii 
pyro-oleosi. 

Se h a c í a uso de estos preparados, principalmente como ana lép t i cos 
y a n t i e s p a s m ó d i c o s , del esp í r i tu de cuerno de ciervo, á la dosis de 5 
decigramos á 1 1/2 gramos (10 á 30 gotas), en gotas y mix turas en los 
mismos casos que el carbonato de amoniaco, igualmente como medio 
oloroso y para fricciones; con idén t i co objeto y en las mismas dosis 
forma el licor, no oficinal ya, de amoniaco p i ro * oleoso succínado, Uquor 
ammonii succinici pyro-oleosi, Uquor cornu cervi succinatus, que se obtiene 
neutralizando la sal de cuerno de ciervo con ác ido succínico piro-oleoso 
(como producto de la des t i l ac ión seca del á m b a r ) , y que en el concepto 
m é d i c o ocupa el lugar intermedio entre el precedente y el acetato de 
amonio (R. 23). 

I I . Sales de amoniaco con ácidos orgánicos. — De éstas sólo es ofici­
na l el acetato de amonio, sal d i f í c i lmente cristalizable y delicuescente 
a l aire, por lo que sólo se usa en el estado l íqu ido , solución de acetato 
amónico ( F . Aus t r . ) , Uquor ammonii acetici ( F . A l ) , acetas ammoniae 
solutus, e sp í r i tu de Minderero concentrado, acetato liquido de amoniaco. 

Es un l í qu ido claro, incoloro, completamente voláti l , de reacción 
posiblemente neutra, peso específico de 1,03 (1,032 á 1,034, F , A L ) , 
con cerca del 15 por 100 de acetato de amonio. 

S e g ú n prescribe la Farmacopea aus t r í a ca , se mezclan, poco á poco, 
100 partes de ác ido acét ico d i lu ido con tanto carbonato de amonio gro­
seramente t r i turado como se ha menester para la completa s a t u r a c i ó n 
(cerca del 20,5), y, por ú l t i m o , se d i luye con suficiente cantidad de agua 
hasta que tenga el peso específico indicado. 

Según la Farmacopea alemana, 10 partes de amoniaco cáus t ico , 
mezcladas con 12 de ác ido acét ico d i lu ido , deben ponerse á hervir, y , 
d e s p u é s del enfriamiento, neutralizarse cuidadosamente con amoniaoo; 
en fin, se d i luyen en agua hasta que el peso específico sea el menc io­
nado. A l aire, el acetato de amoniaco cede este cuerpo, y por eso no se 
conserva neutro durante mucho t i empo; cr ía moho cuando es viejo, 
t r a n s f o r m á n d o s e la sal en carbonato de amoniaco. 

E l acetato, y probablemente t a m b i é n otras combinaciones del amo­
nio con ác idos vegetales (succínico, va le r ián ico) , tienen la propiedad, 
tomados al interior en grandes dosis medicinales, de aumentar la pers-
p i r ac ión c u t á n e a hasta determinar el sudor (v. d. H e l m , 1880); en 
menor grado, t a m b i é n la act ividad ca rd íaca , as í como t a m b i é n la secre­
c ión de la mucosa digestiva y respiratoria, a d e m á s de desarrollar la 
acc ión anticonvulsiva. T e r a p é u t i c a m e n t e se adminis t ra este preparado 
á la dosis de 2 á 5 gramos varias veces, hasta 10 por d ía , siendo la forma 
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preferible en un té diaforét ico ( infusión de flores de gordolobo, i n f u ­
s ión de especies pectorales, etc., etc.), en m i x t u r a en las enfermedades 
por enfriamiento, especialmente ai pr incipio de las afecciones r e u m á t i ­
cas y catarrales, asi como t a m b i é n contra los estados nerviosos depre­
sivos y espasmos ligeros. 

Anmonium valerianicum. — Sal blanca, cristalina, delicuescente al 
aire, que se descompone con facil idad. A l interior en dosis de 2 á 5 de­
cigramos varias veces al d ía ; haeta 4 gramos durante las veinticuatro 
horas en pildoras, jarabes y mix turas en los mismos casos que el p re ­
cedente y en las afecciones neu rá lg i ca s del abdomen (Frerichs). 

I I I . Combinaciones del amonio con el cloro y ácidos minerales. — De 
és ta s sólo es oficinal el ammonium cloratum (F . Aust r . y A l . ) , ammoni-
cum hydrochlorahm, mur í a s ammoniae, sal amoniaco, cloruro de amonio, 
polvo blanco, cristalino, f ác i lmen te soluble en agua fría, aun m á s en 
la caliente, p o q u í s i m o en el alcohol, que al calentarse se evapora sin 
dejar residuo. 

Esta sal se obtiene en las fábr icas de residuos ricos en amoniaco 
(aguas de gas, orina en put re facc ión , etc., etc.), saturando sus destila­
dos con ác ido c lo rh íd r ico del comercio y haciendo evaporar y cristali­
zar ó subl imar el residuo obtenido. Por esto se encuentra en el comer­
cio en dos formas: como sal de amoniaco sublimado en grandes trozos 
de estructura fibrosa cristalina, y cristalizada en forma de harina cris­
t a l ina blanca ó de una masa compacta. 

L a obtenida por s u b l i m a c i ó n es, por lo general, casi q u í m i c a m e n t e 
pura, excepto u n p e q u e ñ o contenido de hierro. Para separarle, a s í 
como t a m b i é n para obtener la sal sin di f icul tad en forma de polvo, 
se la disuelve en t r ip le cantidad de agua caliente destilada, y después 
de a ñ a d i r u n poco de amoniaco se deja el l i q u i d o en reposo durante 
algunos d í a s (hasta que el hierro se precipita como oxih idra to) , y, fil­
trado, se evapora, agitando continuamente hasta que se seque; enton 
oes el cloruro de amonio queda como polvo blanco, cristal ino. Su sa­
bor penetrante, salado, se enmascara m u y bien con el extracto de re­
galiz. 

E l cloruro de amonio, por su acc ión fisiológica y t e rapéu t i ca , se 
encuentra por muchos conceptos m u y p r ó x i m o á la sal de cocina. 
Como és ta , sustrae agua á los tejidos, aumenta la sensac ión de la sed, 
la secreción de la orina, as í como t a m b i é n la descompos ic ión de los 
albuminoides, tanto en los herb ívoros (Sa lkowsk i ) como en los car­
n ívoros (Feder) y en el hombre (Adamkiewi<jz, 1879 . Disuelve la 
mucina , y puede por esto, tomado aZ interior, ayudar la d iges t ión , d i f i ­
cul tada por acumulo de moco en el e s tómago , y cont r ibu i r por su ac­
c ión antifermentescible á la cu rac ión de ciertos estados d i spép t i cos . L a 
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eficacia digestiva que le a t r i b u í a n los antiguos autores, no ia tiene, i m ­
pidiendo m á s bien el proceso digestivo (Wol lberg , 1880); tampoco 
tiene influencia alguna sobre la secreción b i l i a r (Ruhter ford y V i g n a l ) . 
L a sal amoniaco introducida, se reabsorbe pronto y totalmente; pero 
desaparece en breve espacio de t iempo del organismo, poique la sal 
amoniaco se e l imina principalmente como urea. Hasta ahora no se ha 
encontrado en los segregados de las mucosas. Formando su cloro con 
el sodio de los jugos orgánicos sal de cocina, puede, mediante su acción 
i r r i t an te determinada por el amonio, en las enfermedades de las mu­
cosas de las v ías respiratorias cont r ibu i r al desprendimiento, so luc ión 
y expec to rac ión de masas de moco adherente; con mayor éx i to si d i ­
rectamente se lleva á las vías respiratorias pulverizado ó en forma de 
vapor. S e g ú n los experimentos en los mamí fe ros practicados, la sal 
amoniaco, inyectada por la vía intravenosa ó s u b c u t á n e a , aumenta 
transitoriamente la a m p l i t u d respiratoria y la p res ión s a n g u í n e a (v. d . 
Helm-Binz , 1888). 

Según los auto-experimentos de Wibmer , dosis de 3 decigramos de 
sal, disueltos en agua, no produjeron ninguna acción notable; 6 de­
cigramos, tomados una hora de spués de la primera dosis, de termina­
ron positivo aumento de la necesidad de orinar, sensac ión de calor en 
el e s t ó m a g o y mayor apetito, la defecación no rmal ; con 1 grano , tres 
horas y media m á s tarde, malestar, sensibilidad en el e s tómago y dolor 
de cabeza; con 12 decigramos (cinco horas de spués de la dosis prece­
dente) siguieron calor en el e s tómago y dolor de cabeza; al d í a siguiente 
dolor de e s t ó m a g o y náuseas . 

E l uso moderado, pero continuo, de la sal amoniaco, produce ca­
tarro gás t r ico é intest inal . Grandes dosis provocan en seguida males­
tar, náuseas , vómi tos , dolores de. e s t ó m a g o y de vientre, y consecutiva­
mente i r r i t ac ión inflamatoria del e s t ó m a g o y del pr imer tramo intes­
t i n a l delgado, pero rara vez diarrea, y dosis t óx i ca s , la muerte con fe ­
n ó m e n o s de desvanecimiento, trastornos visuales y auditivos, tristeza, 
pulso fuerte, acelerado, colapso profundo (Gh. Brown, 1868). Dosis mo­
deradas administradas durante largo t iempo (65 gramos en diez días) 
á ios perros con los alimentos, produjeron inapetencia, abat imiento y 
enflaquecimiento; 120 gramos en tres d ías , notable sopor y muerte 
(Arno ld , 1826). 

Terapéuticamente, la sal amoniaco es actualmente poco empleada 
por la vía gás t r i ca . Se adminis t ra en dosis de 2 decigramos á 1 gramo 
varias veces al d ía , hasta llegar á 10 gramos, en papeles, pildoras, pas­
t i l las (1 decigramo con extracto de regaliz) y mix turas en las afeccio­
nes catarrales del e s tómago y de la mucosa respiratoria, especialmente 
en los catarros bronquiales y la r íngeos c rón icos y subagudos infebriles 
•con a c ú m u l o de moco adherente en las v ías aéreas , y dif icul tad res-
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pira tor ia por ellos determinada (oon sales de ant imonio, regaliz, p o l í ­
gala y otros expectorantes); al exterior, como remedio refrigerante, lo 
mismo que la sal ni t ro , en solución para lavados y b a ñ o s (sal amonia­
co del comercio, ammonium chlorafum crudum, 1 : 10-85 de agua), con 
ad ic ión de vinagre ó alcohol {liquor discuñens, l icor resolutivo) para l a 
resolución de los tumores glandulares, edemas y c u r a c i ó n de infartos, 
e tcé te ra , etc.; con m á s frecuencia como resolutivo de la mucina para 
irrigaciones en los catarros crónicos de la mucosa nasal, en la f a r i ng i ­
t is granulosa, etc., etc., y para inhalaciones, pulverizado (1-2 : 100 de 
agua), ó bien en forma de vapor como niebla de sal amoniaco (calen­
tando p e q u e ñ o s trozos de sal en una cápsu la , ó bien en estado nacien­
te por medio del aparato de Lewin) en la la r ingi t i s c rónica , traque!tis 
y bronqui t i s con formación de moco adherente, ronquera, etc., etc.; rara 
vez t a m b i é n para el desarrollo de amoniaco en forma de gas (por medio 
del hidrato de cal), de sal para oler (con alcanfor, aceites etéreos, etc.) 
y como fomento resolutivo en las partes atacadas de edema, convulsio­
nes ó reumatismo. 

Ammonium sulfuricum, sulfato de amonio (por Glaubero, que fué 
quien d e s c u b r i ó esta sal, recomendado como purgante). — Obra en 
dosis de 15 á 20 gramos como laxante, de idén t i co modo que el sulfato 
de sosa; sin embargo, tiene u n sabor desagradable y molesta el es­
t ó m a g o . 

Ammonium pJwspJioricum, fosfato de amonio.—-Esta sal, f ác i lmen te 
soluble en agua, como el precedente, parece i n ñ u i r la secreción de la 
orina m á s que las otras sales de amonio. E n su mayor parte se e l i m i ­
na como fosfato de amonio y magnesia, y la or ina aparece turb ia y 
amoniacal con el uso interno de grandes dosis, por lo que se le reco­
m e n d ó contra la d iá tes is ú r i c a y sus consecuencias á la dosis de 5 de­
cigramos á 2 gramos varias veces al d í a (Buckler ) . 

Ammonium nitricum, n i í rum flammans, nitrato de amonio. — Se con­
s ide ró como u n remedio de acción parecida á la sal n i t ro ant i f logís t ico 
y ant i febr i l , y prescripto al interior á la dosis de 5 á 18 decigramos va­
rias veces al d ía en mix tu ra . Al imentando los animales con esta sal, ó 
con n i t r i t o de amonio, Zuntz (1886) observó notable aumento en la el i­
m i n a c i ó n riel gas ázoe. 

E l n i t ra to de amonio, que se funde fác i lmen te al calor y se descom­
pone con desprendimiento de gas p r o t ó x i d o de ázoe (gas hilarante), 
nitrcgenium oxydulatum, se adapta mejor que n i n g ú n otro á las m i x t u ­
ras refrigerantes, en sus t i t uc ión del hielo, en la re lac ión de 1 : 2 partes 
de agua ( v o l ú m e n e s casi iguales de sai y de agua), donde absorbe la 
mayor parte del calor: 150, mezcladas en una vejiga de hielo con 300 
de agua á 10°, rebajan poco á poco la temperatura hasta — 8°, la cual 
se sostiene á la de 16o m á s de una hora; as í que no se ha menester u n 
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cambio frecuente de la vejiga. Mediante cuidadosa evaporac ión , se ob­
tiene f ác i lmen te de nuevo la sal cristalizada (Rochelt, 1876). 

Trimetylaminum, ía tr imetilámina (Ce H 1 3 NO4), produce, como la 
m e t i l á m i n a y otros amoniacos sustituidos, acciones generales parecidas 
a l amonio. S e g ú n Husemann-Selige (1876), la t r i m e t i l á m i n a (conteni­
da en el cornezuelo de centeno, en el chenopodium vulvaria y otras plan­
tas) determina en los animales las mismas convulsiones que el carbo­
nato y el cloruro de amonio, é inf luye de u n modo igual sobre la circu­
lación, r e sp i rac ión y temperatura. L a dosis toxica para los conejos 
es de 1 gramo aproximadamente; la or ina adquiere un olor penetrante, 
y presenta una reacción fuertemente alcalina, lo cual indica la e l im i ­
n a c i ó n de la substancia á t r avés de los ríñones. 

• Awenarius (1858) fué el que primero r e c o m e n d ó este preparado, con 
el nombre de projñlámina, en el estado i m p u r o contra los reumatismos 
agudos y crónicos , y su eficacia se conf i rmó en muchos puntos. Se pres­
cribe la t r i m e t i l á m i n a l í q u i d a , que tiene olor de escabeche de arenques^ 
fác i lmen te soluble en agua, alcohol y éter , mejor como cloruro, tr ime-
thylamirmm hydrochloricum, á la do«is de 1 á S decigramos (dos á seis 
gotas) varias veces al día , hasta 3 gramos en las veinticuatro horas 
(Lower) , en c á p s u l a s gelatinosas, gotas y mixturas . K n dosis de 4 gra­
mos, produce sensación de escozor en la garganta y en el e s tómago , 
diarrea, enrarecimiento y debi l idad del la t ido cardíaco, descenso d é l a 
temperatura y secreción de urea; pero a l mismo t iempo calma los do. 
lores r e u m á t i c o s (Aissa -Hamdy) . 

20. Lifhium carbonicum, carbonato de l i t ina . — Polvo blanco que se 
funde al calor, soluble en 150 partes de agua, de reacc ión alcalina; co­
lorea la l lama en r o j o - p ú r p u r a . 

E l l i t i o , que por su acc ión q u í m i c a se encuentra entre el potasio y 
el calcio, posee t a m b i é n por muchos conceptos las propiedades fisioló­
gicas de ambos. En tanto que las sales de l i t i na , respecto á sus condi­
ciones de t r ans fo rmac ión y e l i m i n a c i ó n del organismo, se parecen 
mucho á las de calcio, porque como és ta s se descomponen y su base se 
e l imina con la orina mucho m á s tarde que el ác ido , se conducen acerca 
de su acción tóx ica como las sales de potasio (Husemanu y Hesse, 
1875); sólo los nermos sensitivos y la m é d u l a oblongada son influidos 
por la l i t i n a en mayor grado; mucho menos los m ú s c u l o s estriados, 
sobre los cuales las sales de l i t i o , al contrario que las de potasio, no 
ejercen acción paralizante (Levy, 1874; Nikanorow, 1883). De investi­
gaciones comparadas con otras bases alcalinas, r e su l tó que el sodio, el 
cerio y el rubidio , pero no el potasio, son inferiores al l i t i o en acción 
tóx ica (Gh. Richet, 1882). 

E l carbonato (LÍ2 GO3) es la sal de l i t i o m á s usada en T e r a p é u t i c a . 
Como los carbonates de los álcal is fijos y tórreos, sutura el ác ido g á s -
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trico; es peor tolerado que aqué l los , y grandes dosis—por ejemplo, dosis 
diarias de 5 gramos—provocan desórdenes gás t r i cos . E l carbonato, y 
m á s a ú n las sales solubles de l i t i o , son f ác i lmen te absorbidas por el 
intestino ó por todas las mucosas; sólo la piel no puede absorberles en 
sus soluciones acuosas, como las de las otras sales alcalinas. Ya después 
de la i n t r o d u c c i ó n de 5 centigramos de carbonato de l i t i o , se encuentra 
r á p i d a m e n t e en la orina, asi como t a m b i é n d e s p u é s de la absorc ión de 
p e q u e ñ a s cantidades de esta base, contenidas en algunas aguas mine­
rales de uso relativamente frecuente (Gscheidlen, 1882). Á la el imina­
ción del l i t i o contribuyen t a m b i é n las g l á n d u l a s salivares y la mucosa 
del e s tómago (Leineweber, 1883). Esto puede f ác i lmen te reconocerse 
con el espectroscopio, d e s p u é s de su a d m i n i s t r a c i ó n , por la es t r ía roja 
ca rac te r í s t i ca en el residuo incinerado, tratado con ác ido c lorh ídr ico , 
de la sangre, de la saliva, or ina y tejidos, aunque contengan indicios 
solamente (Bence-Jones). 

Las sales de l i t i o tienen propiedades antifermentescibles (Oh . R l -
chet) y ( á la temperatura o rgán ica ) u n notable poder resolutivo para 
el ác ido ú r i c o (L ipowi t z , 1841: Ure, Binswanger, 1847); 25 partes de 
carbonato de l i t i o deben, á 38», poder disolver 90 de ácido úr ico . 

E n presencia de las membranas dif tér icas , la solución acuosa de 
la sal se conduce casi de un modo aná logo al agua de cal (Fór s t e r , 
1864). 

Garrod (1861), f u n d á n d o s e en observaciones de que los uratos de­
positados en las extremidades articulares de los gotosos desaparecen 
en seguida en una solución acuosa de carbonato de l i t i o , en tanto que 
en una de sosa se mantienen sin sufrir modif icación alguna, recomen­
dó el uso de esta sal en la fo rmac ión de los cálculos y en las arenillas 
ú r i cas , lo mismo que en la gota. Tumefacciones a r t r í t i c a s de las ar t i ­
culaciones, as í como t a m b i é n los dolores que las a c o m p a ñ a n , se d is i ­
pan con frecuencia; su flexibilidad y movi l idad , s egún m ú l t i p l e s ob­
servaciones m é d i c a s (Basham, Bosse, Stricker, Rabuteau, Cantani y 
otros), enteramente ó en parte, se restablecen, y en la gota aguda d i s ­
tancian los intervalos entre los accesos; en la c rón ica calman los dolo­
res hasta hacerlos desaparecer (E. Wagner, 1873); s in embargo, los nó-
dulos de la gota que han llegado á endurecerse, HP desaparecen si no 
se recurre á las fricciones i rr i tantes con el objeto de determinar u n 
estado congestivo en sus contornos (Die t r i ch , 1884). 

E n los sujetos sanos, Bosse (1862) encon t ró el carbonato de l i t i n a , 
lo mismo que las combinaciones de esta base con ácidos vegetales, s in 
influencia sobre la e l im inac ión del ác ido ú r i co ; en cambio, desapare­
cen los sedimentos urá t i cos , aumentando el ác ido úr ico disueito en la 
orina, y con la desapar i c ión de los sedimentos cesan t a m b i é n el dolor 
y la p res ión en la región renal. Moos (1861) dice que la orina, d e s p u é s 
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del uso de 15 gramos de carbonato de l i t i o , no tiene absolutamente pro­
piedades alcalinas. 

Se adminis t ra el carbonato de l i t i na , teniendo en cuenta su escaso 
poder molecular, en dosis relativamente p e q u e ñ a s , esto es, en dosis 
de 5 á 25 centigramos, dos ó cuatro veces al d í a en la gota y en la d i á ­
tesis ú r i ca , por .'o general asociado a l bicarbonato ó fosfato de sodio 
( l i t h . carb., 10; natr. bicarb., 30; natr . phosph., 60; dos veces al d í a 
una cucharada de té, llena, disuelta en Va l i t ro de agua, U l t z m a n n ) ; en 
dosis m á s frecuentemente repetidas, hasta 1 gramo por d í a . como d i ­
solvente de las concreciones ú r i c a s ; en polvo ( E . 107), pastillas 
(R . 107), agua de soda (1 :1 .000 ; agua de l i t i na , s egún S t r i í v e ) , ó d i ­
suelto en agua ca rbón ica sódica en forma de mezclas efervescentes, 
como polvo granulado efervescente, l i thium carbonicum effervens (cuatro 
partes de ác ido cí t r ico, cinco de bicarbonato de sosa y una de carbo­
nato de l i t i n a ) y en s a tu r ac ión con j u w de l i m ó n ó ácido t a r t á r i c o ; a l 
exterior, como polvo aspergen te y disuelto en agua ( 1 - 3 : 1 0 0 ) (en 
parte en s u s p e n s i ó n ) , como gargarismo y pulverizado para inhalacio­
nes en las afecciones m r ales di f tér icas de la garganta y laringe, rara 
vez en inyecciones vesicales como medio disolvente de las concrecio­
nes úr icas , en ambos casos sin ventaja especial. 

Recientemente se han recomendado varias sales de l i t i o contra loa 
estados morbosos referidos y otros, especialmente: a ) l i thium broma-
tum, bromuro de l i t io (sal blanca, delicuescente a l aire, con 92 por 100 
de b r o m o ) ; al interior en dosis de 2 decigramos, aumentando progre­
sivamente hasta 5 decigramos, en pildoras y mix turas en varias neu­
rosis ( L e v y ) ; b j l i thium iodatum, ioduro de l i t io , que contiene m u c i o 
iodo (véase preparados de iodo) , pero se digiere m u y m a l ; en dosis 
casi la mi t ad de las del ioduro de potasio; en m i x t u r a y pildoras en 
las complicaciones de la sífilis con la gota; c j l i thium salicylicum, sali-
cilato de l i t io , f ác i lmen te soluble en agua y alcohol; al interior en dosis 
de 25 á 50 centigramos, dos ó cuatro veces por d ía , hasta 4 gramos en 
ías veinticuatro horas, en polvo y m i x t u r a en el reumatismo art icular 
agudo, as í como t a m b i é n en los casos subagudos y en los per íodos 
m á s avanzados de él con articulaciones dolorosas y deformadas. Á 
dosis diarias m u y altas provoca dolor de cabeza, vér t igos , sordera, có­
licos y diarrea ( V u l p i a n , 1885). 

E l contenido en l i t i o de varios manantiales minerales no es del 
todo insignificante; as í que á su empleo t e r a p é u t i c o se atr ibuye una 
eficacia especial en !a d iá tes i s gotosa y úr ica . Dignos de cons ide rac ión , 
desde este punto de vista, son: el manant ia l de bebida ( Ronge) en 
Saint-Nectaire, con 0,27; la Konigsquelle, en Elster, con 0,48; la á c i -
dula de Szinye-Lipocz, con 0,088; la Ungemachquelle, en B a d é n - B a -
ben, con 0,0451 de carbonato de l i t i o ; y t a m b i é n las aguas saladas de 
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Redrutte, en Cornwallis, con 0,372; Salzsshlirf (Bonifacinsquelle) , 
con 0,218; D ü r k h e i m , con 0,039; H o m b n r g (El i sabehl ibrunnen) , 
con 0,0216, y Kissingenn (Rakorsy) , con 0,02 de cloruro de l i t io en 1 
l i t ro de agua. 

2 1 . Preparados de calcio. — La cal se encuentra j u n t o á la magne­
sia, especialmente combinada con el ác ido fosfórico, en todas las par­
tes sól idas y l í q u i d a s del organismo, de preferencia en los huesos y en 
Jos dientes. Ambas forman casi ios 5/6 de toda la masa de cenizas or­
gán icas en que la cal supera á la magnesia casi 40 veces (Heiss ) . Com­
binadas con las substancias o rgán icas , especialmente con las a l b u m i 
noides, son de grande importancia para la fo rmac ión y n u t r i c i ó n de 
las cé lu l a s ; a d e m á s , ejercen una influencia inhibitoria sobre el abu l ta -
miento ( i m p r e g n a c i ó n con agua) de los tejidos vegetales y animales 
(S. Ringer) , m u y importante para la conservac ión del organismo. Las 
cantidades de sales de cal necesarias al desarrollo y conservac ión del 
mismo las recibe mediante la a l i m e n t a c i ó n vegetal y an imal , y ade­
m á s continuamente con el agua. 

Se disuelven en el e s t ó m a g o y en el t ramo superior del intestino 
delgado, especialmente el fosfato y carbonato de cal, si en aqué l los 
existe la reacc ión ácida. E ! fosfato de cal b ibás ico y t r ibás ico insoluble 
se transforma en fosfato ác ido soluble, mientras que el carbonato de 
cal lo hace en gran parte en cloruro. E l uso de la sal de cocina y de 
agua durante la comida aumenta, f a v o r e c i é n d o l a d i so luc ión , notable­
mente el grado de absorc ión del fosfato de cal (Schetelig, 1880). Las 
sales de cal disueltas sufren, en cuanto no se absorben, ul ter iormen­
te en el intestino, mediante su contenido de reacción alcalina, espe­
cialmente la b i l i s y el jugo p a n c r e á t i c o , una nueva t r ans fo rmac ión 
en carbonato y fosfato de cal insolubles, de los cuales sólo se absorbe 
una p e q u e ñ í s i m a parte bajo la influencia de los cloruros alcalinos, 
como t a m b i é n del fosfato de potasio, mientras que la masa pr inc ipa l 
se e l imina con las heces, y la porc ión absorbida, pero no uti l izada 
para la n u t r i c i ó n , se e l imina en parte por los r í ñones , en parte por 
la mucosa intest inal , y abandona el organismo con las excreciones. 

L a e l i m i n a c i ó n diaria de los fosfatos tórreos, en el hombre sano 
adulto, alcanza, según los experimentos de Beneke (1874) cerca de 1 
ó 2 gramos, de los cuales Vs aproximadamente es fosfato de cal (4 á 5 
decigramos). L a e l i m i n a c i ó n de la cal es tá bajo la dependencia d i ­
recta de la a l i m e n t a c i ó n . Con la a l i m e n t a c i ó n por la carne puede a l ­
canzar el t r ip le en c o m p a r a c i ó n con la m i x t a (Lehmann). E n el ayuno 
d isminuye la e l i m i n a c i ó n de la cal hasta el m í n i m o , y lo mismo suce­
de en todos los casos en que lo es tá la capacidad disolvente y de absor­
ción de los ó rganos digestivos, como acaece en algunas enfermedades 
c rón icas y en los febricitantes, especialmente en los enfermos de t ifus, 
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en que desaparece del e s tómago el ác ido c lorhídr ico y la absorc ión de 
la cal apenas tiene lugar (Schetelig). Por otra parte, en los estados mor­
bosos infebriles (escrofulosis, tisis c rónica , supuraciones de larga dura­
ción, etc., etc.), en que por la cantidad de ácidos orgánicos que se for ­
man (ácido láct ico, oxál ico, probablemente t a m b i é n fosfato alcalino 
ácido) , por c o m b u s t i ó n insuficiente á consecuencia del enrarecimiento 
del cambio material , no pueden desplegar totalmente su acción q u í ­
mica, se observa un aumento en la e l i m i n a c i ó n de los fosfatos tór reos 
en la orina (Beneke, 1879). 

Si la cal, por n u t r i c i ó n insuficiente ó defectuosa calidad, no se 
aporta al organismo en cantidad bastante, ó á consecuencia de per­
turbaciones digestivas se disuelve m u y poco, así que la mayor parte 
de las combinaciones de la cal in t roducida en el e s tómago sale de 
nuevo arrastrada con las heces; ó si, en fin, por procesos patológicos 
sobreviniese un gran consumo de combinaciones, al crecer la penuria 
de esta substancia, de que m á s ó menos part icipan todos ios órganos , 
sufre el complexo de la n u t r i c i ó n y se desarrolla un estado morboso. 
É s t e , en los animales que estuvieron sometidos á la p r ivac ión de cal, se 
man i f e s tó con inapetencia, diarrea, d i s m i n u c i ó n del peso del cuerpo, 
debi l idad, as í como t a m b i é n notable s u s p e n s i ó n del desarrollo, con 
d i s m i n u c i ó n del esqueleto, como efecto de la defectuosa d i s t r i b u c i ó n 
de las sales de cal, y, por ú l t i m o , puede conducir á la muerte (Ghossat, 
M ü n e - E w d a r d s , Ra loñ , etc., etc.). Si los animales que aun se encuen­
t ran en el per íodo del crecimiento se someten á una n u t r i c i ó n su f i ­
ciente, pero pobre én cal, no hay osificación normal del esqueleto y se 
presentan todos los signos del raqui t ismo ( E . V o i t , 1880). L o mismo 
sucede si á consecuencia de estados morbosos latentes se impide el 
depós i t o de las sales de cal por el l í q u i d o nut r ic io en los tejidos 
os teógenos , ó se aumenta la fo rmac ión y ei a c ú m u l o de ác idos ( ác ido 
láct ico, ca rbónico , fosfato ác ido de sodio, véase pág 41), el fosfato de 
cal neutro necesario á la cons t rucc ión de los tejidos y de los huesos se 
sustrae al organismo. Del mismo modo, la simple a d m i n i s t r a c i ó n de 
fosfato de cal en grandes cantidades en los animales, carece de i n ­
fluencia respeto á ia fo rmac ión de los huesos (Wegner, 1872), y en la 
p roporc ión de los elementos orgánicos respecto á IQS inorgán icos , 
como á la de la cal respecto del ác ido fosfórico en ios huesos 
(Zalesky). 

En tanto que, según los experimentos de Weiske y W i l d , la c o m ­
posic ión de los huesos no sufre con la sus t racc ión de cal ó de ác ido 
fosfórico n i n g ú n cambio digno de mencionarse, n i se desarrolla una 
enfermedad especial de los huesos, Baginsky encon t ró (1881) que la 
s u s t r a c c i ó n de las sales de cal en los alimentos no d i s m i n u í a el au­
mento del peso en los animales; pero produc ía , como en la a l imenta -
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ción con ác ido láctico (pág. 41), deformaciones óseas parecidas á las 
r a q u í t i c a s y una d i s m i n u c i ó n de las cenizas óseas , aunque sin m o d i ­
ficación en el contenido por ciento de sus elementos. Empero, Wegner 
dice que bajo la s i m u l t á n e a influencia de la a l i m e n t a c i ó n con fósforo 
y de la sus t racc ión de substancias ino rgán icas , especial mente de la cal, 
se desarrolla en los animales un estado que corresponde perfectamente 
al del raqui t ismo. 

Inyecciones de sales de cal ó de magnesia en la sangre tienen ya en 
p e q u e ñ a s dosis acción tóx ica (G. M i k w i t z , 1874). Las sales de cal ejer­
cen en este caso una acción paralizante aná loga á la de las sales de es­
troncio y de bario sobre los m ú s c u l o s voluntarios y sobre el corazónf 
por cuya s u s p e n s i ó n producen la muerte de los animales con p é r d i d a 
total ó parcial de las funciones de los centros nerviosos. S e g ú n I . Blake 
(1874), el cloruro de bario es 25 veces m á s tóxico que el de cal, y tres 
veces m á s que el de estroncio. La acción tóx ica se presenta mucho m á s 
tarde, y sólo d e s p u é s de grandes cantidades, si las sales se inyectan en 
las arterias en vez de en las venas. Dosis de cal no tóx icas aumentan 
la act ividad card íaca y la frecuencia del pulso. S e g ú n los experimentos 
de A . Curci (1886), la cal, como el l i t i o , aumentan, d e s p u é s de la des­
t rucc ión de la m é d u l a oblongada (del centro vaso motor), la p res ión 
s a n g u í n e a , reforzando y enrareciendo el pulso, cuya acc ión no se pro­
duce con la magnesia. 

1. Óxido de cal y sus preparados. 
a) Galcium oyxdatum ( F . Austr . ) , calcaría usía (F . A l ) , cal cáus t i -

tica, cal viva, óxido de cal, cal cáust ica . — Con objeto curat ivo deben 
disolverse trozos compactos, blancos, que absorben r á p i d a m e n t e el 
agua, que, puestos con la mi t ad de su peso en agua, se calientan m u y 
pronto y se reducen á polvo; con una cantidad de agua t r ip le y cuá­
druple deben formar una pasta densa, que en el ác ido c lo rh íd r i co 
hierve m u y poco y se disuelve en gran parte. 

L a cal cáustica (Ca O) se prepara calentando el carbonato de cal en 
estufas con este objeto construidas. A I calor rojo, abandona todo el áci­
do carbónico , y pierde de este modo el 40 por 100 de su peso, sin que 
su volumen d i sminuya notablemente. B a ñ a d a con la mi t ad de su peso 
de agua la cal cáus t i ca , se calienta mucho y se reduce, d e s p u é s de diez 
á quince minutos, emitiendo vapores acuosos, á polvo blanco, v o l u m i 
noso, oxihidrato de cal [calcium hydroxydafum, calcaria hydrica, Ca Ha 
O2), l lamada c o m ú n m e n t e cal apagada (calcaria extincta). A ñ a d i e n d o 
ulteriormente agua (3 á 4 partes), forma una pasta grasa, tenaz, que, 
en cantidad mayor (50 á 100 partes) de agua, se transforma en un l í ­
quido lechoso, uniforme (leche de cal). Puesta en reposo esta mezcla, y 
conservada en una botella bien cerrada, deposita la parte del hidrato 
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de cal, que queda inFoluble y resulta un l í q u i d o claro, de reacción al­
calina, el agua de cal, oqna calcis, solución de 1,75 de hidrato de cal (1,25 
de ó x i d o de cal) en 1 l i t ro de agua; una parte de óx ido de cal necesita, 
para su solución á 10° C , de 770; á 25° , de 831 ; á 99°, de 1.650 partes 
de agua destilada (Th . Maben). 

Para la p r epa rac ión del agua de cal se a ñ a d e n , s e g ú n la Farmacopea 
aus t r í aca , á 100 de cal cáus t i ca fresca en un vaso de arcilla, 400 de 
agua. D e s p u é s que se ha apagado, se a ñ a d e n , agitando, 5 000 de agua, 
y , pasadas algunas horas, se decanta por el fondo el l í q u i d o sobrante. 
A l depós i t o se a ñ a d e n nuevamente 5.000 de agua destilada, y se con­
serva todo agitando con frecuencia la botella bien tapada. Expuesta al 
aire el agua de cal, se cubre de una pel ícu la blanca de carbonato de cal, 
que poco á poco cae al fondo; pero se forma de nuevo en la superficie 
hasta que todo el h i d r ó x i d o de cal que hay en la so luc ión se transforma 
en carbonato de cal. E n caso de necesidad se decanta el agua clara de 
cal, y , si fuese preciso, se filtra. Se llena de nuevo la botella echando 
agua, se agita bien y se usa el agua de cal cuando es tá clara de nuevo, 
d e s p u é s que se la ha dejado en reposo. Como la cal cáus t i ca posee ha-
bi tualmente un escaso contenido alcalino, el agua que primero se en­
cuentra en contacto con la cal presenta una reacción alcalina m á s fuerte 
que las sucesivas soluciones, por lo cual la pr imera se pone aparte. E l 
azúca r y la glicerina aumentan notablemente la solubil idad del hidra­
to de cal en el agua. 

L a cal cáus t ica , ya por sus t racc ión del agua y elevación de tempe­
ratura, ya por su propiedad como fuerte base alcalina, ejerce una acción 
cáus t i ca notable sobre los tejidos con que se pone en contacto; empero, 
esta acción no se manifiesta en la misma medida como por la aplica­
ción de los álcal is cáust icos , á los cuales el mismo epidermis no pue­
de oponer sino una p e q u e ñ a resistencia. L a razón de esto está, por 
una parte, en el escas í s imo poder difusivo del h idra to de cal, que se 
reduce en forma de polvo por contacto con las partes del cuerpo hume­
decidas; por otra, en la escasa solubi l idad de las combinaciones que se 
derivan de su acción sobre los elementos de los tejidos, en cuanto que 
no se forman costras blandas impregnadas de á lcal is difusibles como 
con los álcal is cáust icos , sino costras de caus t i cac ión que se secan en 
seguida y que son m u y poco profundas. Por esta razón, se ut i l iza poco 
el ó x i d o de cal sólo como cáust ico , sino casi siempre como ad ic ión á los 
á lcal is cáus t icos , as í al hidrato de potasio para obtener una masa c á u s ­
tica m á s fác i lmen te manejable, á jabones y carbonates alcalinos para 
determinar, mediante la formación de á lcal is cáus t icos , uno de acción 
conveniente. 

U n prolongado contacto de cal cáus t i ca ó hidrato de cal vence al 
fin la resistencia del epidermis, y determina una acción aná loga á la 
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de los álcal is cáus t icos sobre las capas de los tejidos subyacentes. 
M u c h o m á s intensa que sobre la piel es la acción cáus t i ca del óx ido de 
cal sobre las mucosas y en el ojo. E l polvo de cal ó de cemento que pe­
netra en el ojo y en las v ía s respiratorias, las i r r i t a é inflama, y puede, 
aspirado en mayor cantidad, llegar á ser peligrosa por edema de la 
glotis. U n prolongado contacto de la piel con el hidrato de cal, deter­
m i n a inflamaciones de la misma y ú lce ras dolorosas, que sangran con 
faci l idad, m u y profundas, especialmente en las manos (Armieux) . 

Tomado al interior el óx ido de cal, que tiene sabor alcalino, acre, 
obra como un veneno m u y i r r i tante . Puede determinar la muerte á 
consecuencia de repetidas causticaciones é inflamaciones de las m u ­
cosas que con él se ponen en contacto, especialmente del estomago 
( p á g . 150, 1.1). 

Los perros mueren a d m i n i s t r á n d o l e s 30 gramos de cal cáus t ica por 
la vía gás t r ica , con fenómenos de intensa gastrit is. Si á los caballos se 
les da hidrato de cal con el al imento, enferman, presentando s í n t o m a s 
de d e s ó r d e n e s respiratorios, cólicos y fiebre; se debil i tan y producen 
edemas en la cabeza y en las piernas ( H e r t w i g ) . 

Terapéuticamente se usa el óx ido de cal como componente de m i x t u ­
ras cáus t i cas , parte con potasa cáus t i ca (pág . 28) , para tener una 
masa cáus t i ca m á s fác i lmen te manejable (pasta cáus t i ca de Viena, 
R. 141), parte con jabones ó carbonates alcalinos si se trata de des­
t r u i r lentamente y con poco dolor excreciones p e q u e ñ a s (papilomas, 
telangiectasias, etc., etc.), cuya des t rucc ión tiene lugar á medida que 
se produce la fo rmac ión de álcal is cáus t icos , que paulatinamente se 
verifica por la acción de la cal cáus t i ca sobre aquellas substancias; 
a d e m á s , como depilatorio (calcar, caust., 1 ; natr. carb. s ic , 1,5> 
axung. , 8 ) , y en esta compos ic ión ó sólo con las grasas ( 1 : 2 - 5 de 
manteca) en los eczemas crónicos . Para desinfectar se u t i l i zan t a m b i é n 
con é x i t o el ó x i d o de cal j la leche de cal, solos ó asociados con otras 
substancias igualmente activas (págs. 176 y 177 del t . I ) , especialmen­
te para desinfectar las deyecciones de los coléricos y t i fódicos. 

U n a so luc ión acuosa de cal de 0,0074 por 100 puede destruir para 
siempre, en el espacio de pocas horas, los bacilos del tifus; una solu­
c ión de 0,0246 por 100, los bacilos del cólera. M á s e n é r g i c a m e n t e obra 
la cal en forma de cal cáus t i c a pulverizada ó de leche de cal al 20 
por 100 (P . L ibor ius , 1887). 

h j Agua de cal, acqua caléis ( F . Aus t r . ) , acqua calcariae ( F . A L ) , 
calcaria soluta, liquor calcis. —Debe ser clara, incolora, de fuerte reac­
ción alcalina y enturbiarse ai calentarse. 

E l h idra to de cal disuelto en agua une las s u b s t a n c i á s a lbumino i -
des, lo mi smo que los ác idos grasos y otros elementos de los segrega­
dos; se deposita con éstos sobre las mucosas enfermas ó puntos h e r í -
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dos y forma de este modo una cubierta protectora que l i m i t a las se­
creciones de aqué l los ; d i sminuye su sensibilidad, y en las afecciones, 
del conducto digestivo puede en cierto modo proteger las partes afee-, 
tas del conducto intest inal . Junto á su acc ión astringente, suave, ejer­
ce, como otras combinaciones alcalinas, una disolvente sobre la m u -
cina ( E . Harnack, 1888), y , aplicada sobre las membranas di f tér icas , 
hace que pierdan su cohes ión y se desprendan en p e q u e ñ a s p a r t í c u ­
las de fibrina. : ; .; 

E n el es tómago, el agua de cal satura pr imero el ác ido l ibre del 
j ugo gás t r ico ; el resto no saturado se deposita como carbonato y fosfa­
to bás ico de cal. Sólo se absorbe una cantidad relativamente p e q u e ñ a 
del agua de cal, y sólo, ciertamente, cuando ha sobrevenido la forma-; 
c ión de las mencionadas combinaciones de la cal, en tanto que la, 
mayor parte de ella pasa con las heces. L a parte que penetra en el to-; 
rrente circulatorio, se e l imina del mismo modo que el carbonato de, 
cal. D e s p u é s del abundante uso del agua de cal, saturando el ác ido 
del e s tómago , disminuj^e la reacción ác ida de la orina á consecuencia 
de la excesiva alcalescencia de la sangre, y la or ina puede, por ú l t i ­
mo, hacerse alcalina. E l uso continuo del agua de cal d isminuye el. 
apetito, perturba la d iges t ión , produce e s t r e ñ i m i e n t o y en grandes 
dosis trastorna las funciones gás t r i cas y aun provoca el vómi to . 

E l agua de cal se adminis t ra al inferior á la dosis de 23 á 100 gra­
mos una ó varias veces al d ía , hasta 1 l i t ro en las veinticuatro horas 
(R. 6), con leche, caldo ó una ad ic ión a r o m á t i c a en la pirosis, en el vó­
m i t o crónico, en la ú lcera del e s tómago , en la diarrea in f an t i l , en las 
afecciones c rónicas catarrales y ulcerosas del conduelo intest inal , a s í 
como t a m b i é n en los casos en que los preparados de cal parecen i n d i ­
cados para sust i tuir la i n a n i c i ó n cálcica. 

Externamente se aplica el agua de cal no mezclada ó d i l u ida con 
una ó tres partes de agua para gargarismos y aspirar por la nariz, 
pulverizada para inhalaciones en las afecciones blenorreicas, d i f té r icas 
y ulcerosas de la mucosa bucal, nasal, fa r íngea y la r íngea , así como 
t a m b i é n como medio disolvente y para l i m i t a r la secreción en la tra-
q u e í t i s y bronquit is crónica con expec to rac ión abundante; para inyec­
ciones en la otorrea y en los catarros vesicales crónicos , en enemas en 
las afecciones ulcerosas, catarrales c rón icas y d i sen té r i cas del intest ino 
grueso, y t a m b i é n contra los oxiuros vermiculares; a d e m á s , para lava­
dos, b a ñ o s y vendajes sobre erupciones c u t á n e a s h ú m e d a s , escoriacio­
nes, pezones agrietados y heridos (con yema de huevo) y sobre heri­
das gangrenosas, con aceite, en forma de linimento de cal foleum l i n i et 
acqua caléis, aa p. a. eq.J, por cuya ap l i cac ión las ú lceras tienen una cu­
bierta protectora adherente que determina una r á p i d a y notable dis­
m i n u c i ó n de los dolores, s in impedi r el proceso curat ivo ( R . 101). 
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S e g ú n los experimentos de Kuchemeister (1863), el agua de cal 
disuelve luera del organismo las membranas del crup, m á s fác i lmen te 
a ú n con a d i c i ó n de g icerina (Bensen). Las membranas di f tér icas 
deben pincelarse con {igua de cal, ó t a m b i é n lavarlas con el dedo en­
vuelto en un trapo de h i lo y mojado en el agua; aun d e s p u é s de cada 
gargarismo ó inha l ac ión de agua de cal pulverizada, deben deglutirse 
lentamente p e q u e ñ a s porciones (10 á 20 gramos). Puede tomarse sin 
inconveniente ( A . Hennig , 1889), hasta en cantidad de 3 l i tros al d í a . 

I I . Carhonafos y fosfatos de cal. 
a) Carbonato de cal, calcium carbonicum, calcaría carbónica, carbonas 

caléis.—-Es oficinal como preparado q u í m i c a m e n t e puro, calcium carboni­
cum purum (F. Austr . ) , calcium praecipifatum (F . A ! . ) , s egún la Farma­
copea aus t r í a ca , t a m b i é n en estado menos puro y bajo dos formas: 
como calcium praecipifatum y calcium carbonicum nativum. 

E l carbonato de cal puro es un polvo cristal ino, blanco, in s íp ido , 
insoluble en agua, á laque, ag i t ándo la , no debe comunicar n i reacción 
alcalina n i n i n g ú n elemento soluble. Las mismas propiedades posee 
el calcium carbonicum praecipifatum (F . A l . ) , en tanto que el preparado 
de la Farmacopea aus t r í aca , que lleva este nombre, agitado con agua 
destilada, pueda dar un filtrado que tiene una déb i l reacción alcalina, 
y evaporado en seco deja un p e q u e ñ o residuo. E l carbonato de cal na­
tural , ó creta blanca, creta alba, uno de los componentes del unguentum 
sulphurafuM ( pág. 414, t. I ) , debe ser muy blanco y disolverse casi to­
talmente con efervescencia en el ác ido c lorh ídr ico , por lo que debe con­
tener poca arcilla y sílice. 

Carbonato de cal puro (Ca COs) se obtiene precipitando el n i t ra to 
de cal disuelto en agua, y , preparado, saturando cal pura con ácido n í ­
t r ico d i lu ido , por medio del carbonato de amonio. Luego que la mez­
cla se ha calentado hasta la ebu l l i c ión , el precipitado se recoge sobre 
el filtro, lavado y desecado con cuidado. E l calcium carbonicum praeci­
pifatum (F . A l . ) , sólo tiene la pureza del producto que c o m ú n m e n t e se 
encuentra en el comercio. 

E l carbonato de cal natura l en forma de creta blanca, creta alba, es 
un carbonato de cal amorfo, m á s ó menos i m p u r o por arcil la, magne­
sia, fosfato de cal, hierro y substancias orgánicas . L a creta alba prepa­
rada, esto es, purificada, sirve como polvo dent í f r ico y aspergente; 
i m p u r a t a m b i é n como constituyente de los u n g ü e n t o s sulfurosos y de 
los preparados de a l q u i t r á n . 

E l carbonato, como el fosfato de cal, al contrario que las sales solu­
bles, aun tomados en grandes dosis, no son venenosos, porque faltan 
las condiciones para que puedan pasar en substancia á la sangre. Si 
se toma creta en abundancia con la a l i m e n t a c i ó n ( 1 0 gramos por 
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cada comida), d isminuye la reacción acida de Ja orina. Y a a! tercer 
d í a se torna alcalina y turb ia por los fosfatos té r reos que se separan. 
L a e l im inac ión total del ác ido fosfórico, en cambio, parece ai pr incipio 
d i sminuida , porque los fosfatos alcalinos sirven para la t r ans fo rmac ión 
del carbonato de cal inso!uble; d e s p u é s aumenta la e l iminac ión del 
ác ido fosfórico, del cual se encuentra mayor cantidad combinada con 
la cal que con los álcal is , mientras que en el estado normal sucede lo 
contrario (Riesel, 1869; Tereg u. A r n o l d , 1883). E l carbonato de c a l . á 
la dosis de 5 gramos, no l i m i t a , sino que favorece las deposiciones 
albinas (F , Lehmann , 1882). La a l i m e n t a c i ó n con esta substancia no 
tiene influencia sobre el consumo de los albuminoides. Animales que 
reciben diariamente 5 á 20 gramos de carbonato de cal, e l iminan sola­
mente con la orina y con las heces tanto ázoe como adquieren con los 
alimentos (A. Ott . , 1882). 

Las indicaciones para el uso interno del carbonato de cal son las 
mismas que las del agua de cal. Se prescribe, por consiguiente, contra 
la fo rmac ión excesiva á¿ ác ido en las primeras vías digestivas, espe­
cialmente cuando hay tendencia á la diarrea, en vez de las sales alca­
linas y de magnesia, en el v ó m i t o y diarrea de los n i ñ o s (con v ó m i t o 
de masas ác idas y deposiciones albinas coloreadas de verde); t a m b i é n 
en casos de gastrodinia, inapetencia, hambre canina, vómi tos crónicos, 
v ó m i t o s del embarazo y en la oxalur ia con diarrea y enmagrecimiento 
(para compensar la e m i s i ó n aumentada de cal); a d e m á s , en aquellos 
estados morbosos en que se prescribe el fosfato de cal (en forma de 
creta), y como a n t í d o t o m u y fácil de ut i l izar en las intoxicaciones por 
los ác idos . E l uso del carbonato de cal parece que sea de m u y dudoso 
valor en la d iá tes i s ú r i c a , en la a r t r i t i s , en la gota, en la calculosis; 
completamente i n ú t i l , como el fosfato de cal, en la diabetes y en la 
tuberculosis. 

E l carbonato de cal se da al interior de 5 decigramos á 2 gramos 
por dosis varias veces al d ía , hasta 10 gramos en las veinticuatro 
horas, en polvo (á los n i ñ o s mezclado con leche y caldo, R. 161), pas­
ti l las , pildoras y mix turas que se agitan antes de tomarlas; t a m b i é n 
disuelto en agua carbonada, acqua cálcariae bicarbonicae (agua de Ca-
rrara), para tomar á vasos. 

A l exterior se usa como componente de pastas y polvos dent í f r icos 
(pág . 79, t . I ) . Especialmente en forma de creta alba preparada (depu­
rada p u l v e r i z á n d o l a y l a v á n d o l a ) ; t a m b i é n en polvo secante, como re­
medio en fricciones y para dar consistencia á las pastas y u n g ü e n t o s . 

E n lugar del carbonato puro de cal, se usaron t e r a p é u t i c a m e n t e 
d m r s o s preparados de cal de origen an ima l {calcarla carbónica a n i -
malis). Especialmente: 

1 ° Conchae tnarinae preparatae, ostracodermata preparada, conchas 

B E E N A T Z I K E V O L G . — TOMO I I , 
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de ostras preparadas, del ostrea edulis L . , constituidas por 95 por 100 
de carbonato de cal, 2 por 100 de fosfato de cal, 0,4 por 10!) de ác ido 
sicíl ico y de substancias o rgán icas . E l polvo fino contiene siempre 
p a r t í c u l a s de á n g u l o s cortantes, que pueden verse entre los dientes y 
sobre la lengua. 

2.o Lapides cancrorum praeparati, oculi cancrorum praeparafi, ojos 
de cangrejo preparados, concreciones del e s tómago del cangrejo de r ío , 
astacus fluviatilis Fabr. (con la misma compos ic ión de las conchas de 
ostras); arabos preparados al inferior y externamente como el carbona­
to de cal precipitado. Sólo para uso externo, especialmente como cora-
ponente de polvos dent í fr icos, los c o n o c i d í s i m o s : 

3.o Corallia alba el rubra praeparata, polvo de coral blanco y rosa, el 
primero de la madrepom oculafa de L > y el segundo del Isis nobilis 
de L . , y 

4 o Sepiae praeparatum, hueso de j i b i a preparado, parte porosa p u l ­
verizada de la escama esque lé t ica de la j i b i a oficinal de L . 

En m u c h í s i m a s aguas minerales se encuentran sales de ca!. E n 
muchas, el carbonato de cal (por lo general a c o m p a ñ a d o de carbonato de 
magnesia, sulfato y cloruro de cal, a d e m á s de otros componentes acti­
vos, como ác ido ca rbón ico , sal c o m ú n , hierro, etc., etc.) se encuentra en 
ta l cantidad, que estas aguas constituyen un i m p o r t a n t í s i m o agente 
t e r a p é u t i c o . Se l laman aguas minerales férreas y t a m b i é n aguas de cal. 
Sus manantiales f r íos son t a m b i é n m u y ricos en ác ido carbónico , que 
mantiene disueltas (como bicarbonatos) las tierras carbonatadas raen-
clonadas m á s arr iba. De ordinario tienen un sabor soso, terroso, y se 
enturb ian al aire por separarse las substancias terreas á consecuencia 
de quedar en l ibertad el ác ido ca rbónico . Sirven con fines curativos en 
las afecciones d i s p é p t i c a s con hiperacidez del e s tómago , en la diarrea 
c rón ica , l i t u r i a , catarro vesical y renal, blenorrea bronquial , tisis i n ­
cipiente, escrófula y raquitisrao. 

Los manantiales m á s importantes, ricos, por lo general, en ác ido 
ca rbón ico , son: Lippspringe, en Westfalia, donde se u t i l iza la mezcla 
gaseosa que al l í se desarrolla en grandes cantidades al quedar en liber­
tad el gas ázoe y el ác ido ca rbónico , en inhalaciones para el tratamien­
to de las afecciones c rón icas de los ó rganos to rác icos ; de W i Id ungen 
(agua puramente terrosa, rica en ácido ca rbónico , especialmente alaba­
da contra las indicadas afecciones de las v ías ur inar ias) ; Krynica, en 
Gal l i tz ia (manant ia l con carbonato y u n poco de cloruro da cal); Borszek 
y Radna, en S i e b e n b ü r g e n (en ambas, a d e m á s de los carbonatos terro­
sos, t a m b i é n bicarbonato sódico) ; Reinerz y Nieder-Laugenan, en S i l e ­
sia, y otras muchas. 

Loa manantiales calientes que contienen, sobre todo, yeso {Weissen 
burg, 28° , y Leuk, 410,5 á 510,2, en Suiza), t ienen altas temperaturas y 
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se usan casi absolutamente para b a ñ o s , contra erupciones c u t á n e a s 
h ú m e d a s , ú lce ras muy purulentas, sucias, en las afecciones r e u m á t i c a s 
c rón icas ó afines, sostenidas por antiguos exudados en los m ú s c u l o s , 
en las articulaciones y aun en otros ó rganos . 

b) Calciumphosphoricuin (F, Aust r . y A l . ) , calcaríapJiosphonca, phos-
pilas calcis, fosfato de cal. —Polvo blanco, ligero, cristal ino, insoluble en 
agua, d i f í c i lmen te en ác ido acét ico frío, f á c i l m e n t e y sin efervescencia 
en ác ido c lo rh íd r ico d i lu ido y en ác ido n í t r i co . A d e m á s de estos prepa­
rados, la Farmacopea alemana tiene t a m b i é n el calcium pliosplior¡cam 
crtiduin, polvo blanco ó blanco gr isáceo, que se disuelve en ác ido clor­
h íd r i co d i lu ido con ligera efervescencia y dejando un residuo in s ign i ­
ficante, y que, según la desc r ipc ión , procede de los huesos de los m a ­
míferos , blanqueados por el calor y preparados. 

E l preparado de fosfato de cal antes mencionado, según su compo­
sic ión q u í m i c a , es ortofosfato bibásico de cal ( bifosfato de cal Ca HPCk 
••+- Ha O). Según las prescripciones de la Farmacopea aus t r í aca , que 
concuerdan esencialmente con las de la Farmacopea alemana, se d i ­
suelve una parte de carbonato puro de cal en seis partes de ác ido clor­
h íd r i co d i lu ido; el l í qu ido se calienta con 0,4 partes de agua de cloro y 
descompuesto con 0,1 parte de cal c á u s t i c a . Se deja digerir por media 
hora, se filtra, y el l íqu ido , acidulado con un poco de ác ido acét ico, se 
precipita, mezclando siempre, con una solución de 3,6 partes de fosfato 
de sodio en agua destilada, y el precipitado, que se obtiene cuidadosa­
mente lavado y desecado á un calor suave, se conserva pulverizado 

E l calcium phosphoricum crudum, calcaría phosphoríca exossibus, es el 
fosfato t r ibás ico de cal. Era el fosfato d e c a í casi exclusivamente usado 
por los méd icos antiguos; parte en forma de cornu cervi raspafum, es­
pecialmente en cocimiento (ccn miga de pan, azúcar , goma a ráb iga , et 
cétera , etc.) como decodu n álbum Sijdenlia.ni; parte en forma de hue­
sos blanqueados por el calor, huesos calcinados, s. calcínala. Son el com 
ponente esencial del pulvis anfihecfico-scrophulosus Goelis, antiguamente 
m u y apreciado. 

Para disolver f ác i lmen te este fosfato en los jugos digestivos, se d i ­
suelven ios huesos calcinados en ác ido c lo rh íd r i co y se precipita el fil­
trado con amoniaco, con lo cual se obtiene de nuevo, en estado puro y 
r e f i n a d í s i m o , elfos/ato tribásico de cal, calcium phosphorícum ex-ossibus 
praecipilatum. 

Para ayudar la a s i m i l a c i ó n del fosfato de cal, se han propuesto re­
cientemente, sobre todo por los m é d i c o s franceses, diversos preparados, 
de preferencia los que contienen, a d e m á s de lactato y cloruro de cal el 
fosfato ác ido de cal, as í como el l iquor calciipJiosphorico-lactici (lactofos-
fato de cal, Dusart y Blache Lastage), y el liquor calcii pJwsphorico-chlo-
r a t i (clorhidro-fosfato de cal de Coirre B a r r e r é ) , cuyos preparados se 
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juzgaron convenientes para subvenir á la falta de desarrollo del sistema 
óseo y contra los estados caracterizados por una n u t r i c i ó n insuficiente 
ya enumerados, y por esto se recomendaron á la dosis de una á dos cu­
charadas de té en vino, jarabes, mix tu ras ; a d e m á s , el fosjaio ácido de 
cal (monobás ico) , mlc ium phosphoricum addum, f ác i lmen te soluble en ­
agua, que se adminis t ra al interior de 1 á 2 decigramos por dosis, do& 
ó cuatro veces al d í a en glicerina ó jarabe (Sterling), y el glicero-fosfa-
to de cñ] , calcmm glicerino-phosphoricum, de 5 decigramos á 1 gramo por 
dosis (Colomer). 

E l fosfato de cal, especialmente el t r ibás ico , satura como el carbo­
nato de cal los ác idos libres del e s tómago , y se transforma de este 
modo en fosfato ác ido . L a cantidad que se absorbe de la cal in t rodu­
cida con la a l i m e n t a c i ó n en forma de fosfato doble ó t r ip le , depende 
esencialmente de las propiedades disolventes y osmót i ca s del e s tómago 
y de la parte superior del intestino delgado (págs. 122 y 123). E l fosfato 
de cal puede emplearse en la misma forma y contra la mayor parte 
de los estados morbosos en que se prescribe el carbonato. Sin embar­
go, merece la preferencia en la anemia de los sujetos j ó v e n e s , muy de­
pauperados á consecuencia de un r á p i d o desarrollo; en las mujeres 
a n é m i c a s por p é r d i d a s frecuentemente repetidas, por la lactancia y 
por metrorragias; asi como t a m b i é n en aquellos individuos que sufren 
en su n u t r i c i ó n por p é r d i d a s de jugos (supuraciones difusas, caries, 
escrófula , etc., etc.), en todos aquellos estados morbosos que parece 
dependen de pobreza de cal, en los cuales se combina con frecuencia 
el fosfato de cal con el hierro y se procura favorecer la absorc ión con 
u n r é g i m e n d ie té t i co é h ig ién ico ' conveniente (estancia en el campo, 
dieta lác tea , etc., etc.) . 

E n muchos puntos se han recomendado, especialmente los prepa­
rados de fosfato de cal contra aquellos estados morbosos que, m á s ó 
menos justificadamente, se consideran como consecuencia de la po­
breza de cal, como el raqui t ismo, la osteomalacia, la craneotabes, la 
d e n t i c i ó n retardada, las afecciones escrofulosas y los d e m á s estados ca­
quéc t i cos producidos por trastornos nu t r i t ivos ; no obstante, las inves­
tigaciones ( M Wagner, 1884) realizadas en este sentido, e n s e ñ a n que 
los preparados de cal, aun introducidos en abundancia, no se u t i l izan 
en formar los tejidos, y por si solos no bastan para curar aquellos pro­
cesos morbosos, n i menos el raquit ismo, cuyo fundamento parece ha­
llarse en u n empobrecimiento por parte del organismo de los fosfatos 
tór reos , por mala a d m i n i s t r a c i ó n ó por incompleto aprovechamiento 
de las sales de cal contenidas en los alimentos, ó bien por la introduc­
c ión de la sal en la sangre en una forma que no se presta para la cons­
t r u c c i ó n de los tejidos, ó depende acaso, como opinan Kassowitz (1882), 
Vi rchow y Niemeyer, de una hiperhemia inf lamatoria y de una exa-
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gerada neoformación de los vasos en el tejido osteógeno, por lo cual el 
depositarse las sales de cal que frecueatemente c i rculan en exceso t n 
la masa de los jugos, en cuyos tejidos morbosamente afectos es m á s 
difícil , y aun á veces se encuentra completamente impedido : 

Se da el fosfato de cal al inferior á las dosis y formas que el carbo­
nato de cal (R. 161) para un uso m u y prolongado en ios n iños de pe­
cho, y en los algo mayores lo mejor es en forma de bizcochos ó de 
chocolates; t a m b i é n contra las hemorragias renales en grandes dosis 
( 1 , 5 á 2 gramos por dosis) y para combatir las metrorragias (Engels-
berg, Caspari). 

Ú l t i m a m e n t e se ha recomendado el fosfato de cal oñc ina l en la t u ­
berculosis la r íngea , en polvo para insuflaciones en la cavidad l a r í n g e a , 
solo ó asociado á la cocaína (0,2 :100 de fosfato de cal en la exci tabi­
l i d a d excesiva del órgano , Schneitzler, 1887), as í como t a m b i é n en so­
l u c i ó n como fosfato ác ido de cal (fosfato de cal, 5 gramos; agua desti­
lada, 50 gramos; ác ido sulfúr ico c. s, para disolverle; al filtrado a ñ á ­
dase ác ido fosfórico, 6 decigramos; agua destilada c. s. para tener 100 
gramos de l í q u i d o en peso, E . F reund) (1), para pinceladas y cubr i r el 
fondo de las ú lceras (con la jeringa de las fauces); a d e m á s se usó la 
so luc ión de fosfato ácido de cal para inyecciones en cápsu l a s fangosas, 
cerradas y rotas, en los accesos fríos y en las f ís tulas tuberculosas 
( G . Kolischer, 1887), como a gasa impregnada en fosfato de cal para 
compresas; s in embargo, se ha obtenido poco provecho de este m é t o ­
do de tratamiento en los procesos tuberculosos localizados ( R e t h i , 
Bruns, 1888). 

Cloruro de cal, calda.ii chlorafum, calcaría muriá t ica . — Esta sal, que 
se funde al aire, muy soluble en agua y alcohol, no es oficinal . Se 
cons ignó en la Farmacopea, especialmente fundida, mucho m á s para 

(1) He intentado comprobar la exactitud de esta fórmula, y he vista 
que el fosfato de cal es insoluble en presencia del ácido sulfúrico, pro­
duciéndose ligera efervescencia hasta llegar á las 20 gotas; después no 
se observa nada de particular. A l añadir la cantidad de ácido fosfórico 
(6 decigramos), tampoco resultó ningún fenómeno visible, excepto el de 
precipitarse eí sulfato de cal. 

Hecha la prueba con el bifosfato de cal (fosfato ácido), tampoco re­
sultó disolución alguna, sino el precipitado del ensayo anterior. 

Sustituido el ácido sulfúrico por el ácido clorhídrico, no se produjo 
efervescencia; pero se obtuvo una disolución clara y transparente de 
clorhidro-fosfato de cal. Es de advertir que el ácido sulfúrico empleado 
era químicamente puro, de una densidad de 1,840, preparado por la casa 
Von Sthamer, Noack y Compañía, de Hamburgo. 

El agua empleada perfectamente destilada. 
El fosfato de cal era puro, sin mezcla de huesos, ni carbonato de cal, 

porque si hubiese tenido estas impurezas, habría producido efervescen­
cia con el ácido clorhídrico (para formar cloruro de cal), lo cual no ha 
sucedido. — Cebridn. 
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deshidratar ciertas preparaciones f a rmacéu t i ca s (de l cloroformo, d e l 
é t e r depurado, etc.), que con fines t e r apéu t i cos , aun cuando merece 
ser acogida mejor que el carbonato de cal para la a b s o r c i ó n de la 
cal, y a d e m á s es uno de los componentes m á s importantes de diferen­
tes manantiales calientes ( T h . Hnsemann) . Como otras sales solubles 
de cal fcalcium aceficu n, calcium lacticuni, mleiuru n i f r i cumj , l levado a l 
e s t ó m a g o á dosis relativamente p e q u e ñ a s , produce s í n t o m a s tóx icos . 
Dosis de 2 á 5 gramos, en el hombre, pueden ocasionar n á u s e a s , v ó ­
mitos, dolores gás t r icos é intestinales, diarrea, vér t igos , gran sopor, 
angustia, temblor y colapso. Hechos análogos t ienen lugar t a m b i é n 
con la a d m i n i s t r a c i ó n del subfosfato de cal, m u y soluble en agua á 
dosis relat ivamente mayores ( C h u r c h i l l ) . Las cantidades de cal absor­
bidas por la sangre con la a d m i n i s t r a c i ó n de la sal, como de las de l i t i o 
y magnesia, se sostienen largo t iempo en e! organismo y se e l i m i n a n 
con la orina, en su mayor parte como fosfatos, en tanto que los a lóge ­
nos ó los ác idos desprendidos de la cal , ó de los metales, abandonan 
pr imero el organismo con la orina como sales alcalinas ( L . Perl, 1878)-

Dosis mucho menores de cloruro de cal inyectadas en la sangre de 
los m a m í f e r o s dan lugar á intoxicaciones mucho mas f ác i lmen te que 
tomadas por el e s tómago , y matan con f enómenos de vómi to , diarrea 
y convulsiones. A l mismo t iempo producen ó determinan un estado 
i r r i t a t i vo de los r í ñ o n e s con e l im inac ión de orina turbia por el fosfato 
d e c a í , de los epitelios y cana l ícu los de Be l l i n i (Werther) . Según todas 
las apariencia?, esta sal tiene la misma acción tóx i ca que el c loruro 
-de bario, aunque no en el mismo grado. 

E n un perro de 22 kilogramos, al cual se le a d m i n i s t r ó con los a l i ­
mentos cloruro de cal (0,082 á 0,143 por cada ki logramo de peso) en 
diferentes d ías , se encon t ró un aumento de cal en la orina; pero sólo 
una parte insignificante (cerca del 36) de la cal in t roducida se e l i m i n ó 
por esta v ía ; en cambio se . encon t ró en la orina mas cloro del que co­
r r e s p o n d í a á la sal, y, en re lac ión con ésta, mayor e l i m i n a c i ó n de álca­
l is , mientras que la parte m á s considerable de cal sé e l i m i n ó con las 
heces ( L . Perl). 

Los méd icos antiguos recomendaban el cloruro de cal al inter ior 
en Jas h id ropes í a s , como es t íp t i co en las diarreas c rón icas y como an­
tiescrofuloso. Se da á la dosis de 2 d 5 decigramos, dos ó cuatro veces 
al d ía , durante ó inmediatamente de spués de la comida pr inc ipa l , en 
leche ó en forma de jarabe, m i x t u r a ó pildoras; al exterior en u n g ü e n ­
tos y disueito para compresas sobre ulceraciones c rón icas de las glán­
dulas (S. Coghi l l , R Bell , 1877; A . Davies, 1886); rara vez para lavados 
ó b a ñ o s en las erupciones c u t á n e a s c rón icas . 

E l cloruro de cal cristaliza con mucha agua (24,5 por 100), y en es­
ta compos i c ión tiene la propiedad, d i so lv iéndose en agua, de rebajar 
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notablemente la temperatura; 13 partes de sal mezcladas con 10 par­
tes de nieve seca, pueden bajar la temperatura basta el punto de 
congelac ión del mercurio. Deshidratado el cloruro de cal, absorbe m u y 
á v i d a m e n t e agua con desarrollo de calor y se descompone fác i lmen te 
a l aire {oleum calcis). Fundido , forma trocitos amaril lentos, transpa­
rentes, de estructura cristalina, que se emplean en forma de fomen­
tos secos para disipar los edemas por sus t r acc ión de agua. 

Hipojosfilo de cal, calciu / i hypophospJwrosum.—Foivo blanco, cr is tal i ­
no, f ác i lmen te soluble en agua, pero no en alcohol. A l interior, de 2 á 
4 decigramos por dosis una á tres veces al dia en la tisis pulmonar , en 
las afecciones escrofulosas y en otros estados caquéc t i cos , para in t rodu­
cir en el organismo, a d e m á s de la cal, mucho fósforo; la mejor manera 
consiste en darle en forma de jarabe ( 1 : 1 0 0 de jarabe simple, á la do­
sis de una cucharada de sopa, B . Chu rch i l l , 1857). 

I I I . Calcium sulphuricum usium (F. Austr . y A L ) , gypsum ustum, 
sulfato de cal calcinado, yeso cocido. — Polvo blanco, amorfo, que, mez­
clado con agua, debe formar una masa que se endurece en m u y breve 
espacio de t i empo . E l sulfato de cal, m u y poco soluble en agua, no 
tiene valor t e r a p é u t i c o , n i toxicológico especial. Se encuentra ta l vez 
en la orina de las personas sanas, como en la de las enfermas, por 
diversas afecciones, y con frecuencia t a m b i é a en cantidad notable 
(4,165 á 4,482 por dia, en un caso de mie l i t i s c rónica , F ü r b r i n g e r 1877); 
pero su presencia carece hasta hoy de signif icación d iagnós t ica . Que 
mado para producir el yeso, sirve c o m ú n m e n t e para los aparatos i n ­
amovibles, especialmente el l lamado vendaje enyesado, recomendado por 
pr imera vez por Mathysen en las fracturas (1852), d e s p u é s en la mió y 
t e n o t o m í a , asi como t a m b i é n en todos los d e m á s casos en que d tben 
conservarse los miembros inmovilizados durante mucho t iempo en 
posic ión conveniente. Á este fia se cortan vendas del tejido, no muy 
laxo, en tiras de longi tud y anchura convenientes; se pulverizan por 
ambas caras con yeso, luego se humedecen con agua y se aplican de 
modo que cubran en sus vueltas sucesivas los 8A ó 4/5, cuidando 
mucho de que no se hagan grandes pliegues. I.OS enyesados, una vez 
empapados en resina Dammar , resisten al agua. A d e m á s , el yeso se 
usa como medio desinfectante para las deyecciones animales. 

E l yeso para los vendajes debe conservarse enjuto y estar bien cal­
cinado, porque al mezclarse con la m i t a d en peso de agua, debe en­
durecerse en cinco minutos ( F . A l . ) . Usando v o l ú m e n e s iguales de 
yeso y de agua, la mezcla cremosa se endurece en siete minutos en 
la p roporc ión de 5 v o l ú m e n e s de agua por 3 de yeso, en t re inta á 
cuarenta minutos. A ñ a d i e n d o alumbre a l agua, el endurecimiento del 
yeso se acelera. 
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Más fino y m á s delicado que el yeso es un mater ia l de vendajes 
hecho con cal, ác ido silícico y una p e q u e ñ a cantidad de o x í d u l o de hie­
rro; es de color gris azulado, pulverulento, poco higroscópico , l lamado 
por Schenk, de Heidelberg, t r ipó l i la . E l vendaje de tvipól i la que se em­
plea en lugar del yeso, es m á s ligero, m á s duradero, y al aire l ibre se 
endurece mucho mas pronto. No pierde su propiedad de contentivo, y 
con el t iempo no se agrieta (v. Langenbeck, K u m a r , 1880). Las vendas 
envueltas largamente y pulverizadas con esta substancia dan en cator­
ce á veinte minutos un vendaje so l id í s imo . E n contacto con el agua, 
se ablanda y puede cortarse con las tijeras; pero conserva su forma y, 
s u s t r a y é n d o l e el agua, se endurece de nuevo (Englisch, 1888). 

Preparados de bario. — Tienen una significación preferentemente 
tóx ica . Excepto el sulfato de bario, insoluble en ios jugos orgánicos , 
son venenosos t a m b i é n en dosis relativamente p e q u e ñ a s . L a fuerza de 
acción tóx ica es tá en re lac ión con la cantidad de bario que entra en 
sus combinaciones; 4 gramos de carbonato de bari ta, insoluble en 
agua, usado como veneno para los topos, pueden matar u n adulto 
(Parkes), porque el carbonato se transforma f ác i lmen te en cloruro de 
bario por el ác ido libre del jugo gástr ico; sin embargo, t a m b i é n des­
pués de dusis mayores de sales de bario se ha observado la cu rac ión , 
como en un caso en que se tomaron 11,25 de cloruro de bario (Wolf ) . 
intoxicaciones con el acetato (Legarde. 1872), como con el ni t ra to de 
barita (Ch. T i d y , 1860), á la dosis de 10 á 15 gramos, determinaron, 
como el precedente, la muerte en un t iempo relativamente breve. 

Inmediatamente d e s p u é s de la i n t r o d u c c i ó n del veneno, aparece 
malestar, n á u s e a s , tendencia al v ó m i t o , intensa angustia, pulso pe­
q u e ñ o , irregular, y de spués lento, frío y pará l i s i s en las extremidades, 
que se extienden después á las partes superiores del cuerpo; el senso­
r io queda l ibre, d i sminuye la sensibilidad c u t á n e a , aumenta la excita 
b i l idad reñe ja , la r e sp i r ac ión se hace difícil y ronca, la muerte sobre­
viene con pa rá l i s i s progresiva y dif icul tad respiratoria. Dosis fuertes 
determinan la muerte por pa rá l i s i s ca rd íaca , y las manifestaciones 
post-mortales son entonces aigo diferentes. Ocurriendo m á s lenta­
mente la in tox icac ión , hay notable enrojecimiento obscuro de la subs­
tancia cerebral, edema pulmonar , r í ñ o n e s m u y llenos de sangre, la 
mucosa m u y hiperhemiada y la del e s t ó m a g o , especialmente, m u y 
e q u i m ó t i c a . 

Dosis de 12 centigramos á 3 decigramos de cloruro de bario a d m i ­
nistradas al interior, ó s u b c u t á n e a m e n t e , á ¡os perros, gatos y conejos, 
produjeron deposiciones albinas copiosas, flujo salival abundante y 
gran debi l idad muscular; dosis mayores (de 6 decigramos á 5 gramos) 
determinaron intensos vómi tos , y en breve t iempo la muerte, con sín­
tomas de intensa dispnea, calambres y asfixia (Or i l l a , Blake, Cyon y 
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ot ros) ; 2 ó 3 decigramos de cloruro de bario introducidos en las ve­
nas, bastan para matar aquellos animales. E n d é r m i c a m e n t e aplicado 
y espolvoreado «obre las heridas, la muerte tiene lugar en los conejos 
y en los perros con dosis de 1 gramo a 12 decigramos. 

Cyon (1866) llegó, s egún sus investigaciones en los m a m í f e r o s , a l 
resultado de que las sales de bario paralizan los órganos centrales del 
sistema nervioso y el corazón, y que estas acciones son directas y p r i ­
marias. T a m b i é n B o h m y M i k w i t z (1874) comprobaron esta doble ac­
c ión , por una parte, sobre los órganos nerviosos centrales y , por otra, 
sobre el corazón y c i rcu lac ión . Las sales de bario ponen en un estado 
de exagerada exci tabi l idad permanente los centros convulsivos de la 
m é d u l a oblongada y en las partes superiores de la m é d u l a ; luego i n ­
fluyen sobre los órganos circulatorios de modo que, d e s p u é s de dosis 
m á s ó menos grandes, la pres ión s a n g u í n e a baja por mucho t iempo, 
se eleva independientemente de los centros vaso-motores por cons­
t r i cc ión de los vasos periféricos; pero cuando la dosis es mortal , la pre­
s ión vuelve de nuevo por bajo de la normal . L a extremidad ca rd íaca 
del nervio vago se paraliza por la acción de estas sales. Los desó rdenes 
respiratorios que ocasionan, según B o h m , tienen origen central, y los 
s í n t o m a s de i r r i t ac ión gastro-intest inal no sé fundan sobre irritaciones 
materiales, sino que son la consecuencia de una actividad excesiva del 
plano muscular del conducto intest inal . Al imentando á 1: s mamí fe ros 
con cloruro de bario, no se encontraron vestigios en el h ígado ó en el 
bazo; pero, en cambio, una p e q u e ñ a parte de la sal estaba depositada 
en los huesos; la mayor parte se e l imina con la orina, con las heces y 
con la saliva ( J . Neumann, 1885). Or i l l a dice haberlo encontrado en 
el bazo, en el h í g a d o y en los r í ñones de animales intoxicados con 
aquella sal. 

Ba ryum chlorafum, barita mur i á t i c a , cloruro de bario, cloruro de ba­
r i t a , forma cristales incoloros, transparentes, foliáceos, de sabor amar­
go, salado, solubles en tres partes de agua, m u y poco en alcohol. Dosis 
t e r a p é u t i c a s , p e q u e ñ a s , continuas ó fuertes, tomadas aisladamente (de 
3 á 8 decigramos en un d í a ) , en el hombre perturban la d iges t ión y 
acarrean malestar general, peso en el estomago, diarrea, tendencia a l 
v ó m i t o , cefalalgia irregular, pulso p e q u e ñ o , poco frecuente, sensac ión 
de frío ( J . N é u m a n n ) , y parece que, por ú l t i m o , determinan un esta­
do febri l , ai mismo tiempo que aumenta la debi l idad. E l uso continuo 
de esta substancia, sólo á la dosis de 2 decigramos varias veces al d ía , 
puede dar lugar á accesos tales, que causen inqu ie tud (Ferguson). 

Terapéuticamente se r e c o m e n d ó el cloruro de bario por vez primera 
por Crawford (1789), luego por Hufeland, Richter, Clarus y otros, con­
t ra diversas formas de la escrófula, as í como t a m b i é n para d i s m i n u i r 
la act ividad ca rd íaca morbosamente exagerada en las afecciones de 
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este ó r g a n o (Lisfranc, H . A . Haze, 1889), porque parece que la bari ta 
tiene sobre el corazón una acción aná loga á la de la d ig i t a l ( I . Blake. 
8. Ringer, Sainsburg); d e s p u é s por K . Neumann, como ant ia f rod is ía ­
co, porque bajo la influencia de! cloruro de bari ta parece que se disipa 
en los animales la act ividad sexual. Se da la sal al interior de 0,030 á 
1,2! por dosis, dos á cuatro veces al d ía , á 0,05! en las veinticuatro ho­
ras, en so luc ión , polvos y pildoras; al exterior en so luc ión ( 1 : 50-100) 
para colirios y compresas, así como para u n g ü e n t o s , y t a m b i é n el bary-
tum jodafumal inferior contra la escrófula y la sífilis terciaria; al exte­
r io r en u n g ü e n t o s para fricciones, en las afecciones escrofulosas de las 
articulaciones y de las g l á n d u l a s ( F . Jahn, Rothamel , 1881). 

Las sales de estroncio, por cuanto permiten apuntar las pocas expe­
riencias hasta ahora realizadas, se conducen fisiológicamente de un 
modo aná logo á las sales de bario; t ó x i c a m e n t e , en cambio, tienen un 
poder m u y inferior . Inyectando 0,544 de cloruro de estroncio en los 
vasos de u n perro, no hubo acción tóxica , mientras que 0,267 de clo­
ruro de bario determinaron la muerte (Rabuteau). Al imentando d u 
rante cien días conejos con fosfato de estroncio, Weiske no pudo hal lar 
vestigios de estroncio en los huesos; en cambio, I . K o n i g (1874) ,admi­
n i s t r á n d o l e con una a l i m e n t a c i ó n absolutamente privada de cal, pudo 
comprobar la presencia del estroncio (4,71 á 5,21 por 100) en los huesos, 
en lugar de la cal. E l poder curativo de las sales de estroncio no se 
conoce todav ía . 

22. Preparados de magnesia. — Las combinaciones de magnesia 
empleadas en t e r apéu t i ca , producen, en general, cuando se introducen 
en el e s tómago en cantidad bastante considerable, deposiciones, por lo 
cual se e l imina m u y pronto totalmente, excepto una p e q u e ñ a cantidad 
que se absorbe y e l imina con la orina como fosfato. La acción pur­
gante de las sales de magnesia, solubles en agua, se consigue en las 
mismas condiciones que con el uso de la sal de Glaubero, y t a m b i é n 
las heces fecales tienen esencialmente la misma propiedad (pág . 99) . 
Todos los efectos consecutivos a l uso de los laxantes, se observan t am­
bién con el de las sales de magnesia, de acción purgante, especialmente 
de la sal amarga. 

Los preparados básicos de magnesia, especialmente el ó x i d o y carbo­
nato de h i d r ó x i d o de magnesia, en el e s t ó m a g o fijan el ác ido l ibre del 
jugo gástr ico, formando cloruro de magnesia. Respecto á los carbona­
tes alcalinos, tienen la ventaja de evitar la perniciosa influencia de 
una fo rmac ión exagerada de ácido en el conducto digestivo, sin ejercer 
acc ión d a ñ o s a sobre su mucosa, aun cuando se introduzcan en exceso. 
Con relación á su poco peso molecular, la magnesia calcinada tiene un 
poder relativamente grande de s a t u r a c i ó n por los ác idos , y a d e m á s la 
notable propiedad de absorc ión para el ác ido ca rbón ico , con el cual, en 
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presencia del agun, se combina en forma de hidrato, en un bicarbonato, 
bastante soluble, fácil y ligeramente purgante; 1 gramo de ó x i d o de 
magnesia puede fijar 1.091 c e n t í m e t r o s cúb icos de ácido ca rbón ico ga­
seoso. Se emplea, por consiguiente, cuando el e s t ó m a g o y los intestinos 
e s t án distendidos por gases; sin embargo, su act ividad contra el me­
teorismo intest inal respecto á la peristalsis, m u y d i sminu ida por la ex­
cesiva d i s t ens ión del intestino, es relativamente l im i t ada . Acerca del 
valor del óx ido de magnesia como a n t í d o t o , véase t . I , pág. , 153. 

Sólo se absorbe una parte relativamente p e q u e ñ a del carbonato ó 
de la magnesia calcinada, in t roducida en las v ías digestivas. L a parte 
pr inc ipa l , á consecuencia de la absorc ión del ác ido ca rbón ico que pre­
ferentemente queda en l ibertad en el intest ino, se transforma en bicar­
bonato de magnesia, que, disuelto en el agua de los jugos intestinales, 
determina deposiciones diarreicas, como la sal amarga. Las heces 
frescas producen, por consiguiente, efervescencia al adicionarlas ác ido 
c lo rh íd r ico (Guleke, 1854; Buchheim y Magawly, 1856). In t roducien­
do en el organismo dosis de las combinaciones bás icas que tengan 
poder purgante, dan en breve t iempo efervescencia; y después de dos 
ó tres horas, una ó m á s deposiciones albinas. E l uso muy prolongado 
de las mismas substancias á grandes dosis, y cuando el intest ino es t á 
enfermo, parece que forma cálculos fecales y cubiertos por formaciones 
de magnesia amoniacal insoluble que se acumulan all í mismo. 

Las combinaciones bás icas de magnesia ya mencionadas, así como 
el cifrato, tartrafo y lactato de magnesia, s egún las experiencias, trans-
f ó r m a n s e en el intestino en carbonato, y , por consiguiente, los ác idos 
de estas sales no pueden aparecer en las masas fecales; así sucede 
con el benzoato de magnesia, cuyo ác ido se e l imina con la orina como 
ác ido h i p ú i ico, en tanto que el oxalato de magnesia se transforma 
sólo parcialmente en bicarbonato ( Magawly, 1856 ; Buchheim, 1857). 
E'sto mismo sucede t a m b i é n de spués del uso del cloruro de magnesia. 
E n las deposiciones l í q u i d a s , que se producen d e s p u é s de dosis p u r ­
gantes de esta sal, se encuentra tanto m á s bicarbonato de magnesia, 
cuanto m á s t iempo ha permanecido el cloruro en el conducto in tes t i ­
nal; 10 gramos de c:oruro de magnesia, que es uno de los componentes 
de muchos manantiales salados (Fr iedr ichsha l l , Kissingen, P ü l l n a ) , 
producen en el hombre deposiciones, sin dar cólicos ú otras molestias 
y sin determinar cons t ipac ión subsiguiente (Rabuteau, 18 .9 ) . 

S e g ú n los mencionados autores, debe exceptuarse el suljalo de mag­
nesia, porque, tomado como purgante, se e l i m i n l i casi en total idad con 
la depos ic ión , y sólo una p e q u e ñ a parte de su ác ido se combina con los 
á lcal is que encuentra libres en el intestino, mientras que el resto de la 
magnesia disuelta de este modo se combina con los derivados de los 
ác idos biliares y se expulsa con ellos, porque, respecto a l ác ido sul-
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fúrico, se e l imina con los excrementos m á s magnesia, y, por otra parte, 
se e l imina m á s ác ido sulfúr ico con la orina del que corresponde á la 
magnesia que en ella se encuentra (Auber t , Kerkov ius ) . Como por la 
abso rc ión de sulfates alcalinos, se observa t a m b i é n d e s p u é s de esta sal 
la e m i s i ó n de gases intestinales, con olor de hidrógeno sulfurado; és te , 
exagerando t a m b i é n la peristalsis, favorece la acción purgante. E l ape­
t i to y la d iges t ión gás t r ica son muy ligeramente influidos por la sal 
amarga; sólo esta ú l t i m a determina, por un uso excesivamente prolon­
gado, d i s m i n u c i ó n del apetito, y , por el paso m á s r á p i d o del a l imento 
introducido, desaparece el pan í cu lo adiposo como por el t ra tamiento 
con la sal de Glaubero. 

Inyectadas en las venas, las sales solubles de magnesia (acetato, 
sulfato y cloruro) , tienen una acción poco purgante, como las corres­
pondientes sales de sosa; pero, ai contrario que és tas , son venenosas á 
dosis relativamente p e q u e ñ a s . E l sulfato de magnesia inyectado á los 
conejos en dosis de 3 á 5 decigramos, y de 5 decigramos á los perros, 
produce la muerte por su spens ión respiratoria, excepcionalmente por 
la del corazón p r imi t ivamente afecto, que por lo general es tá flácido 
y lleno de sangre l í qu ida (J . Recke, 1881). Durante la s u s p e n s i ó n de 
la resp i rac ión y del corazón, la exci tabi l idad de los nervios motores per­
manece intacta (Laffont, 1879). Las sales de magnesia as í adminis­
tradas se e l iminan completamente con la orina (Korber, 1861). 

La sal amarga, aplicada sobre el corazón de la rana, determina u n 
enrarecimiento y por ú l t i m o suspens ión en d iás to le ( l o l y e t y Cahours, 
1869). Mickwi t z observó una acción aná loga sobre el corazón de las 
ranas y de los conejos con la ap l icac ión de cloruros de magnesia, y con 
el t iempo t a m b i é n pará l i s i s de los centros nerviosos. E n el orden de 
las bases alcalinas y t é r reas , el bario se m o s t r ó el m á s tóx ico ; siguie­
ron el potasio, el magnesio, el calcio, el estroncio y el sodio. S e g ú n 
las investigaciones de I . Recke sobre los perros y conejos, el sulfato de 
magnesia, puesto bajo la piel en p e q u e ñ a s dosis, no es purgante; á do­
sis m á s fuerte es tóxico , y á dosis mayor a ú n , morta l , s in producir 
manifestaciones inflamatorias locales. 

Si se a l imentan conejos con fosfato de magnesia, no se encuentra 
en los huesos m á s magnesia de la normal ( W e i s k e ) . S in embargo, si 
a l mismo t iempo se da un al imento lo m á s pobre posible en cal y 
en ác ido fosfórico, la cantidad de magnesia en los huesos con re lac ión 
á l a normal e s t á aumentada en peso, mientras que en las cenizas de 
la carne (de animales j ó v e n e s ) te encuentra aumentada de 1 á 2 por 
100 ( J . K o n i g , 1874) . 

Acerca de la acción de la magnesia tomada con los alimentos y de 
sus ulteriores relaciones fisiológicas, véase la p á g i n a 123. 

Uso terapéut ico. — E l carbonato y la magnesia calcinada se prescri-
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ben, como los preparados de carbonato de ca!, contra la fo rmac ión ex­
cesiva de ác idos en las primeras vías digestivas y para reparar las 
consecuencias de este estado. Son preferibles á los medicamentos que 
contienen cal, porque á dosis muy fuertes purgan sin ocasionar t ras­
tornos accesorios, y parecen especialmente indicados cuando hay ten­
dencia al e s t r e ñ i m i e n t o . Se usan mucho en la t e r apéu t i ca de los n i ñ o s 
por su poco sabor. No es raro asociarlas á otras substancias purgantes, 
especialmente al ruibarbo, cuando hay t a m b i é n estados d i spép t icos , 
como en el pulvis magnesiae cum Sheo ( F . A l . ) , pulvis i n fan íum 
(Magn. carb., 6; Eleosacch. Foenic, 4 \pu lv . rad. Rhei, 1,5), que se da de 
media á una cucharada de t é por dosis, varias veces al d í a . Como pur­
gante, s in embargo, se prefiere la sal amarga, ó mejor el agua amarga, 
y és ta gracias á su sabor menos desagradable y á su acción m á s segura 
y m á s suave. La ind i cac ión para el uso t e r a p é u t i c o de esta sal, como 
del agua atnargn, es por lo general la e l i m i n a c i ó n de masas fecales, 
de vermes intestinales y de otros cuerpos e x t r a ñ o s de las vías digesti­
vas. A d e m á s sirve como derivativo ene! aflujo de sangre á l a cabeza, á l o s 
pulmones y á otros ó r g a n o s lejanos del conducto digestivo, como en 
los estados inflamatorios de estos mismos. La sal amarga no tiene i n ­
fluencia sobre la secreción b i l ia r (Radziejewski, Rutherford, 1879). 

Preparados de magnesia. Dosis y f a r i ñ a de su empleo. 
a) Magnesium oxydafum, (F . Austr . ) magnesia usía (F . A l . ) , magne­

sia calcinada, 'magnesia pura , óxido de magnesia.—Polvo blanco, ligero, 
casi insoluble en agua, de reacción alcalina, que, expuesta á la luz, ab­
sorbe ác ido ca rbón i co y agua; mezclada al agua caliente, se transforma 
pronto en una gelatina formando h i d r ó x i d o de magnesia. 

b) Magnesium carbonicum (F. Aus t r . y AL) , carbonas magnesiae, 
magnesia blanca, carbonato de magneña .—Masa pulverulenta, muy ligera, 
blanca, decolorante, casi insoluble en agua, m u y efervescente por la 
ad i c ión de ác idos . 

E n las fábr icas se obtiene el carbonato de magnesia precipitando 
las aguas que contienen sulfato y cloruro de magnesia (manantiales 
de sal amarga, lejías procedentes de las salinas marinas con cloruro 
de magnesia, etc., etc.), con carbonates alcalinos, lavando y desecando 
el precipitado de carbonato de h i d r ó x i d o de magnesia que se obtiene. 
E l carbonato oficinal de magnesia, no es una sal neutra, sino básica , 
que resulta del carbonato (neu t ro ) de magnesia, h i d r ó x i d o de magne­
sia y agua en variables cantidades, s e g ú n el modo de p repa rac ión . Por 
lo c o m ú n (usando el carbonato sódico como prec ip i tan te) , magnesia 
blanca del comercio (3 M g COs -+- M g H2 Oa - f - 4 H2 O) se tiene en 
l a p roporc ión del 65,9 por 100 de M g COs, 15,3 por 100 de M g R ¿ Os y 
de 18,8 por 100 de agua. C a l e n t á n d o l a , se volat i l izan cerca del 58,2 por 
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100 de ác ido ca rbón ico y de agua, y quedan 41,8 por 100 de óx ido de 
magnesia. 

Calentando con p r e c a u c i ó n el carbonato de magnesia en un vaso 
de arci l la , tapado y no vidr iado, hasta que, tomando para ensayo u n 
poco de la masa incandescente, mezclada al agua, no se produzca efer­
vescencia, a ñ a d i e n d o ác ido sul fúr ico d i lu ido , se prepara, s egún la Far­
macopea a u s t r í a c a , el óxido de magnesia (magnesia calcinada). E l pre­
parado que se obtiene de este modo, calentando menos intensamente 
(magnesia incompletamente calcinada), tiene la propiedad de convertir-
ge, mezclado con 10 ó 20 partes de agua,en un l íqn ido lechoso( /ac . ma^-
nesiae, leche de magnesia), d e s p u é s de uno ó d ías , en una gelatina 
consistente á la temperatura ordinaria, con formación de h i d r ó x i d o de 
magnesia, hidrato de magnthia. Esta variedad del ó x i d o de magnesia es 
el preparado que se usa como a n t í d o t o , y general mente en T e r a p é u t i c a . 
L a magnesia bien calcinada, compacta y pesada (Henry Magnesia), 
preferida en Inglaterra, que es una masa b l a n q u í s i m a , de br i l lo de as­
besto, se combina d i f í c i lmen te con agua en u n hidrato, y no se disuel­
ve tampoco como aqué l l a en los ácidos di luidos; no se presta, por lo 
tanto, á usarse como an t ído to . 

E l óxido de mague i a se da a la dosis de 1 á 5 decigramos, varias 
veces al d ía , como an t i ác ido , de 4 á 5 gramos de una sola vez, ó de 5 
decigramos a 1 gramo repetidamente, y hasta 10 gramos, como laxan­
te, en polvo (R, 160), pastillas (1 decigramo con pasta de cacao, trocis­
cos de magnesia calcinada), compr imida (5 decigramos), en tabletas 
(de Bosemhal), en jarabes y mixturas , que han de agitarse antes de 
usarlas, y en estas ú l t i m a s con suficiente cantidad de agua para i m ­
pedir una condensac ión gelatinosa de la mezcla, que tiene lugar ya 
en la p roporc ión de 1 : 20 de agua; suspendido en este l í q u i d o á grandes 
dosis, como antidoto (t. I . , pág. 153). 

Á este fin se usaba antes la magnesia socavada, lar. magnesiae (mez­
cla de magnesia, agua y jarabe en re lación de 8 : 1 de magnesia calci­
nada), mucho menos conveniente que tomada á la dosis de 25 á 30 
gramos, que obra purgando con suavidad. 

E l carbonato de magnesia se usa al interior á dosis doble que el 
ó x i d o de magnesia y en las mismas formas, ya como an t i ác ido , ya 
como purgante. Tiene u n volumen seis ú ocho veces superior al del 
azúcar ; dosis mayores de polvos deben, por consiguiente, tomarse en 
agua. E n agua carbonatada se disuelve bastante fác i lmen te en un l i ­
quido l i m p i o , que contiene el 3 por 100, de sabor menos desagradable 
que el agua amarga, acqua magnesiae carbonicae, agua carbonatada de 
magnesia, de la cual se toman de 1 á 3 vasos como purgante. A l exte­
r ior , la magnesia blanca sirve de componente para pastas dent í f r icas 
(R. 146], como escipiente para polvos aspergen tes y como polvo para 
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píldoraB, lo mÍFino que para abreviar la desecac ión de los vendajes 
con vidrio liquido (Englisch). 

E l carbonato de magnesia na tura l (anhidro), magnesifa (Mg Os), 
l lamado t a m b i é n espato de talco, que es una masa gris rojiza, com­
pacta, se usa en grandes cantidades en las fábr icas del agua de Seltz, 
como medio económico de obtener ác ido ca rbón ico , y á este fin se e n ­
cuentra pulverizado en el comercio. Mezclado con tres partes de s i l i ­
cato sódico, se usa la magnesita finamente pulverizada para vendajes 
inamovibles, espolvoreando las vendas en dos ó tres capas. E l vendaje 
de magnesia se endurece completamente d e s p u é s de veinticuatro ó 
cuarenta y ocho horas, y se conserva por espacio de seis á ocho sema­
nas. Se presta especialmente para vendajes en las extremidades infe­
riores y para los fenestrados (Konig , Kuster) . 

r ) Citrato de magnesia, magnesium cifricum, cifras magnesiae.— 
S e g ú n la Farmacopea aus t r í aca , es una masa salina, pulverulenta y 
en forma de polvo efervescente de g r á n u l o s irregulares, magnesium ci-
tricum effervescens; esta ú l t i m a es t a m b i é n oficinal, s egún la Farmaco­
pea alemana. E l citrato de magnesia está f i rmado por un polvo 
blanco, i n s íp ido , de reacción ligeramente ác ida , f ác i lmen te soluble en 
agua hi rv iendo. 

Se obtiene saturando una so luc ión caliente, hirviendo, de 50 gra­
mos de ác ido c í t r ico en 150 de agua, con 35 de carbonato de magnesia, 
digir iendo la mezcla durante un cuarto de hora al baño de m a r í a , se­
cando á un calor suave la masa caseosa, s epa rándose d e s p u é s de 
veint icuatro á t reinta y seis horas del l í qu ido filtrado en caliente y 
comprimido, y, cuando es tá seca, r educ i éndo l a á polvo. 

Para tener magnesiu/n cifricum effervescens, citrato de magnesia 
efervescente, se mezclan 25 partes de carbonato de magnesia y 75 de 
ác ido c í t r ico pulverizado groseramente en 10 partes de agua; se dese­
can á 30° , y, pulverizadas, se mezclan 85 partes de bicarbonato de 
sosa, 40 de ác ido t á r t r i co y 20 de azúcar , y luego, agitando suave­
mente, se a ñ a d e n tantas gotas de alcohol cuantas se han menester para 
dar á la masa un aspecto granuloso, y d e s p u é s se seca á un calor suave, 
se reduce á polvo granuloso uniforme, t a m i z á n d o l a . Es blanca, y, puesta 
enagua, fija mucho ác ido ca rbónico , que da á la so luc ión un sabor 
agradable, m á s bien ác ido . 

L a poción de citrato de magnesia efervescente, potio cítrica purgans, 
l imonada purgante, se prepara, s e g ú n la Farmacopea aus t r í aca , con 12 
gramos de ác ido c í t r ico , 7 de carbonato de h i d r ó x i d o de magnesia d i 
sueltos en 300 de agua destilada caliente, y, d e s p u é s de haber a ñ a d i d o 
60 de azúcar , aromatizados con una gota de aceite de cedro, se pone el 
l í qu ido , filtrado y enfriado, en una botella fuerte que contiene 1,5 de 
carbonato ác ido de sodio, que se tapa con mucho cuidado. Por la ac-
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ción del ác ido c í t r ico l ibre queda t a m b i é n en l ibertad mucho ác ido 
ca rbón ico del bicarbonato sódico. 

Se da el citrafo de magnesia de 15 á 30 gramos en agua azucarada, 
de una sola vez y en breves intervalos como purgante suave y atem­
perante. E l cífralo de magnesia efervescente se toma á iguales dosis, ó 
puesto en una botella llena e agua, bien tapada, bebiendo d e s p u é s de 
a l g ú n t iempo el l iqu ido espumoso á cortadillos como la limonada de 
magnesia efervescente, ó bien á intervalos, mezclando en medio vaso de 
agua azucarada una ó dos cucharadas de té llenas, y bebiendo durante 
la efervescencia. 

Boro - citrafo de magnesia, magnesium boro-citricum. — Sal formada 
por borato de magnesia natural (boracita, strassfurtita) y ác ido c í t r ico , 
recomendado como l i t on t r í p t i co contra las concreciones u rá t i ca s , de 
media á una cucharada de té cada dos horas, disuelto en agua de Seltz 
(C. A . Becker), pero que carece absolutamente de acción en este con­
cepto ( D i t t e l ) . E n cambio, parece que la magnesia bórica ( a n t i f u n g i -
na ) , polvo blanco, dulzaino, eoluble en 4 partes de agua caliente, es 
ú t i l como an t i s ép t i co en el tifus, en la difteria, etc., etc. ( H , Opper-
mann) , as í como t a m b i é n la magnesia sal ic í l ica , que da cristales i n ­
coloros, solubles en agua y a lcohol ; prescr íbese en los mismos casos 
que el ác ido salicilico, de 3 á 6 gramos por d í a (11 . H u c h a r d ) . 

Lactato de magnesia, magnesium lacticum, lacias magnesiae. — Esta 
sal, que forma escamas cristalinas, solubles en 28 partes de agua fría 
y en 6 de agua caliente, se prescribe t a m b i é n alguna vez al inferior, 
de 5 dec ig ramoá á 2 gramos, varias veces al d ía , en los estados dis­
p é p t i c o s ; como purgante, de 15 á 20 y hasta ¡ 3 0 ! gramos en polvo, 
paí-ti l las y mix turas (e l medio preferible es una ligera limonada, que 
da á la mezcla un grato sabor a c í d u l o ) . 

d ) Sulfato de magnetia, sal amarga, magnesium sulphuricum crystal-
lisatum (F. Aus t r . ) , magnesium sulphuricum (F . AL) , sulphas magnesiae, 
magnesia sulfúrica, sal amarus, sal anglicus, sal Epsomensis, sal Sedlit-
zensis. — Cristales p r i smá t i cos , blancos, poco solubles al aire, so lub i ­
l í s i m o s en agua fría. Si se expone esta sal al calor al b a ñ o de m a r í a , y 
luego se calienta á 100o C , hasta que haya perdido cerca de 43 por 100 
de su peso, se precipita en u n polvo blanco, magnesium sulphuricum -
siccum fdilapsum, F . Austr . y A l . ) , sulfato seco de magnesia que, cuando 
se prescribe la sal amarga, puede darse en su lugar, en forma de polvo, 
pero en cant idad un tercio menor. 

L a mayor parte de la sal amarga se obtiene como producto acceso­
r io en la fabr icac ión del agua de Seltz, descomponiendo la magnesita 
con ác ido su l fúr ico , y tratando d e s p u é s la lejía madre cloro-magnesiana 
d é l a salmuera con ác ido sulfúr ico, ó t a m b i é n por evaporac ión de 
aguas amargas. Forma cristales p r i s m á t i c o s (que contienen 7 molécu-
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las de agua) ( M g 504 - f - 7 ÍT2 O ) , los cuales, s egún la Farmacopea 
alemana, se disuelven en 0,8 de agua fría y en 0,15 de agua calien­
te, y e s t á n compuestos de 16,26 por 100 de magnesia, 2,52 por 100 
de ác ido su l fúr ico y 51,22 por 100 de agua. 

E l sulfato de magnesia se prescribe a l interior de 20 á 30 y hasta 
¡ 5 0 ! gramos, como purgante, disueltos en agua azucarada ó de Seitz; 
en infus ión de café ó en una l imonada ligera, ó como componente de 
mix tu ra s purgantes. Como a n t í d o t o , en las intoxicaciones con las sales 
de barita y de p lomo, se hace tomar á cucharadas de té , disuelto en 
agua, hasta que haya diarrea abundante; a l exterior, de 10 á 30 gramos 
en enemas. 

A ñ a d i e n d o ác ido sulfúr ico, se aumenta poderosamente la act ividad 
purgante de la sal amarga. Se ha recomendado en esta c o m b i n a c i ó n 
liquor magnesiae mlpliuricae acidas, m i x t u r a inglesa (mgn . su l f , 40 gra­
mos; ag. dest, 60; ác ido sulf. d i lu ido , 10). Una ó dos cucharadas de 
sopa en un vaso de agua azucarada, cada dos horas, en la cons t i pac ión 
habi tua l , hasta vencerla; pero este remedio perturba antes y por mucho 
t iempo la d iges t ión , que lo hace la s imple sal amarga. 

Cloruro de magnesia, magnesiam chloratum, magnesia mur iá t ica . — 
Esta sal, que se descompone fác i lmen te , de sabor repugnante, es uno 
de los componentes de muchas aguas amargas, a d e m á s de las salinas 
y de las lejías saladas: de 10 á 2 0 gramos en so luc ión (agua de Seltz), 
es un purgante atemperante. 

Aguas amargas {Picropagae).—Asi se l laman ciertas aguas minerales 
que contienen, como componentes principales, sulfato de magnesia y 
de sosa, con frecuencia ambos, y que, s e g ú n el predominio de uno ó de 
otro, se dist inguen en agua de sal amarga y de sal de Olauhero. Algunas 
de estas aguas amargas contienen otras sales de magnesia, especial­
mente el carbonato y el cloruro de magnesia, m á s rara vez el ni t rato, ó 
el cloruro de sodio, p e q u e ñ a s cantidades de sales ca lcáreas y ác ido car­
b ó n i c o ; éste , sin embargo, m u y rara vez en cantidades notables. 

Estas aguas proceden, generalmente, de manantiales fríos; son l i m ­
pias y claras, incoloras ó con un ligero t in te amaril lento, de sabor amar 
go salado a c e n t u a d í s i m o y muy desagradable. Cuando es t án durante 
largo t iempo en contacto con substancias o rgán icas (tapones de corcho), 
por una reducc ión de sus sulfates, desprenden hidrógeno sulfurado, como 
se forma en el intest ino durante su permanencia en él. Por su gran con­
tenido de sales purgantes, faci l i tan el reblandecimiento y provocan a l 
m u y poco t iempo la e x p u l s i ó n de masas fecales y determinan los efectos 
que ejercen las aguas minerales salinas cuando se toman con exceso la 
sal amarga y la de Glaubero. S in embargo, su uso prolongado acarrea 
perturbaciones digestivas, catarro intes t inal c rón ico y , s u s p e n d i é n d o l a s , 
hay con frecuencia cons t ipac ión m u y pertinaz. Por consiguiente, se 
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prestan poco para u n empleo muy prolongado, mejor .para un uso do­
més t i co ó, asociadas á las aguas minerales, para aumentar su acción 
purgante. Cuando se aumenta la exci tabi l idad del conducto digestivo, 
si hay tendencia á la diarrea, á los catarros gás t r icos é intestinales, 
como en los indiv iduos a n é m i c o s ó debilitados por cualquier causa, 
es tá contraindicado su uso. 

Manantiales amargos m u y buenos son los de P ü l l n a (con [sal amar­
ga y de Glaubero, casi á p a r t e s iguales) , Saidschitz y Sedlitz en Bo 
hernia (con predominio de sal amarga), las aguas amargas de Ofen 
(manant iales Victor ia , A t t i l a , Hunyady , A r p á d , Franz J o s é , e t c . ) , c o n 
sal amarga y de Glaubero, casi á partes iguales, de 22 (El isabet te) á 
57,07 ( A t t i l a ) por l i t ro , a d e m á s de un poco de sulfato de cal ; Ivanda 
en ' e l Banato (con aná logas propiedades), A lap en H u n g r í a , Fr ie-
d i chsha l l yKi s s ingen (sal amarga y de Glaubero con sal c o m ú n y clo­
ruro de magnesia), asi como tambiec Mergentheim en Alemania Se 
toman estas aguas, según su contenido de sal, á la dosis de 100 á 250 
gramos ( u n o ó dos vasos), ordinariamente por tarde y m a ñ a n a ; des­
p u é s se aconseja beber u n vaso de agua f r í a , y de vez en cuando se 
suspenden por varios d í a s . 

e) Silicato de magnesia, magnesium silicicum. — Es oficinal sólo en 
forma de talco, talcuin (F . Aus t r . y A L ) , talcum venefum, que se en ­
cuentra en la Naturaleza casi blanco, untuoso al tacto. F i u í s i m á m e n t e 
pulverizado, talcum praeparatum, da un polvo cristalino, blanco, un ­
tuoso al tacto, de 2,7 de peso específico, que, calentado en un tubo de 
v idr io , no debe alterarse. 

E l polvo de talco se usa como protectivo inocente en forma de pol­
vo aspergente (R . 178), en el i n t é r t r i g o , en los genitales y en las nal­
gas de los n i ñ o s , en la seborrea, en el pénfigo, en las manchas vesicu­
lares y en otras erupciones c u t á n e a s m u y h ú m e d a s ; a d e m á s , como 
componente de polvos y de pastas dent í f r icas , como escipiente para 
pol /os aspergentes con los preparados me tá l i cos fáciles de descom­
ponerse ; m u c h í s i m o para usos cosmét icos , especialmente como afeite, 
por lo general a ñ a d i e n d o blanco de plomo, de zinc ó de bismuto y u n 
poco de c a r m í n . 

Debove (1888) dice haberlo dado al in ter ior contra la diarrea cró­
nica, especialmente en la subsiguiente á ulceraciones de la mucosa 
in t e s t ina l ; t a m b i é n en las tuberculosas, á d o s i s medias de 200gramos 
por d í a en leche (parece que 600 gramos no acarrean desorden algu­
n o ) ; Sevestre, en los mismos casos, en los n i ñ o s á 5 gramos por dosis 
cuatro veces a l d ía , y siempre con buen resultado. 

E l talco se encuentra en las minas, etc. , e tc . , d é l a s m o n t a ñ a s ; 
tiene b r i l lo per láceo, blanco ó blanco-verdoso, fác i lmente divis ible en 
sutiles hojitas flexibles, untuosas al tacto, con superficie de fractura i n -
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colora, inodoro é in s íp ido , insoluble en agua y en los ác idos . Las va-
j í e d a d e s pura?, pulverizadas, dan el preparado de que hemos hablado. 

U n uso aná logo se hace de la esteatita, lapis bapíisíae, creta, de Es ­
p a ñ a , que t a m b i é n está esencialmente consti tuida por silicato de mag­
nesia , que se p r é sen l a en trozos blancos ó gris-rosáceos, untuosos al tac­
to y de br i l lo a l g ú n tanto graso, con fractura blanca, que dan un pol­
vo no cristalino; a d e m á s , el l lamado alumbre plomado, alumen p lu /m-
sum, que es una variedad del amianto (asbesto, t remol i ta ) , y forman 
p e q u e ñ o s filones en el m á r m o l . Se encuentra en el comercio en masas 
blancas ó blanco - verdosas, poco compactas, m u y tiernas y flexibles, 
constituidas por fibras rectas sutiles, rara vez curvas, que forman ma-
nojitos. de b r i l lo céreo; es insoluble en agua, ác idos y álcal is , y está cons­
t i t u i d o esencialmente por silicato de magnesia y de cal . E l polvo blan­
co cristalino (reconocible al microscopio por los trozos rectos de crista­
les t r i turados) se usa como los precedentes, no pulverizado, como as­
besto, en lugar y vez de hilas para absorber l íqu idos . 

23, Preparados de iodo.~~Su modo de conducirse t e r a p é u t i c a m e n ­
te depende de una manera esencial del hecho de que se incorpore ó 
no el iodo al organismo en estado l ibre ó combinado, y en este ú l t i m o 
caso si la c o m b i n a c i ó n es í n t i m a ( á l c a l i s iódicos) ó que se descompo 
ne m á s ó menos f ác i lmen te ( a l m i d ó n iodado, a l b ú m i n a iodada, iodo-
formo, iodol, etc., etc.). 

I , Iodo, jodum ( F . Aus t r . y A l . ) . — Cristales romboidales, por lo 
general de forma laminar , de b r i l lo m e t á l i c o , de color negro sucio y 
de olor especial, que se disuelven poco en agua, fác i lmente en alcohol 
y éter, con un color obscuro, y en cloroformo con uno ro jo -púrpura ; ca-
lentados,se funden y se volati l izan, desarrollando vapores violetas que 
se condensan en los puntos fríos bajo la forma de cristales. 

E l iodo es t á m u y difundido en la Naturaleza; empero, de ordinario, 
existe en cantidades tan p e q u e ñ a s , que se han menester reactivos m u y 
sensibles para comprobar su presencia. Las algas y los zoófitos que 
viven en el mar á s i m i l a n cantidades m í n i m a s de iodo que se unen á 
metales tórreos y las agregan de ta l manera á su cuerpo, que puede 
obtenerse el iodo de sus cenizas ( p á g . 75) mediante lex iv iac ión y se­
pa rac ión de sus sales cristalizables, de la lejía madre ó residuo, que 
contiene desde luego los ioduros alcalinos y tórreos; éstos se obtienen 
t r a t á n d o l o s con ni trato ó ác ido sulfúr ico, en cantidad aproximada de 
de 0,25 á 0,7 por 100. Cantidades de iodo no indiferentes se obtienen 
desde luego de la lejía madre que queda por la purif icación del n i t ro 
de Chile. 

Se purifica por repetida s u b l i m a c i ó n { jodum resuhUniatum "del co­
m e r c i o ) ; se presenta en cristales muy gruesos, en escamas ó bien 
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€n hojitas p e q u e ñ a s , gris de p lomo, con ligero b r i l lo m e t á l i c o , no 
rara vez m u y empapados de agua, donde el iodo es m u y poco soluble 
(en 2333 partes á 25° M e y e i h ( ñ e r ) , algo m á s en aceites grasos y eté^ 
reos, en benzol, pet róleo y vaselina. A ñ a d i e n d o sal c o m ú n ú otros 
a lógenos alcalinos, aumenta su solubil idad en agua; al m á x i m o , s in 
embargo, sirve la presencia de ioduros alcalinos, especialmente de 
ioduro de potasio, del cual 3 partes en 48 de agua pueden disolver 
2 de iodo. 

L a prueba del iodo se funda en la intensidad del colorido de su 
c o m b i n a c i ó n con el a l m i d ó n , como de la de sus soluciones en cloroformo 
6 en sulfuro de carbono. Si se encuentra iodo en estarlo libre, debe 
a ñ a d i r s e solamente una solución dilatada de cola de a l m i d ó n , ó bien 
uno de los l íqu idos ya mencionados; y aun cuando haya sólo una m i ­
l l o n é s i m a parte de iodo, debe obtenerse, por la cola de a l m i d ó n , una 
coloración azul intensa de ioduro de a l m i d ó n , que desaparece calentan­
do la mezcla hasta la ebu l l i c i ón ; al enfriarse, s in embargo, reapaiece, 
pero menos intensa. La presencia del cloro l ibre, bromo, diferentes sa­
les ( a l umbre potás ico, cloruro de mercurio) , as í como t a m b i é n d iver ­
sas substancias orgánicas (alcohol, a l b ú m i n a , etc., etc .) , impide ó re-

rda la reacc ión . Si se hace la prueba con cloroformo y sulfuro de 
carbono, éstos se t i ñ e n según la cantidad de iodo que existe en color 
rojo-rosa, p ú r p u r a ó violeta, y, a ñ a d i m d o agua, el iodo se deposita 
en el fondo de la probeta. A ñ a d i e n d o agua de cloro en exceso, desapa­
rece la coloración, por formarse ácido iódico. 

Si el iedo que se busca está combinado con el hidrógeno ó con los 
metales (por ejemplo, en la orina ó la saliva, por la a d m i n i s t r a c i ó n de 
los preparados iód icos ) , debe antes reducirse a l estado l ibre. Esto se 
consigue m u y bien con el ác ido ní t r ico , de la manera siguiente: la so­
luc ión acuosa que se va, á examinar se pone en una probeta con una 
gota de agua de a l m i d ó n dilatada en ác ido n í t r i co fumante y un poco 
de sulfuro de carbono; se acidula con ácido sul fúr ico d i lu ido , y de este 
modo la so luc ión , si hay iodo, se Uñe de azul, y, ag i t ándo l a , se depo­
sita en el fondo de la probeta el sulfuro de carbono t e ñ i d o de azul, y 
sobre él aparece el anil lo azul-obscuro del ioduro del a l m i d ó n ( H a r -
nack ) . Como medio de prueba m á s sencillo, puede servir un trozo de 
p a p e í a lmidonado que, sometido á los vapores del ác ido n í t r i co fu­
mante, se t i ñ e de azul cuando se sumerge en los l í qu idos que se exa­
m i n a n (or ina , saliva, etc., etc.) (Scivolet to) . S in embargo, esta reac­
ción no sirve cuando haya cantidades p e q u e ñ a s de iodo, ó bien cuan­
do el iodo está en combinaciones orgán icas , y entonces se descompo­
nen las substancias con la c o m b u s t i ó n , a ñ a d i e n d o carbonato alcalino; 
se laVa d e s p u é s el residuo con alcohol , se evapora en seco el extracto 
obtenido, y se ensaya, d e s p u é s de disolverlo en agua, el filtrado lige-
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ramente acidulado con ácido su í fá r ico dilatado, como mas arriba se 
indica . 

Respecto al modo de conducirse el iodo en la sangre y las substan­
cias albuminosas, las investigaciones practicadas á este propós i to de­
muestran que soluciones cristalizadas de hemoglobina, así como las 
de a l b ú m i n a y gelatina, pueden contener cantidades no del todo i n ­
diferentes de iodo l i b r e , sin que las substancias pierdan las suyas ca­
rac te r í s t i cas . La hemoglobina lódica, m á s estableen sus combinaciones 
que la a l b ú m i n a iódica, demuestra al espectroscopio el mismo carác te r 
que la hemoglobina oxigena l a . Soluciones dilatadas de iodo se dejan 
c a e r á g o t a s en suero sangu íneo claro ó en soluciones albuminosas, y , agi­
t á n d o l a s d e s p u é s desaparece la coloración amar i l la ó negra que se 
h a b í a formado, hasta que, alcanzando la coloración dada por el iodo 
l i b r e , se mantiene. La c o m b i n a c i ó n del iodo y de la a l b ú m i n a es po­
co estable y se disipa por la coagulac ión ó por la d iá l i s i s de la solu­
ción albuminosa ( B o h m y B j r g , 1867) . La a l b ú m i n a alcalina fija 
una cantidad mayor de iodo que la neutra (Pellacani) . Gracias á su 
contenido de álcal is y albuminatos, la leche puede llevar cantidades 
no indiferentes de iodo (0,17 por 100 de leche) de un modo tan com­
pleto, que, d e s p u é s de algunas horas, el a l m i d ó n no da ya reacción. E ! 
iodo se une t a m b i é n con el ác ido úr ico y con sus sales alcalinas; des­
aparece d e s p u é s , agitando, la coloración obscura de la o r ina , que se 
presenta dejando caer unas gotas de t i n tu ra de iodo. Esta propiedad 
no la tienen n i la urea, n i la oreatinina, n i el ác ido h ipú r i co ( B o h m y 
B e r g ) . 

E i iodo libre en todos los puntos de ap l icac ión , por su acción q u í m i ­
ca sobre los tejidos, produce, como el cloro y el bromo, una reacc ión 
inflamatoria m á s ó menos intensa; en mayor grado de concen t r ac ión , ac-
eiones cáus t icas , que son bastante parecidas á las determinadas por los 
ác idos minerales. En contactocon jugos y tejidos de reacción alcalina, se 
fija sucesivamente por los álcal is , como por los componentes a l b u m i -
nóideos , y de este modo se absorbe por la sangre. Combinado con los 
á lcal is , sin alterarlos gran cosa, se e l imina bien pronto , especialmen­
te por la o r ina ; así que, segón demuestra la experiencia, p o d r á n l l e ­
varse al e s tómago ó á otros órganos cantidades no indiferentes de iodó, 
s i n perjuicio para la existencia del ind iv iduo , cuando la acc ión local del 
á lógeno se evita por és tas y otras substancias que lo combinan pocd 
in t imamen te , en tanto que, llevado al e s tómago en estado l ibre y en 
igual cantidad, puede producir , s e g ú n experiencias en el hombre y 
en los animales, accidentes g r av í s imos y aun la muerte. 

Por consiguiente, personas adultas pueden tomar diariamente, á 
t í t u l o de tratamiento, 30 ó 4'J gramos de mia ra de almidón, que con­
t ienen 1,5 de iodo (Berna tz ik ) ; a lbúmina iódica con u n contenido de 
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iodo casi igual , cuando se adminis t ra en u n vehícu lo conveniente, por­
que, de otro modo, el ácido h idro- iódico acuoso en cantidad que corres­
ponda de 1 á 1,5 gramos de iodo suficientemente d i l u i d o , se da s in 
malas consecuencias y produciendo los f enómenos que a c o m p a ñ a n a l 
uso de los ioduros alcalinos, aun cuando las combinaciones de que son 
capaces, especialmente las dos primeras, sean tan poco estables, que 
tratando el a l m i d ó n en polvo con é t e r , y la a l b ú m i n a iód ica l í q u i d a 
con la d i á l i s i s , puede sus t raérse les el a lógeno en su mayor par te . 

E l iodo, tomado al interior en p e q u e ñ a s dosis (de 5 centig. á 12 deci­
gramos), causa sabor nauseabundo, n á u s e a s y tendencia al v ó m i t o . Con­
t inuando su uso por a lgún t iempo, ataca al esmalte de los dientes y 
acarrea trastornos digestivos, enflaquecimiento, temblor en las m a ­
nos, insomnio y otros s í n t o m a s de iodismo; por lo cual se dejó bien 
pronto de adminis t rar al inter ior el iodo libre m e t ó d i c a m e n t e . S i se 
sobrepagan ( 2 5 centigramos) estas dosis, aparece una sensac ión de 
cons t r i cc ión en la garganta; pocos minutos de spués hay v ó m i t o s cons­
t i tu idos por un l í q u i d o amari l lento que contiene iodo; sin embargo, 
excepto u n poco de sensibilidad en la región ep igás t r i ca , no hay n i n ­
guna otra molestia. Después de dosis de 4 decigramos se siente inme­
diatamente cons t r icc ión de garganta, eructos, ñ u j o salivar, dolor de 
e s tómago , y en breve t iempo vómi tos abundantes y. cólicos. Dosis ma­
yores producen fenómenos de gastro- enteritis m á s ó m é n o s intensa, 
colapso y muerte ( v é a s e 1 .1 , p á g s . 150 y 151). 

E n el caso observado por F . He rmann (1868) de suicidio, en que 
sobrevino la muerte por la a d m i n i s t r a c i ó n de 3 gramos de t i n tu ra de 
iodo en treinta y tres horas, inmediatamente d e s p u é s de la inges t ión 
hubo dolores violentos de e s tómago , escozor y cons t r i cc ión de garganta, 
v ó m i t o s de masas primero mucosas, luego sanguinolentas, que, por el 
t ra tamiento con a l m i d ó n como a n t í d o t o , n o s e t i ñ e r o n de color azul, y 
deposiciones diarreicas, con olor á iodo p r imero , sanguinolentas des­
pués ; a d e m á s anuria; se conservó el conocimiento, y , por ú l t i m o , sobre­
vinieron el colapso y la muerte. E n la autopsia, la mucosa de la far in­
ge y del esófago apa rec ió cubierta de capas amarillas pseudo-membrano-
sas; a d e m á s hinchada y, por consiguiente, supurante; mucosa gastro-
duodenal abultada , de color anaranjado, pero sin ulceraciones. Efec­
tos aná logos se observaron en el caso comunicado por Malmsten (1885) 
por el uso de 20 gramos de t i n tu r a de iodo; sin embargo, bien pronto 
hubo a l iv io por adminis t rar en abundancia leche y agua; faltaron la 
anur ia y la a lbuminur ia . E n cambio, huoo p é r d i d a del conocimiento,, 
calambres tón icos y clónicos en un j ó v e n que equivocadamente se 
e n v e n e n ó con 10 gramos de t i n tu ra de iodo, y los f e n ó m e n o s desapa­
recieron d e s p u é s de dieciséis horas, y , como en el caso precedente, se? 
c u r ó en seguida ( Gwiazdomorski, 1888). 
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Bastante mayor es el n ú m e r o de las intoxicaciones agudas por el iodo, 
que te rminan produciendo la muerte en los hombres, por inyecc ión de 
fuertes cantidades de iodo en las cavidades orgánicas , especialmente 
en los quistes ovár icos . Velpeau refiere 30 casos de esta índo le , aná lo ­
gos al que sigue. E n el atentamente observado por E . Rose (1866) en 
una muchacha á quien se inyectaron en un quiste unilocular 150 gra­
mos de t i n tu ra de iodo con 4 de ioduro de potasio disueito en agua, de 
cuya mezcla se extrajo una parte, pero con tanta di f icul tad , que q u e d ó 
dentro m á s de la m i t a d , ocur r ió inesperadamente la muerte, al décimo 
d ía , sin calambres n i cianosis, d e s p u é s de u n a l iv io aparente. E n este 
caso notable, era el pulso p e q u e ñ í s i m o , duro y acelerado, no percepti­
ble algunas horas de spués de la i n t o x i c a c i ó n ; frío de hielo en la piel , 
coloración c ianót ica y gran d i s m i n u c i ó n de la orina hasta el tercer 
d ía , en que desaparec ió la cont racc ión de las arterias, y hubo, en cam­
bio, hiperhemia de la piel , de los r í ñ o n e s y del ú t e r o ; luego sed inex­
t inguib le y v ó m i t o acuoso que c o n t e n í a iodo, que se rep i t ió á interva­
los hasta el noveno día , en tanto que la escasa orina, obscura, sin iodo, 
del cuarto d ía , p resen tó indicios e! s é p t i m o ; por ú l t i m o , la apa r i c ión 
de s í n t o m a s febriles y de exantemas papulosos al tercer d ía de la i n ­
tox icac ión . 

Respecto á la acción cáus t ica del iodo l ibre , investigaciones practi­
cadas en los animales e n s e ñ a n que acarrea graves f enómenos generales 
sólo con dosis relativamente altas. Los perros, s egún B o h m y Berg 
(1872), toleran de 2 á 3 centigramos de iodo en inyecc ión intravenosa 
por cada k i logramo de peso. 

Usado en el hombre, estos cá lculos co r r e sponde r í an á dosis de 1,5 
á 2 gramos. Á pesar de estos l ími t e s , ya con 4 decigramos los animales 
murieron con f enómenos idén t i cos á los determinados por inyecc ión 
intravenosa de ioduro de sodio. E n casi todos los casos, la autopsia 
acusó, a d e m á s del edema pulmonar, exudados p leur í t icos abundantes 
y t e ñ i d o s de sangre, y hemorragias en los tubos contorneados del r i ñ ó n , 
lo cual induce á pensar en la conc lus ión de que el iodo ya, durante la 
vida, disuelve cantidades considerables de substancia colorante de la 
sangre. Tanto por el e s tómago como en inyecc ión s u b c u t á n e a ó intra-
peritoneal, el iodo l ibre introducido en grandes dosis produce solucio­
nes de los co rpúscu los rojos dé la sangre y hemoglobinuria con todos 
sus f e n ó m e n o s y consecuencias (en los perros hemat inur ia pr imero , 
hematuria d e s p u é s ) , y con el t iempo, como en las intoxicaciones con 
ác idos di luidos, de só rdenes re-pira torios (dispnea) por la su s t r acc ión 
de álcal is , en tanto que permanecen intactos el corazón y los centros 
vaso-motores (Pellacani, 1884). 

L a p res ión s a n g u í n e a medida por B o h m y Berg en los diversos es­
tadios de la in tox icac ión en los perros, no d e m o s t r ó j a m á s (en oposi-
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c ión á la con t racc ión arterial de Rose) notable diferencia de la normal 
y t a m b i é n el segregado de la mucosa gás t r ica se p re sen tó l ibre de iodo, 
De acuerdo con Rose, los dos citados autores creen que el iodo altera 
poco sensiblemente las funciones de los ó rganos nerviosos centrales, 
porque, aun d e s p u é s de fuertes dosis, no hubo f e n ó m e n o s depresivos 
de n inguna especie como con el bromo. 

Si se a l imentan animales con iodo, ó con soluciones ioduradas por 
mucho t iempo, d isminuye la absorc ión del a l imento, enmagrecen, y 
en. los ú l t i m o s d í a s d isminuye notablemente la temperatura, la acc ión 
del corazón y la frecuencia respiratoria, y sobreviene la muerte con con­
vulsiones. E n la autopsia se encuentra r educc ión interst icial del híga­
do, degene rac ión grasa de los epitelios renales y d i s m i n u c i ó n propor­
cional del peso del cuerpo á la d u r a c i ó n del tratamiento(Rozsahegyi). 

E l iodo t i ñ e transitoriamente la epidermis de amari l lo y, por ú l t i ­
mo, de negro. Por u n contacto m á s prolongado pueden formarse pu^tn-
ii tas y , cuando se impide la evaporac ión , aun vesículas con u n contf-
mido en parte l í q u i d o y en parte coagulado. E n solución concentrada 
{ t i n t u r a de iodo), repetidamente aplicada sobre la piel , produce prime­
ro sensac ión de calor y picor, que aumenta gradualmente hasta con­
vertirse en un vivo escozor que dura minutos y aun horas, y una infla­
m a c i ó n eresipelatosa que te rmina por d e s c a m a c i ó n ó con desprendi­
miento de la epidermis sobre grandes superficies. Donde la pieles muy 
delicada, produce ves ícu las ; donde hay vello, si la so luc ión está con­
centrada, se cae, y por absorc ión del iodo pueden sobrevenir f enómenos 
de iodismo (Jnkowski) , i r r i t ac ión renal y a lbuminur ia , especialmente 
en los n i ñ o s ( S i m ó n y Regnard, Jakubasch). Dos horas y media des­
p u é s de una embrocac ión con t i n t u r a de iodo, puede reconocerse su pre­
sencia en la or ina; m á s lenta es la absorc ión de la glicerina iódica 
(Rozsahegyi, 1878). Aplicado de este modo, el iodo obra, por una parte, 
como ep i spás t i co por la i r r i t ac ión que determina sobre los nervios cutá­
neos; por otra, por las alteraciones que produce en el tejido de la piel 
y partes subyacentes, favorece la reabsorc ión de los exudados y la re­
gres ión de depós i to s ó colecciones pa to lógicas . Las manchas pigmen­
tarias de los emplastos vesicantes y las que se forman durante el e m ­
barazo, pueden hacerse desaparecer mediante embrocaciones de iodo 
(Dubois). 

E n estos casos se practican las embrocaciones ordinariamente en 
las partes m á s p r ó x i m a s al si t io enfermo; se deja secar al aire el de­
pós i to que se forma, y se repite hasta que se tenga, con escozor m á s ó 
menos vivo, una escara moreno-obscura, que se cubre ligeramente con 
a lgodón ó con tela, y esta operac ión se renueva con intervalos m á s ó 
menos largos, rara vez una ó m á s veces al día . Pooas horas d e s p u é s , 
una enérg ica embrocac ión sobre la piel produce, primero una notable 
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•dilatación de las venas y de los capilares cu t áneos , e x u d a c i ó n y paso 
de los g lóbu los blancos emigrantes que se acumulan hasta cierta pro­
fundidad en las capas del tejido subyacente al punto de ap l icac ión , y 
d e s p u é s metamorfosis regresivas de las cé lu las s a n g u í n e a s emigradas 
y de los elementos de los tejidos que las circundan, y que sufren la 
degene rac ión grasa (Schede, 1872; K d . Coen, 1887). 

E l iodo sobre las mucosas enfermas, sobre las heridas ó sobre las 
ú lce ras , en so luc ión no m u y d i lu ida , tiene la acción de u n poderoso 
i r r i tan te , é inmediatamente produce u n vivo dolor y una escara su­
perf icial ; a d e m á s , d isminuye la secreción de las mismas, desaparece 
la podredumbre, Fe forman granulaciones sanas y hay manifiesta ten­
dencia á la c u r a c i ó n . 

E l iodo, como los ác idos minerales, coagula la sangre y los a l b u m í ­
nalos de los segregados, poi los álcal is en que, como en su a l b ú ­
mina , se fija y queda en disposic ión de ser absorbido. Como el cloro 
y el bromo, t a m b i é n el iodo mata f ác i lmen te los g é r m e n e s de la fer­
m e n t a c i ó n y de la pu t r e f acc ión ; por esto es un antiséptico mj iy enérgi -
-co. Sangre, pus, a l b ú m i n n , etc., etc., mezclados con él, i-esisten mucho 
á la putrefacción (Duroy , L ieb ig y otros). Sirve para conservar mucho 
t iempo partes animales y para disipar el olor desagradable de los 88-
gregados puru 1 entos. 

S e g ú n Devaine (1880), la acción de la sangre sépt ica se destruye 
por el iodo, aun á la concen t rac ión de 1 : 10 000, y , según Krajewsky 
(1881), de 1 : 11.520. Las cavias que sufrieron una inyección de sangre 
carbuncosa de pollo, d i lu ida de 1.000 á 10.000 veces, y estando en con­
tacto con una déb i l solución iódica , sobrevivieron, mientras la misma 
cantidad de sangre así d i lu ida bas tó para matar á otras. Bucholtz fija 
en 1 : 500 el l í m i t e de la acción desinfectante, en tanto que Schwartz 
le coloca en i : 5 030. Su acción respecto á los fermentos no formados, 
se m o s t r ó m á s déb i l que la del cloro y el bromo (Werne tz ) ; sin em­
bargo, relativamente m á s fuerte respecto al fermento ( W e r n i c k e ) y lo 
mismo contra el moho (Wenk iewi t z ) . Restos de cadáveres en estado 
•de avanzada putrefacción, puestos en una solución de 3 partes de iodo 
en 125 de é ter met í l ico , 23 de alcohol absoluto y 12 de ác ido sul fúr ico , 
pierden inmediatamente todo olor, se endurecen y pueden cortarse 
(Leuffen, 1888). 

Inyectado en las cavidades serosas el iodo en so luc ión acuosa ó al­
cohól ica , relativamente diluida,, produce la e x u d a c i ó n de un l í q u i d o 
que se reabsorbe; d e s p u é s las serosas enfermas pueden restituirse á 
su estado normal , gracias á la acción que el iodo desarrolla aplicado 
de este modo. Soluciones m á s concentradas (cuando por la p u n c i ó n se 
han vaciado los quistes ovár icos ó el hidrocele), ordinariamente produ: 
-cen la adhes ión de las paredes internas de las cavidades serosas á con-
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secuencia de la in f l amac ión adhesiva de las paredes y sin s u p u r a c i ó n , 
como ocurre d e s p u é s de la inyección de sales me tá l i c a s , porque el iodo„ 
asociado á los albuminatos, se absorbe, y en breve t iempo abandona 
el organismo combinado con los á lcal is . 

Inspiraciones de vapores de iodo acarr an trastornos anginosos, tos 
seca y violenta, y las de grandes cantidades producen sincopes como 
por el bromo E n los individuos que padecen bronqui t i s fét ida, es ev i ­
dente la propiedad an t i s ép t i c a y desodorante del iodo cuidadosamente 
inspirado. Es raro el iodisnio agudo en los laboratorios de las f áb r i cas 
de iodo; con m á s frecuencia se ha observado la forma aguda, que se: 
presenta con un estado general caquéc t ico , frecuentes y pertinaces ca­
tarros pulmonares y gás t r icos ( H i r t ) . 

D e s p u é s de la i n h a l a c i ó n de una gran cantidad de vapores de iodo» 
aparece intenso dolor de cabeza, vér t igos , accesos de de l i r i o ; d e s p u é s 
s í n t o m a s de afecciones inflamatorias de la conjunt iva, de la mucosa 
nasal, de la laringe y de los bronquios. A u n no se ha observado que á 
estos s í n t o m a s siga un resultado funesto en los laboratorios de las fábri­
cas de iodo. És tos son m á s frecuentes con los vapores nitrosos, vapores 
de cloro y de bromo, que se desarrollan en la fabr icac ión del iodo y 
que predisponen á la hemoptisis ( Enlenberg). Las ranas sometidas á 
los vapores de iodo, aparecen narcotizadas, y cuando la narcosis, por 
una acción m á s prolongada del iodo, es tá bien caracterizada, sigue 
una s u s p e n s i ó n ca rd íaca secundaria ( B i n z ) . 

E l ác ido iódico y sus sales alcalinas, de las cuales el iodafo de sodio 
fué objeto de repetidas experiencias, produjeron, según Binz (1881) , 
los mismos estadas que el iodo l ibre. Por inyecc ión s u b c u t á n e a dan, 
como el ioduro de sodio iodurado, hiperhemia, tumefacc ión y forma­
ción de equimosis en la mucosa gástr ica , y, d e s p u é s de una absorc ión 
continua por mucho t i empo , degenerac ión grasa de los ó rganos . 
L a facil idad con que el ác ido iód ico se descompone en presencia de 
diversos tej idos, y de dejar en l ibertad pr imero el 0 , luego el iodo, 
constituye un enérgico medio de ox idac ión y u n an t i s ép t i co . La orina 
con reacc ión ác ida , á que se a ñ a d e iodato de sodio ( 1 : 2.000), resiste 
durante semanas á la pu t re facc ión . Los iodatos que llegan á la corrien­
te s angu ínea , d e s p u é s de ceder su ox ígeno á los tejidos (completa­
mente cuando se usan dosis p e q u e ñ a s ) , se e l i m i n a n como ioditos 
( N a J ) , por e! uso de fuertes dosis, t a m b i é n como iodatos (Rabuteau), 
pero j a m á s en c o m b i n a c i ó n orgánica , como d e s p u é s de la adminis t ra­
ción de dosis tóx icas de iodoformo ( H a r n a c k ) . 

D e s p u é s de administrar repetidamente dosis bastante p e q u e ñ a s 
de iodatos alcalinos á los mamífe ros , se encuentra que ejercen sobre 
los g lóbu los rojos la misma acción destructora que el iodo l i b r e ; por 
lo tanto, hemoglobinemia, con subsiguiente hemoglobinuria y degene-
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r ac ión grasa del p a r é n q u i m a y de las cé lu las epiteliales, como de las 
fibras musculares. En la sangre de ios animales envenenados con los 
iodatos, puede verse con el espectroscopio la raetaheinoglobina, á quien 
corresponde el color achocolatado de la sangre, y la coloración obscu­
ra del h ígado y del bazo. A d e m á s de la e l i m i n a c i ó n de la hemoglobi­
na por los ríñones, la autopsia hace ver t a m b i é n alteraciones de la 
substancia gris del cerebro y de la m é d u l a , con d i l a t ac ión de los va­
sos, hemorragias y atrofia de las cé lu las nerviosas (Pe í lacani 1884). 

E l natr ium jodicum, jodas n a t r i i , iodato de sodio (Na JO3), es tá for ­
mado por cristales blancos, solubles en 15 partes de agua y nada en 
el a lcohol , de reacc ión neutra . In t roduc ido bajo la piel en los perros 
(de 3 kilogramos de peso, d e s p u é s de 75 centigramos de una so luc ión 
al 10 por 100), produce completo estupor y descenso d é l a tempera tu­
ra , mientras que la resp i rac ión y la acción ca rd í aca aun permanecen 
con bastante ene rg í a ; sobreviene la muerte con calambres, como por 
el h idrato de d o r a l . Primero ataca al centro respiratorio, luego al co­
razón . L a mucosa gás t r i ca , y muchas veces t a m b i é n la intestinal, es­
t á n m u y inilamadas y cubiertas de equimosis . E n las fiebres sép t i ca s 
esta sal obra e n é r g i c a m e n t e como an t i s ép t i c a , en do.-ds que no permi­
ten observar n i n g ú n desorden en los animales ( B i n z ) . 

E l ácido iódico, acidam jodicum ( H JOs), forma cristales incoloros, 
f ác i lmen te solubles en agua y que se descomponen por inf lujo de d i ­
versos agente?, poniendo el iodo en l ibe r t ad . Su presencia en la or ina 
se traduce por el t in te azulado que toma el papel sumergido en la d i ­
solución de a l m i d ó n , d e s p u é s de a ñ a d i r ác ido sulfuroso. Terapéutica­
mente se u s ó por Ogle, á la dosis de 1 á 3 decigramos por día, en lugar 
del iodo en los envenenamientos por los alcaloides; por L u t o n fué re­
comendado en inyección parenquimatosa ( 1 por 5 de agua) en los t u ­
mores glandulares y de la g l á n d u l a t iroides. 

Entre los preparados de iodo ( l i b r e ) sólo la solución a lcohól ica , 
t inctura j o d i , t inctura jodina, t i n t u r a de iodo, es o f i c ina l . É s t a se ob ­
tiene, s e g ú n la Farmacopea alemana, disolviendo una parte de iodo en 
10 de esp í r i tu de vino concentrado, en 15 partes según las d e m á s 
Farmacopeas. Es de color rojo - obscuro intenso; tiene fuerte olor á 
iodo; ca l en t ándo la , se volati l iza sin residuo y debe conservarse bien ta­
pada en frasco con t a p ó n esmerilado. 

A u n tapada con todo esmero, la t i n t u r a de iodo va descompon ién ­
dose poco á poco, formando ác ido i o d i h í d r i c o , iodoet i lo , a lde ído y 
otras combinaciones; así que por la solubi l idad del iodo en el agua, en 
presencia de los productos de paso, mezclando á és t a la t i n t u r a , no 
se obtiene de n i n g ú n modo iodo l i b r e , en tanto que cuando está re 
cientemente preparada, si sé mezcla á doble cantidad de agua, casi 
los Vio del iodo disuelto se precipi tan. 



156 ALTERANTES Y RESOLUTIVOS 

Para obtener nna acción m á s enérgica del iodo sobre las partes en­
fermas, especialmente sobre las ú l ce ra s gangrenosas de mala na tu ra ­
leza, para auxi l ia r el t ratamiento abortivo de los panadizos, para caute­
rizar los neoplasmas condiiomatosos ó como revulsivo en las h i d r a r -
tosis r e u m á t i c a s y t r a u m á t i c a s , en ias sinovit is , en el hidrocele, en los 
exudados p leur í t icos , etc., etc., se usan soluciones m á s fuertes que las 
de la Farmacopea alemana, que se obtienen a ñ a d i é n d o l a s ioduro de 
potasio y se l laman tincfum j o d i fo r t io r ( iodo, 8 á 16; ioduro de po­
tasio, 5 á 8 : 100 de t i n tu ra de iodo, Laborde) ; iodo, 2 ; ioduro de po­
tasio, 1 ; alcohol,. 9; agua destilada, 1 (Dyck) , E n muchos casos se pre­
fieren á la t i n tu ra de iodo algunas soluciones del mismo en agua ó en 
glicerina, hechas con ayuda del ioduro de potasio, y que se usan en 
diferentes grados de concen t rac ión . Preparados de esta í n d o l e son: so-
lufio j o d i aquosa, so luc ión acuosa de iodo, hecha con 3 de iodo y -1 de 
ioduro de potasio, en tanta agua, que todo el l í q u i d o pese 60; por 
consiguiente, cada gramo de esta so luc ión contiene 5 centigramos de 
iodo y sirve para cauterizar. L a glicerina iódica cáustica de Richler, gly-
cerinum j c d i causticum (iodo y ioduro de potasio, aa 1 ; glicerina, 2 ) y la 
correspondiente solado j o d i caustica Lugoli ( iodo, 1 ; ioduro de potasio 
y agua destilada, áá 2). É s t a s pueden mezclarse siempre en cualquier 
p roporc ión con agua y con alcohol y , por lo tanto, usarse al grado de 
so luc ión que se desea. 

Uso en las enfermedades. — E l iodo, á causa de su acc ión i r r i t an te 
local, se usa al interior sólo en casos especiales á las dosis de 15 m i l i ­
gramos á 2 centigramos, hasta ¡ 3 ! por dosis y 1 decigramo por día ( s e g ú n 
la F . A l . , ¡ 5 centigramos! por dosis, ¡ 2 decigramos por d í a ! ) , en una ó 
muchas veces, pero nunca en substancia, sino en so iuc ión acuosa 
( a ñ a d i e n d o ioduros alcalinos) ó a lcohó l i ca ; la mejor es la t intura de 
iodo á la dosis de 1 á 2 decigramos (dos á cinco gotas), hasta 3 decigra­
mos por dosis y 1 gramo por íí/a ( ¡ 2 decigramos por dosis y 1 gramo 
por d í a ! , F . A l . ) , en forma de gotas ó mix turas ( I I . 54), adminis t rando 
cada dosis en agua ó vino. L a i nd i cac ión m á s frecuente es contra el 
v ó m i t o incoercible (una ó dos gotas cada dos horas) y contra la sífilis 
(en parte por economía) , t a m b i é n contra la dif teria (en los n i ñ o s dos á 
tres gotas, cada una ó dos horas, E . Adanson) y como a n t í d o t o (véase 
tomo I , pág . 150). 

Poco t iempo d e s p u é s de haber sido descubierto el iodo, sé a d m i ­
n i s t ró (con-frecuencia en forma de polvo ó pi ldoras) contra el bocio 
y la escrófula, m á s tarde en las enfermedades z imót icas , especialmente 
en el t ifus (Wi l l eb rand , Jelensky y otros), en la p n e u m o n í a crupal 
( F r . Schwartz) y en las intermitentes (Seguin) ; no puede usarse 
como a n t i p i r é t i c o Su uso continuo en los tíficos da lugar fác i lmen te á 
v ó m i t o s y diarrea ( Z o r u ) . 
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Más notables son las ventajas t e r a p é u t i c a s que ofrece el iodo usado 
al exterior. 

1. Concentrado en forma de t in tuta de iodo, en solución acuosa ó en 
glicerina ( v é a s e m á s ar r iba) , como cáus t ico en el t ratamiento del lupus 
y de muchas enfermedades de la piel , ú lce ras p ú t r i d a s , p ú s t u l a s car­
buncosas, difteria, etc., etc. (para ayudar la cu rac ión d e s p u é s de haber 
destruido el poder de in fecc ión) ,g ranu lac iones de las mucosas, fungo­
sidades, condilomas ó tofos; discretamente dilatado en agua ó glicerina 
(una cá cinco partes) para embrocaciones en las afecciones escorbút icas y 
mercuriales de las encías , tumefacciones inflamatorias crónicas de las 
tonsilas y de la cavidad far íngea, enfermedades ulcerosas de la mismay 
hipertrofia de las tonsilas, angina escarlatinosa y sifilítica, en la otorrea 
c rón ica con derrame fét ido, afecciones catarrales c rónicas del-conducto 
uterino y en las hemorragias post-partum (Forest, 1881), porque el 
iodo produce fuertes contracciones uterinas, as í como t a m b i é n en el 
prolapso vaginal y uterino ( d e s p u é s de repuesto en su lugar) , vagini-
tis b l e n o n á g i c a , metr i t i s c rónica , fungosidades y ulceraciones de la 
vagina y del cuello del ú t e ro (embrocaciones en las paredes enfermas); 
m u y frecuentemente para cubr i r partes de la piel sana y enferma, es­
pecialmente en las dermatosis de naturaleza micó t i ca ( t i ñ a tonsuran-
te, herpes circinado, pi t i r iasis versicolor, etc., etc.), como de cualquier 
otra procedencia; t a m b i é n en el acné rosáceo, pruriginoso, eczemas 
crónicos , descamaciones de la piel , las grietas eritematosas y otras en­
fermedades de la piel producidas por procesos inflamatorios crónicos , 
y a d e m á s para aux i l i a r la absorc ión de los exudados que se encuen­
tran en lugares no m u y alejados de la piel y de neoplasias incipientes, 
especialmente cuando las g l á n d u l a s se tumefactan (escrófula y sífilis), 
afecciones inflamatorias del tejido s u b c u t á n e o y de otros puntos p róx i ­
mos á és te , como en la periostitis, pericondrit is , inflamaciones a r t i c u ­
lares c rón icas ( R . 96) , flebitis y l infangi t is ; en las exudaciones p l e u -
r í t icas , peritoneales, pe r i cá rd icas y en las cavidades articulares, asi 
como t a m b i é n en las h id ropes í a s de esta cavidad, en las de las vainas 
tendinosas y de las bolsas mucosas; por ú l t i m o , en las enfermedades 
inflamatorias del fondo del ojo ( e m b r o c a c i ó n en la frente y en las 
sienes), como del aparato audi t ivo , y para combatir las neuralgias 
(Bouchut) y los dolores de la gota y r e u m á t i c o s . 

2. Dilatado en agua, el iodo se emplea en so luc ión a lcohól ica ( t i n ­
tura de iodo) ó acuosa (con ad i c ión de una ó dos partes de ioduro de 
potasio): a) para colutorios y gargarismos (1 -5 : 1.000 de agua) en la 
in f l amac ión c rón i ca y en la t u m e f a c c i ó n de la faringe, enfermedades 
sifi l í t icas y mercuriales de és ta y de la boca (para desinfectarla y de­
fenderla ó l i m i t a r la sa l ivac ión d e s p u é s del t ratamiento mercurial) ; 
b) para gotas en los oídos ó los ojos (0,05 á 0,1 por 100 en solución) en las 
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opacidades de la córnea y en las sinequias (Kammerer); cj para lavadosf 
fomentos y vendajes (0,05 á 1 por 100) de erupciones c u t á n e a s , heridas 
mal tratadas y ulceraciones; dj para inyecciones vesicales (en las he­
morragias invencibles) en el conducto uter ino (0,05 á 0,7 por 100) y 
en otras cavidades mucosas, en la p roporc ión de una parte de t i n t u r a 
de iodo por 2 á 10 de agua destilada; se usa en las cavidades serosas 
(hidiocele), abscesos, quistes, en las cápsu la s sinoviales de las ar t icu­
laciones, en las cavidades con exudados serosos ó purulentos (R. 106 \ 
en el p a r é n q u i m a de ó r g a n o s alterados por enfermedades (g lándu las 
l infá t icas , tonsilas, tiroides, etc., etc.), asi como t a m b i é n de masas neo-
p lás icas ( l ipomas y sarcomas); e) para enemas en la d i sen te r í a de curso 
c rón ico (Delioux); f ) en baños contra la sífilis y la escrófula, tanto de 
los huesos como de las articulaciones; g) para inhalaciones con solucio­
nes, en parte pulverizadas (0,05 á 0,2 por 100), en parte ligeramente 
volát i l (solución e térea de iodo), ó bien por medio de ios vapores que 
se desprenden de las candelillas ó de los cigarril los de iodo (véase 
tomo 1, págs . 93 y 94), en las afecciones sifi l í t icas y especialmente 
ulcerosas de la mucosa nasal, far íngea y la r íngea , en la dif teria nasal, 
en la bronquiectasia con derrame abundante y fét ido, así como contra 
la pneumomicosis (Nothnagel). 

3. E n ungüentos con manteca, vaselina, lanolina, ó bien u n g ü e n t o 
de glicerina (iodo, 1; ioduro de potasio, 2 á 4; manteca de cerdo, 40; 
u n g ü e n t o iodado) y linimentos (0,5 - 1 : 100 de aceites grasos y de glice-
r ina) para fricciones sobre la p ie l como resolutivo y como medio de 
facil i tar la absorc ión en los casos citados m á s arriba, ó en forma de 
tapones en la vagina para combatir las afecciones vaginales y uterinas 
mencionadas ya, especialmente para ayudar la absorc ión de los restos 
de exudado d e s p u é s de la peri tonit is; rara vez en forma de fomentos 
secos (0,5 á 1 de iodo en a lgodón ó con trapos de franela y cubierto 
todo con tela encerada, ó bien con a lgodón iodado, Gossiypium jodztum, 
en la p roporc ión de 1 de iodo por 10 de a lgodón) , como resolutivo de 
tumefacciones c rónicas de las g l á n d u l a s l infát icas , de las mamas, del 
cuerpo tiroides, etc., etc. 

En t re los preparados que contienen i odo l ibre, ó por lo menos no 
m u y í n t i m a m e n t e combinado, deben mencionarse: 

aj Albúmina iodada ( a l b ú m i n a de huevo impregnada de iodo d i ­
suelto, seca; la preparada por Guer r i contiene 3,132 por 100 de iodo). 
Es una masa amari l lenta, casi i n s í p i d a é inodora, y que se esponja 
mucho en agua. A l interior se da á la dosis de 5 decigramos á 1 gramo 
varias veces a l d í a y en polvo, en pastillas de chocolate, bizcochos, 
e tcé te ra , etc., en lugar del ioduro de K a . 

hj Almidón iodado, amylum jodatum (insoluble, una parte de iodo 
.para 24 de a l m i d ó n ) y &\ a nylum jodatum solubile (destrina iodada). 
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como el precedente, en jarabes, electuarios y mixturas ; t a m b i é n como 
a n t í d o t o (véase t. I , pág . 15U). 

c) Arsénico iodado, arsenicum jodafum (véase ác ido arsenioso). 
dj Colodión iodado, collodium jodatum (iodo, de 5 decigramos á 1 

gramo; aceite de r ic ino, trementina de Venecia, áa 5 decigramos; colo­
d i ó n , 30 gramos); sobre los tumores glandulares, panadizos, exante­
mas cu táneos crónicos , etc., tiene una acc ión bastante astringente. E m ­
brocaciones repetidas en las extremidades de los dedos inflamados, 
pueden determinar la gangrena (Weinlechner) . 

ej Tr idornro de iodo (J Cb), jodum trichlorafum, amari l lo anaran­
jado, en forma de cristales f ác i lmen te solubles en alcohol y en é ter , 
bastante solubles t a m b i é n en agua; contiene 54,39 por 100 de iodo 
y 45,61 por 100 de¡ cloro. La solución acuosa amari l la y de fuerte reac­
c ión acida se descompone lentamente, formando ác ido c lo rh íd r ico , 
ác ido iód ico y monoclorito de iodo. Recomendado por Langenbuch 
(1887) como u n antiséptico que ocupa el puesto inmediato inferior al 
del. sublimado, sin propiedades tóx icas . Una solución al 0,2 por 100 
mata en un t iempo b rev í s imo esporos m u y resistentes (Eiedel). P r i n ­
cipalmente, se usa al exterior en so luc ión acuosa al 0,1 á 0,15 por 100 
para desinfectar las manos y los vendajes, etc., etc., para vendar heri­
das y para inyecciones contra los segregados virulentos. 

A l interior contra la dispepsia parasitaria, 0 , 1 por 150 de agua des­
t i lada, cada dos horas una cucharada de mesa. Behr ing y Kitasato han 
descubierto que mediante este preparado se consigue conferir á los 
animales experimentalmente la inmunidad contra la difteria y el té­
tanos . 

/ ) Leche iodada, lac jodatum (obtenida mezclando con iodo disuel­
to hasta la deco lorac ión ; cerca de 0,17 de iodo en 100 de leche. A l in­
ferior, una ó dos cucharadas de mesa varias veces al d ía en los casos 
en que se adminis t ra el ioduro de potasio. 

g) Aceite iodato, oleum iodi, oíeum jodatum (una parte de iodo bien 
refinado en 200 de aceite de almendras disuelto a¡ b a ñ o de m a r í a ) . A l 
inter ior , 0,5 á 1 por dosis, varias veces al d í a , en el aceite de h í g a d o 
de bacalao ( 1 por 20; oleum jecoris aselli jodatum j , á cucharadas de so­
pa; t a m b i é n en e m u l s i ó n en la escrófula y en la t i s i s . 

h) Ácido fénico iodado, phenolum jodatum (0,15 á 0,2 de iodo; 
5 ,8^ 7,6 de ác ido fénico, F . Ruhemann); d i lu ido (1 por 1 á 5 de agua), 
como con ad ic ión de glicerina ( ác ido fénico, t i n t u r a de iodo, áa 1 ; g l i -
cerina, 5 ; Decla t ) , para embrocaciones en la difteria ( G . C. Rothe) , 
lupus , c á n c e r , blenorragia uterina y para el t ratamiento int rauter i ­
no en la leucorrea, endurecimiento é i nve r s ión del ú t e r o ; m u y d i l u i ­
do t a m b i é n para gargarismos y pulverizado en inhalaciones. 

i ) Azufre iodado, i u l f u r jodatum (mezclando s i m u l t á n e a m e n t e cua-
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t ro partes de iodo con una de azufre). Masa cristal ina radiada, moreno-
violácea, desprende vapores de iodo y , como éste , t i f ie la piel . Sólo a l 
exLerior en u n g ü e n t o s ( 1 : 10-20), en los exantemas c u t á n e o s crónicos . 

j ) Ácido iánico iodado, iannimm joda lum, sólo en s o l u c i ó n : liquor 
j o d i o - tannkus (iodo, 5 decigramos; ác ido t án ico , 2 ,5 gramos; agua 
destilada, 5 gramos; alcohol, 2 ; d i s u é l v a s e ; Hager) y t in tu ra iodo-táni­
ca ( á c i d o t án ico , 5 gramos; t i n tu r a de iodo, 2 , 5 ; agua destilada, 50; 
Boinet; ó bien t i n tu ra de iodo, 10 gramos; iodo, 5 decigramos; t i n t u r a 
de agallas, 5 gramos; v. S i g m u n d ) . L í q u i d o s amarillo-obscuros fácil­
mente miscibles con el agua, que contienen ioJo unido al ác ido tá­
nico en c o m b i n a c i ó n elemental , luego ác ido t án i co l i b r e , producto de 
paso del mismo y ác ido h i d r o - i ó d i c o . A l interior se da en dosis con­
venientes según el contenido de iodo, mejor en jarabe; al exterior, por 
lo general, como a n t i p ú t r i d o y como l imi tan te de las secreciones exce­
sivas, puro ó d i lu ido ( 1 por 2 á 5 de agua destilada para embrocacio­
nes ( R . 9 6 ) en los s a b a ñ o n e s , afecciones de la p i e l , parasitarias ó 
impetiginosas; para el t ratamiento de las heridas, para inyecciones y 
fomentos en los procesos ulcerosos y para colutorios en el flujo salival 
por el mercurio ,• excoriaciones y ulceraciones del cuello, etc., etc. 

1 1 . Iodo comhinado con bases alcalinas. — L o s ioduros alcalinos, 
administrados á dosis t e r apéu t i ca s , desarrollan casi al mismo tiempo 
sus acciones generales propias, sin que desaparezcan las propiedades 
cáus t i ca s y otras desagradables consecuencias. Son oficinales según las 
Farmacopeas a u s t r í a c a y alemana: 

a) lodaro de pe (asió, kal ium jodatur/i, jodidioin potassü, kali hidro-
jodicum.—Cristales cúbicos , incoloros, inalterables á la luz, solubles 
f ác i lmen te en alcohol, mucho en agua. 

h) lodaro de sodio, na t r ium jodatm/i , nafrum hydrojodicum, jodidum 
sorfae,—Polvo blanco cr is ta l ino, que se humedece al aire y se disuelve 
m u y f ác i lmen te en agua y en alcohol. Ambas sales deben estar libres 
de ác ido ca rbón ico y de ác ido iód ico , y de cloro no deben contener n i 
vestigios -

Se obtienen en las fábr icas saturando con iodo las correspondientes 
bases alcalinas (lejía de potasa y de sosa); el iodo se disuelve en el 
l í q u i d o alcalino, donde se forman los respectivos ioduros ( ioduro de 
potasio y de sodio) con cierta cantidad de iodato ( iodato de potasio y 
de sodio) . Para cambiar este ú l t i m o en ioduro se evapora la so luc ión 
hasta la sequedad, y el residuo mezclado con el c a r b ó n se calienta 
hasta la fusión, de modo que, por la acción del calor, todos los iodatos 
alcalinos se reducen á ioduros; por ú l t i m o , lavada la masa cristalina 
y neutralizada con H J, se evapora hasta su cr is ta l ización. 

E l ioduro de potasio ( K J) es inalterable á la luz, tiene u n sabor m u y 
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.«alado y se disuelve en 0,75 partes de agua y en 15 de alcohol (F . A L ) . 
L a so luc ión acuosa concentrada puede disolver cantidades aun mayores 
de iodo (en la re lación de 1 de K J : 2 J), y forma de esta suerte un lí­
quido negruzco con fuerte olor á iodo; se separa por el agua la mi tad del 
iodo y queda una solución de bi ioduro de potasio, kalium bijodalum. 

E l ioduro de sodio (Na J ) se disuelve, s egún la Farmacopea alema­
na, en 0,9 partes de agua y en 8 partes de alcohol; se descompone algo 
m á s f ác i lmen te que el precedente, por cuya razón éste se pone amari­
l lo en contacto del aire, mucho m á s pronto á causa del iodo que deja en 
l ibertad. 

Mucho m á s rara vez, y sólo en casos especiales, se usa el ioduro de 
amonio. Como ensayo, se introdujeron t a m b i é n en T e r a p é u t i c a las com • 
binaciones del iodo con las tierras alcalinas. 

Ioduro de amonio (N H i J), ammonium jodatum, ammonium hydrojo-
dicum. — Es un polvo blanco, cristalino, inodoro, soluble á la luz, y se 
descompone con suma facilidad, dejando libres iodo y amoniaco á con­
secuencia de lo cua l se t i ñ e pronto en amari l lo y da una reacc ión dé­
bi lmente ác ida , soluble en agua, á partes iguales, y en alcohol en 8 ó 9. 

Ioduro de l i t ina ( L i J ) , IHMum jodafum. — Es un polvo cristal ino, 
f ác i lmen te soluble en agua y alcohol, y resulta de 94,75 partes en peso 
de J y 5,25 de L (véase pág . 121). 

Ioduro de calcio (Ca2 J), calcium jodafum, — Es un polvo higros­
cópico, blanco,pero que se t i ñ e de amar i l lo en seguida, cristalino, de 
sabor áspero amargo, f ác i lmen te soluble en agua y alcohol. 

E l ioduro de potasio y el de sodio ejercen las acciones generales 
propias del iodo, sin las propiedades cáus t i ca s y sin los desó rdenes 
que siguen á su absorc ión . Ambas sales tienen un sabor decidida­
mente salado, y producen, introducidas en la boca, mayor aflujo de 
saliva, as í como cierto cosquilleo en la garganta. E n el e s tómago tiene 
lugar u n cambio parcial , del ioduro de potasio ingerido, en ioduro de 
sodio; pero no queda de n i n g ú n modo iodo en l ibertad, n i fo rmac ión 
de ácido iodh íd r i co , porque el ioduro de potasio por el HC1 en el grado 
de concen t r ac ión en que se encuentra en el j ugo gás t r ico , no puede 
transformarse en aquellos ác idos con f o r m a c i ó n de cloruro de potasio. 
Si los ioduros alcalinos administrados al in ter ior son puros, especial­
mente libres de ácido iódico, se toleran mucho t iempo aun á dosis r e ­
lativamente fuertes. A u n después de tratamientos que duran semanas 
y meses, según las pruebas hechas por eminentes sifiliógrafos, si el 
r é g i m e n ha sido apropiado, no hay que lamentar trastornos d iges t i ­
vos, n i diarrea, n i enflaquecimiento, y rara vez se observan casos de 
intenso iodismo constitucional. Los casos referidos por los m é d i c o s 
antiguos de gran enflaquecimiento, con de sapa r i c ión de los tes t ículos 
y de las mamas, no se han confirmado de n i n g ú n modo d e s p u é s de 
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l a r g u í s i m o s tratamientos con ioduro, durante los cuales se consumie­
ron dosis imponentes de sal. 

Si el ác ido iódico se encuentra en presencia de los ác idos hidricos 
( H C 1 , H J ) , ó iodatos alcalinos se encuentran con ioditos en presencia 
de ác idos aun m á s ligeros,acuosos ( á c i d o gás t r i co y ca rbón ico ) , el iodo 
queda en l iber tad en cantidad relativamente fuerte. E l ioduro de po­
tasio i m p u r o por ác idos iódicos produce ligeros conatos de v ó m i t o y 
sensac ión de peso en el e s t ó m a g o : una mezcla de aloidos alcalinos y 
de iodatos determina, aun en p e q u e ñ a s dosis, v ó m i t o s y diarrea (Ra-
buteau, Leroy, Mia lhe y otros). Se han observado casos de intoxica­
c ión por Melsens (1867) y por H . K ó h l e r (1878) en ios animales 
cuando se i n t r o d u c í a en su e s t ó m a g o s i m u l t á n e a m e n t e ioduro de po­
tasio con clorato de potasio, porque as í queda mucho iodo en l iber tad . 
Los casos frecuentes de iodismo en los años anteriores por el uso tera­
péu t i co de ioduro de potasio, d e b e r í a n atr ibuirse á la impureza de los 
preparados por iodato de potasio, que entSnces d i f í c i lmen te fa l t a r í a . 
Se descubre f ác i lmen te su presencia disolviendo en agua, en una 
probe ta ,un poco de ioduro de potasio para examinarla, y a ñ a d i e n d o 
u n p e q u e ñ o cristal de ác ido t a r t á r i co , que, si hay ác ido iódico, se rodea 
de una zona amar i l l a de iodo l ib re disuelto (Scher ing) . 

L a absorción de los ioduros alcalinos tiene lugar por el tejido conec­
t i v o , por todas las mucosas, a s í como por las heridas, especialmente 
con granulaciones, con extraordinaria rapidez. Ya d e s p u é s de algu 
nos minutos se descubre la presencia del iodo in t roducido por una de 
estas v í a s , en c o m b i n a c i ó n alcalina, esto es, como ioduro de sodio 
(Bacharach) , en la or ina y en la saliva, pero j a m á s libre. A d e m á s , ha 
podido reconocerse la presencia del iodo d e s p u é s de la absorc ión del 
ioduro de potasio y de otros preparados de iodo en las m á s diversas 
secreciones ( d e l in tes t ino, de las v ías respiratorias y genitales, en la 
leche, en la b i l i s y en el l í q u i d o l a g r i m a l ) , en la sangre, en el h u ­
mor acuoso y en el vitreo del ojo, en diversos tejidos ( h í g a d o , bazo, 
r í ñ o n e s , p á n c r e a s , g l á n d u l a s l in fá t i cas , etc. , e t c . ) , y en formaciones 
pa to lóg icas (en los exudados p l e u r í t i c o s , en el l í qu ido sinovial por h i -
drartrosis, en el contenido de las g l á n d u l a s sebáceas , en el acné i ód i ­
co etc., etc.). 

E l iodo absorbido por el e s tómago en forma de ioduro d© potasio 
aparece d e s p u é s de ires minutos ( P u r k i n j e ) en la o r ina , y abandona el 
organismo por esta v ía casi completamente en las veinticuatro horas. 
Para la e l i m i n a c i ó n completa se ha menester, sin embargo, m á s t i em­
p o , esto es, en re lac ión con la cantidad de sal que se ha tomado, cua­
renta y cinco á ciento cincuenta horas desde la ú l t i m a dosis (Rozsa-
hegy, 1878 ) , porque el aloido absorbido, d e s p u é s de el iminado por las 
g l á n d u l a s salivares y por otros ó rganos secretores, siempre vuelve á 
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ser absorbido hasta que su e l i m i n a c i ó n no sea absolutatiiente to ta l . 
Antes de todo, el iodo aparece en la saliva (A. Eu lenburg) y se con­
serva mucho m á s t iempo que cualquier otro en este segregado. A u n 
•después de transcurridas semanas de la ú l t i m a dosis de ioduro de po­
tasio, debe encontrarse, mientras que no se presenta ya en la or i ­
na ( C l . Bernard) . 

L a fiebre dif icul ta la absorc ión del iodo en grado paralelo á su i n ­
mensidad, é imp ide t a m b i é n la e l i m i n a c i ó n por la orina (Scholze, 
Bachrach, Zweifel). E n la d i l a tac ión ventricular, el iodo no aparece en 
Ja orina sino d e s p u é s de un t iempo doble y m á s (Pentzoldt y Faber), en 
las afecciones renales, donde la e l i m i n a c i ó n del iodo por la orina, res­
pecto á la cantidad y du rac ión , es tá en re lac ión inversa á la de la sa l i ­
va; así que (después de haber tomado dos decigramos de ioduro de pota­
sio) aparece mas iodo en la saliva que en la orina, y aun el t iempo dé­
la e l i m i n a c i ó n por la saliva se prolonga extraordinariamente ( W o l f l f 
1884). 

Es notable el poder de absorc ión del tejido celular s u b c u t á n e o res­
pecto á los ioduros á lca l inos ; s in embargo, inyecciones s u b c u t á n e a s é 
intramusculares en solución medianamente concentrada despiertan 
dolor v ivo , inflamaciones y supuraciones en el punto de la inyecc ión . 
Parece que el ioduro de sodio es menos i r r i tante que el de potasio 
(Arca r i , Schadek). A u n por la grasa, son estas sales fác i lmen te absor­
bidas. Introducidas en el recto, la reacción de la orina es tan r á p i d a 
y se mantiene durante tanto t iempo, como por el uso interno (Welan -
der, 1875), y puede reconocerse el iodo hasta en el jugo gás t r ico ( Q u i n -
cke) . Más tarde, y no tan seguramente, tiene lugar el paso de los i odu­
ros á la sangre por las mucosas vaginal y vesical, aproximadamente 
dos horas d e s p u é s de haber colocado un t a p ó n impregnado en una so­
l u c i ó n al 15 por 100 de ioduro de potasio ( H a m b u r g e r ) ; m á s pronto 
se encuentra en la or ina el iodo aplicado en embrocaciones sobre el 
cuello uterino (Bre isky) . La mucosa uretral absorbe esta sal con ma­
ravillosa rapidez (Maas y Pinner) . E n el uso t e r a p é u t i c o , al interior, 
del ioduro de potasio, Welander pudo comprobar que el iodo conteni­

do en la leche de la madre se d e s c u b r í a en la or ina del n i ñ o , y hasta 
ae han visto f e n ó m e n o s de iodismo; as í t a m b i é n se ha observado el paso 
del a lógeno á las aguas placentarias y la t r a n s m i s i ó n por la madre a l 
feto d e s p u é s que se a d m i n i s t r ó á la parturiente el ioduro de potasio. 

Sin embargo, Rozsahegy no pudo comprobar la presencia del iodo 
en el sudor, n i en ciertos t ís icos con profusos sudores nocturnos, n i 
en sí mismo, que tomaba jaborandi al mismo t iempo que el iodo. Des. 
p u é s del uso del jaborandi , a d e m á s , la reacc ión del iodo en la saliva 
aparece m á s tarde y es m á s insegura. Las orinas albuminosas evi tan 
a ú n m á s la e l i m i n a c i ó n s i m u l t á n e a del iodo por la orina. 
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Como por el uso del ioduro , el iodo aparece en c o m b i n a c i ó n alca­
l ina en el l í q u i d o lagr imal , puede, según demuestran las investigacio­
nes sobre los animales, acarrear inflamaciones, ulceraciones y gangre­
na de trozos bastante grandes de la conjuntiva , cuando al mismo t iem­
po se echan sobre ella calomelanos, porque se forma ioduro de mercu­
rio , cáus t i co (F r i t sche , Rozsahegyi, Schlafke , Schaffer). 

Ins ign ficante es el poder de absorc ión para los ioduros alcalinos 
aplicados sobre la piel . D e s p u é s de u n b a ñ o de ioduro de potasio, que 
d ü r e m á s de una hora, tampoco se encuentran n i aun vestigios de iodo 
en la saliva, n i en la orina, siempre que se evite toda posibi l idad de 
absorc ión por la parte in i c i a l de la mucosa del recto y del pene 

• (Ch. Braune, 1856; Róhr ig , 1872; Fleischer, 1877, y otros). Sin embar­
go, si se usa el iodo disuelto en agua como fomento (compresas empa­
padas en una so luc ión de iodo al 2,5 por 100; Bachrach, 1879), auxi­
l iando la acc ión con vapores de agua (Bremond, 1872) ó con una finí­
sima pu lve r i zac ión (después de veinte minutos de i r r i g a c i ó n ; Rohrig , 
1872; J u h l , V a l e n t í n ) sobre i a piel , puede comprobarse, en su conse­
cuencia, la presencia de la sal en la saliva y en la orina. Pero G. Maas 
y A . Ri t t e r (1886) llegaron, ú l t i m a m e n t e , á observar que el ioduro de 
potasio bien pulverizado no se absorbe por la piel , n i aun cuando se 
la i r r i t e con el papel s ináp ico . Restos desecados de la so luc ión sobre 
la p ie l , precisamente como las sales de iodo sobre ellas diseminadas; 
sufren una gradual reabsorc ión (Roussin), que se favorece por las se­
creciones c u t á n e a s , especialmente por los ác idos grasos que en presen­
cia del aire dejan el iodo en l ibertad. 

Cuando se aplican en forma de u n g ü e n t o , la absorc ión de los iodu­
ros alcalinos depende del poder de p e n e t r a c i ó n de las grasas que cons­
t i t uyen el u n g ü e n t o . Una pomada de ioduro, preparada con lanolina, 
friccionada sobre la piel, debe dar ya, d e s p u é s de cuatro horas, una 
reacc ión evidente de iodo en la orina, y és ta parece que se conserva 
por espacio de catorce d í a s p r ó x i m a m e n t e , en tanto que el u n g ü e n t o 
preparado con vaselina da un resultado casi negativo (Bachmann). 
L a abso rc ión es mayor cuando las sales se pulverizan que cuando es t án 
disueltas en agua y mezcladas á las grasas. E n las fricciones con un ­
g ü e n t o s preparados con glicerina, la presencia del iodo en la orina se 
reconoce solamente d e s p u é s de muchos d í a s ( según Primavera, sólo al 
sexto d í a ) , d e s p u é s que ha tenido lugar la descompos ic ión de los iodu­
ros alcalinos absorbidos por los folículos c u t á n e o s y por las boquillas 
glandulares. 

D e s p u é s de u n t iempo m á s ó menos largo del uso interno de los 
ioduros alcalinos, así como t a m b i é n de otros preparados, hay ya en 
algunas personas, aun d e s p u é s de p e q u e ñ í s i m a s dosis, alteraciones de 
la piel y de las mucosas que se encuentran en contacto con el aire 
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a tmosfé r i co . Estas alteraciones son debidas á la e l i m i n a c i ó n del iodo 
l ibre que, aun cuando en cantidades p e q u e ñ í s i m a s , se separa por sus 
combinaciones propias en los tejidos en que circula . 

L o m á s pronto, por lo general, ya del cuarto al qu in to d ía , el iodo 
desarrolla su acción sobre la mucosa de la cavidad nasal y de las pro­
longaciones d é l a misma, as í como t a m b i é n de las vías respiratorias con 
s í n t o m a s caracterizados por aumento de secreción, catarro ligero (ro­
madizo iódico), con frecuencia a c o m p a ñ a d o de dolor de cabeza en la 
reg ión f ron t a l , enrojecimiento de la con jun t iva , edema palpebral» 
abundante flujo lagr imal y tos, con derrame seroso y espumoso (tos 
iód ica ) . Luego el catarro iódico aumenta de modo que la opres ión del 
pecho se a c o m p a ñ a de expec to rac ión m á s abundante y hasta de he­
moptisis (cuando hay u lcerac ión de la mucosa respiratoria); esta ú l t i ­
ma, especialmente, cuando se adminis t ran repetidamente preparados 
con iodo l ibre, que debe poner en guardia en los ind iv iduos predis­
puestos á la t isis. 

Menos notable, y no siempre, se muestra la acc ión del iodo sobre 
las mucosas bucal y fa r íngea con hiperhemia, s ensac ión de prur i to en el 
cuello y ligeros trastornos anginosos. Con frecuencia hay secreción sa­
l i v a l , y á veces considerablemente aumentada (sa l ivac ión iódica) . É s t a 
produce un sabor salado, pero j a m á s las alteraciones morbosas que 
suelen a c o m p a ñ a r al flujo salival por el mercurio determinado. 

Habi tualmente , d e s p u é s de los f enómenos mencionados, aparece la 
acción de los preparados iódieos aplicados sobre la p ie l , con m á s fre­
cuencia en forma de excrecencias (acné) y de p ú s t u l a s (acné iódico) , 
cuya e rupc ión va muchas veces a c o m p a ñ a d a de fiebre. Por el uso con­
t inuo del iodo, la afección crece en volumen y profundidad. En algu -
nos casos, especialmente cuando hay complicaciones renales, se ha ob­
servado la apa r i c ión de p ú r p u r a , á veces con flemones, y erupciones 
vesiculares y ampollas (pénügo iódico) (v. Har l ingen , 1881) con resul­
tado fatal, por ú l t i m o (Fr. Wolf , Morvis ) . Por lo general, ¡a. erupción 
iódica desaparece inmediatamente d e s p u é s de suspenderse el uso del 
medicamento. E l conservar l i m p i a la piel puede impedi r la fo rmac ión 
de las p ú s t u l a s por la desapar i c ión de sus factores, y aun puede, por 
ú l t i m o , hacerlas desaparecer (Nothnagel y R jssbach). 

L a apa r i c ión de los f enómenos ahora mencionados encuentra na­
t u r a l exp l icac ión en el hecho de que la saliva (ya por el n i t r i t o , que 
j a m á s falta, Schonbein), como el moco nasal y de la mucosa respirato* 
r ía (gracias al protoplasma de las cé lu las l in fá t i cas que al l í se encuen­
tran, JBinz), t ienen la propiedad de poner azulada, en presencia de los 
ác idos libres, la so lución de a l m i d ó n al ioduro de potasio de spués de 
dejar en l ibertad el a lógeno por el ioduro segregado en presencia del 
á c i d o ca rbón ico y del aire a tmosfér ico . De igual manera, Adamkiewicz 
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explica la formación del acné iódico por el n i t r i t o de amoniaco que se 
forma en el segregado contenido en las g l á n d u l a s sebáceas y en el de 
las mucosas, y que, cuando haya reacción alcalina, deja en l iber tad el 
a lógeno que circula en ellas como ioduro po tás ico . 

Por lo que se retíere á la e l iminac ión por los r íñones , observaciones 
hechas durante el uso t e r apéu t i co del ioduro de potasio han demostra­
do que aumenta con frecuencia el contenido de agua de la or ina; que 
cuando és ta estaba intensamente coloreada, se torna m á s pá l ida , y 
cesa, al d i s m i n u i r la reacción, la p rec ip i t ac ión de los uratos en el se­
d imento . La cantidad diaria de urea parece que no debe sufrir var ia­
c ión alguna (según las investigaciones realizadas con ioduro de potasio 
por v . Boeck), y , en caso, m á s bien d i s m i n u c i ó n ( según las investigacio­
nes de K . J. F u b i n i , 1883) que aumento. E n la i n tox i cac ión c rón ica 
por los metales, el veneno latente en el organismo, especialmente si se 
t ra ta del plomo ó mercurio combinados con la a l b ú m i n a por la acc ión 
de los ioduros que los disuelven, se e l imina con la orina (Melsens, 1879; 
G u i l l o t y otros). Anuschat (1879) y Swete (1882) confirmaron en los 
intoxicados por el plomo que sólo con el t ratamiento del ioduro de po­
tasio se e l imina por la or ina el metal retenido. 

E l fiujo menstrual aumenta decididamente con los preparados iód i -
cos. Por muchos, y m u y especialmente por los méd icos antiguos, la 
p r e sen t ac ión precoz del flujo menstrual, as í como su apa r i c ión d e s p u é s 
de suspendido, se ha observado singularmente con el uso de la t i n t u r a 
de iodo, y aun se dice que el uso prolongado de este preparado produce 
metrorragias y, por ú l t i m o , el aborto. E n cambio, la secreción láctea 
d i sminuye en seguida y m u y notablemente (Cullerier, 1847, y otros). 

D e s p u é s de 5 gramos de ioduro de potasio, S tumpf (1882) observó 
una d i s m i n u c i ó n no indiferente de la cantidad de leche en las amas 
de cría, en tanto que crecía el contenido en grasa, y el de azúcar,^ en 
cambio , parec ía d isminuido d e s p u é s de experimentar u n pasajero 
aumento. E n algunas vacas y cabras, á quienes se administraba la sal 
con la comida, para uti l izar con un fin t e r apéu t i co aquella leche iodura-
da, d i s m i n u y ó bien pronto la cantidad y e m p e o r ó la calidad. E l uso tera­
péu t i co de la leche de nodriza iodurada, parece, por lo tanto, admisible. 

La respiración, la circulación, lo mismo que las funciones del siste­
ma nervioso cerebro-espinal, no son notablemente influidas por los iodu­
ros á dosis t e r apéu t i ca s , y sólo después de u n uso m u y continuado 
aparecen ligeros f enómenos de iodismo (de que hablaremos m á s ade­
lante), especialmente si producen aumento en la frecuencia del pulso é 
insomnio. 

E n los perros, Bogolepoff (1886), d e s p u é s de la inyecc ión intrave­
nosa del ioduro de potasio (0,18), observó una d i l a t a c i ó n vascular, que 
no tiene lugar con las combinaciones de otros a lógenos , d i s m i n u c i ó n 
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coiistante de la p res ión s a n g u í n e a con aumento en la frecuencia del 
pulso, de la temperatura y de las secreciones; con dosis mayores y re­
petidas (dos veces 0,48), ace lerac ión excesiva y pa rá l i s i s ca rd íaca , que 
en su mayor parte se a t r i b u y ó al potasio. E n u n perro con el c r áneo 
trepanado, se vieron t a m b i é n dilatados en m á s del doble, de su vo lu ­
men los vasos cerebrales. 

Los resultados relativos á una copa r t i c ipac ión de los ó rganos ner­
viosos, se refieren en su mayor parte a l t iempo pasado, en que, a d e m á s 
del ioduro de potasio, se daba con frecuencia t a m b i é n iodo libre, ó bien 
solo és te en polvo y en pildoras, muchas veces en forma de t i n tu ra de 
iodo ó de soluciones de Lugo l . Cuanto m á s f ác i lmen te se d e s c o m p o n í a 
el preparado que se usaba, dejando l ibre el iodo, tanto m á s difícil era 
la e l im inac ión , sobre todo en las enfermedades renales (Ed . Ehlers, 
1889), y , por consiguiente, tanto m á s pronto se presentaba aquel c o m ­
plexo de fenómenos que se indica con el nombre de iodismo constitu­
cional, y cuando revista la forma crónica , caquexia iódica, cuya apa r i c ión 
no depende tanto del volumen de la dosis como de la d i s p o s i c i ó n del 
enfermo, y que, como creyó Rolliet (1860), cuando existe evidente id io­
sincrasia aparece en grado notable ya con p e q u e ñ a s dosis. A d e m á s , de 
los f enómenos iódicos apuntados, y que rara vez faltan, el iodismo se 
caracteriza especialmente por un estado-particular de eretismo nervio­
so, esto es, inqu ie tud , angustia, insomnio, opres ión torácica , pa lp i t a ­
ciones nerviosas'del corazón, pulso m u y acelerado (fiebre iódica de 
Lugol) , intensa cefalalgia y otras hiper y parestesias; én grados m á s 
acentuados de la afección, hay t a m b i é n desó rdenes de la inteligencia, 
d i s m i n u c i ó n de la act ividad sensorial, inseguridad en los m o v i m i e n ­
tos, andar vacilante (embriaguez iódica) y otros estados para l í t icos 
(Wallace, Rodet, D e c o n d é y otros). 

R a r í s i m a vez se observa iodismo por el uso externo del medica­
mento. 

H a y una forma aguda y otra crónica del iodinmo. En la segunda, los 
s í n t o m a s iódicos empiezan solamente d e s p u é s del uso prolongado de 
los ioduros alcalinos, creciendo con la d u r a c i ó n , mientras que en la 
pr imera comienzan con frecuencia en b r e v í s i m o tiempo por la admi­
n i s t r ac ión de las sales, y alcanzan en seguida u n grado imponente que 
depende menos de la fuerza de la dosis que de una pred i spos ic ión es­
pecial, como en los casos observados por Bresgen (1886), Fr . Hel ler 
(1887) y otros, en los cuales los f e n ó m e n o s aparecieron violentamen­
te de spués de la primera ó segunda dosis. Su du rac ión , por lo gene­
ral , es breve (cesan de spués de la s u s p e n s i ó n del remedio) . L a excesi­
va sensibilidad para el iodo desaparece en muchas personas de spués 
que han sufrido una vez el iodismo. C. K o p p (1886) observó en sifi­
l í t icos gotosos, como acción accesoria del ioduro de potasio ( d e s p u é s 
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del uso. durante cuatro d í a s , de 3 gramos), la a p a r i c i ó n de dolores 
pesados y perforantes en los miembros, que desaparecen con la sus­
p e n s i ó n del medicamento, y Malahowski (1889) observó en dos casos, 
como genuina acción iódica , fiebre (con 39o;3 á 40o,2 de e levación 
t é r m i c a ) 

Fr . W o l f f obse rvó un envenenamiento morta l por el ioduro de po­
tasio (con 2,5 gramos tomados en dos d í a s ) en una mujer de cincuen­
ta y ocho años , con nefritis crónica, cuya enfermedad es impor tante 
c o n t r a i n d i c a c i ó n para el uso t e r apéu t i co del iodo. D e s p u é s de un fuer­
te coriza iódico con exantema (abul tamiento de la cara, e r u p c i ó n de 
p á p u l a s , p ú s t u l a s y vesículas , por contenido s a n g u í n e o puru len to ) , 
aparecieron al cuarto día ú lce ras en ¡a piel , diarrea sanguinolenta, co. 
lapso al octavo d í a y muerte; no hubo vestigios de iodo en la orina. 

L a un i formidad que los ioduros, así como loa d e m á s preparados 
iódicos , presentan respecto á su acción general, conduce necesaria­
mente á la h ipó tes i s de que en el organismo se separa el iodo de estas 
combinaciones, qi^e, por su acción sobre determinados tejidos, da l u ­
gar á la apa r i c ión de aquellos f enómenos . E n q u é condiciones tiene 
lugar esta l ibe rac ión del aloido circulante y en q u é circunstancias se 
funda la esencia de acción de los preparados iódicos, es asunto so­
bre el cual no hay a r m o n í a de pareceres entre ios dist intos autores 
que de él se han ocupado (Buchhe im. Kammerer , Schonfeldt, Binz y 
otros). 

P. E h r l i c h (1885), lo mismo que Buchhe im y Sartisson (1866),. 
juzga necesaria la presencia de los ni t r i tos en el organismo, por or igi ­
narse del iodismo, porque la presencia de ác idos déb i les , aun del áci­
do carbónico , sólo se encuentra en condiciones de dejar en l ibertad el 
iodo de los ioduros. Si falta uno de los dos factores, especialmente la 
s epa rac ión de los n i t r i tos ó la acidificación, falta t a m b i é n la forma 
c ión de iodo l ibre con los f e n ó m e n o s de i r r i t a c ión que son su'conse­
cuencia. Por esta razón, E h r l i c h propone el ácido sulfanllico como an­
t ído to y profiláctico del iodismo agudo á la dosis de 4 á 6 gramos 
(con ayuda de 3 ó 4 de carbonato de sosa disuelto en agua), porque 
esta substancia tiene la propiedad de fijar tenazmente los ácidos n i ­
trosos. Rohmann y Malahowski (1889) , sin embargo, juzgan el bicar­
bonato de sosa (10 á 12 gramos en dos dosis para veint icuatro horas) 
como suficiente para combatir aquel estado. 

Binz (1869) part icipa de las observaciones de S c h ó n b e i n de que 
« n una so luc ión acuosa de ioduro de potasio, cuando hay plantas 
-acuáticas que contienen protoplasma y ác ido libre, se separa el iodo, 
porque por el protoplasma se ozoniza el ox ígeno del aire que a l l i pene­
tra . É l encon t ró que, t a m b i é n por la acción del ác ido ca rbón ico sobre 
ios ioduros alcalinos, se pone en l ibertad (con fo rmac ión de bicar-
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bonato) ác ido iódico, y de és te , en presencia del protoplasma an ima l , 
inmedia tamente iodo. Como este poder no es inherente á todos los t e j i ­
dos (masa cerebral), de algunos, sin embargo, de un modo especial 
( g l á n d u l a s l infát icas , tumores gomosos), cree Binz explicar con esta 
re lación la diferente manera de conducirse bajo la influencia del iodo, 
y en parte t a m b i é n su poder t e r apéu t i co , porque el iodo que queda 
l ibre en los tejidos imp ide la fo rmac ión y precipita la muerte de 
aquellos donde se encuentra. T a m b i é n v. Boecky See admiten la acc ión 
del iodo en los tejidos, de los cuales no todos tienen esta propiedad de 
descomponer ios ioduros alcalinos. 

Los ioduros alcalinos, cuando se introducen en el organismo, por el 
iodo que dejan en l ibertad en contacto con los tejidos, i m p i d e n las 
neoformaciones de los mismos y provocan el esfacelo y la l iquefacción, 
causan al mismo tiempo un aumento y una acelerac ión en la d i fus ión 
del agua como todos los aloidos alcalinos, y a d e m á s est imulan la ac­
t i v i d a d de los l infát icos (Schonfeldt), por lo cual los ioduros alcalinos 
pueden servir t a m b i é n para la reabsorc ión de los exudados serosos y 
de los determinados por inflamaciones en cavidades orgánicas y en el 
tejido s u b c u t á n e o , y para resolver g l á n d u l a s l infá t icas infartadas, es­
trumosas y otras hiperplasias. 

E l ioduro de sodio se parece tanto, por su modo de conducirse en 
t e r a p é u t i c a , ai ioduro de potasio, que puede usarse en los mismos 
casos; sin embargo, deber ía a t r i bu í r s e l e mayor intensidad de acción, 
porque con re lac ión al menor peso a t ó m i c o de la sosa en gual canti­
dad, posee, en c o m p a r a c i ó n con el ioduro de potasio, mayor cantidad 
de iodo (84,7 por 100 de iodo; el ioduro de potasio tiene solamente 76,5 
por 100); a d e m á s , es menos estable; as í que el iodo, en preseneia del 
aire, se pone m á s fác i lmente en l ibertad, lo cual, respecto á la act ividad 
del ioduro de potasio, es m u y importante , porque esta sal en el e s t ó ­
mago, y después de pasar á la sangre, se transforma en ioduro de sodio, 
y en esta c o m b i n a c i ó n se e l imina por la orina. 

Mamíferos á quienes se in t rodujeron en el c í rculo sangu íneo dosis 
t ó x i c a s de ioduro de sodio (7 á 8 decigramos por ki logramo de peso), 
no presentaron, excepto el v ó m i t o m á s ó menos repetido, durante 
muchas horas de trastornos, sino debi l idad, soñolencia , dispnea y la 
muerte. E n la autopsia se comprobaron exudados hemor rág icos en la 
pleura, edema de las parles inferiores del p u l m ó n , equimosis bronquia­
les, en los m ú s c u l o s costales, etc., etc.; luego a l b ú m i n a en la orina; tam­
b i é n se e n c o n t r ó inyectado el fondo del e s tómago (R. Bohra y F . Berg, 
1876). Iguales consecuencias ocasionaron lat inyecciones de iodo l ibre 
(véase págs . 151 y 152). S e g ú n investigaciones de Pellacani (1884), el 
efecto morta l , cuando se inyecta esta sal bajo la piel , sólo tiene lugar 
d e s p u é s de 2,5 gramos por ki logramo de peso, y los efectos de las dosis 
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t óx i ca s consisten en dispnea creciente, con pa rá l i s i s de los centros respi­
ratorios y espinales, preferentemente pa rá l i s i s motora. Los perros so­
portan intraperitonealmente 40 ó 50 gramos de ioduro de sodio; los co­
nejos, 2 á 4 gramos por d ía , por la v ía gás t r ica , durante muchos meses. 

E l ioduro de amonio es, entre los ioduros alcalinos, el que t iene 
mayor acción fisiológica en re lac ión al escaso peso molecular del amo­
nio y á lo fác i lmente que la sal se descompone con formación de ác ido 
i odh íd r i co y l iberac ión de iodo. Por consiguiente, produce exantema 
iódico (Duifey, 1880; Kersch, 1882) y otros f enómenos de iodismo bas­
tante m á s frecuentes de Na Jo K a J;.y en dosis t óx i ca s en los a n i m a -
las, ocasiona los s í n t o m a s carac ter í s t icos de la in tox icac ión por el amo­
nio, unidos á los del iodo (Kohler, 1877). E l ioduro de amonio es tera­
p é u t i c a m e n t e m á s activo, y preferible, para uso externo, á los ioduros 
alcalinos fijos, especialmente por la descompos ic ión y reabsorc ión de 

, los exudados, lo mismo que contra las afecciones r e u m á t i c a s . 

Tanto los ioduros de las tierras alcalinas, como los de los metales 
pesados, d e s p u é s de incorporarse al organismo se descomponen com­
pletamente. E l icduro de l i t io y el de calcio no se e l iminan , por consi­
guiente, como tales, por los ríñones. Primero empieza la e l i m i n a c i ó n 
del iodo como ioduro de sodio en la or ina; luego la de las tierras, que 
dura mucho m á s tiempo (el l i t i o 96 á 144 horas en los conejos) d e s p u é s 
de la a d m i n i s t r a c i ó n de la sal (Liebreich, Issersohn, 1877). T a m b i é n 
el ioduro de hierro, administrado al interior, sufre en el organismo una 
excis ión completa de sus componentes; el iodo se e l imina con la orina, 
donde se encuentra muy pronto de spués de su abso rc ión ; el hierro, en 
cambio, se expulsa con las heces fecales (Bernatzik, 1853), y casi pueden 
comprobarse en las heces vestigios de iodo; pero n i n g ú n aumento po­
sit ivo de hierro en la orina, siempre que se use á dosis t e r apéu t i ca s . 

E l ácido hidro-iódico, acidum hydrojodicum, acidum hydrojodatum, i n ­
troducido en T e r a p é u t i c a por Buchanan (1886) en forma de solución a l 
10 por 100 del ác ido gaseoso en el agua ( H J) , no tiene olor, de sabor 
ác ido como los d e m á s ác idos minerales; sin embargo, al aire, absorbe 
fác i lmen te oxigeno y se t i ñ e de amari l lo por el iodo que queda l ibre , 
que se disuelve en un l í q u i d o ác ido ; luego se ennegrece. No tiene una 
acción m á s i r r i t an te que el ác ido y se absorbe fác i lmente ; así que, en u n 
t iempo b rev í s imo , aparece el iodo en la saliva y en la orina. 8 i n embar­
go, parece que supera a l iodo respecto á propiedades tóx i ca s , porque 
dosis r e l a t i van ¡en t e p e q u e ñ a s {1 decigramo de H J por ki logramo de 
peso) acarrean la muerte de los m a m í f e r o s con calambres ( H . K o h ­
ler, 1878). 

Uso terapéutico. — Las enfermedades que se combaten con los iodu­
ros alcalinos, especialmente con ioduro de potasio y de sodio, al inte'-
r i o r , son las siguientes: 
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a) Enfermedades generales, especialmente : 
1 o L a sífilis en sus estados avanzados. A u n cuando las sales des­

plieguen su poder en todos los estadios de la síf i l is , y la o p i n i ó n de 
los m é d i c o s viejos de que el mercurio sea un especifico sólo para las 
formas secundarias y el iodo para las terciarias de la sífil is, aban­
donada y a , sin embargo, no puede negarse que la cura iódica en la 
gífilis p r i m a r i a , si no i n ú t i l , es superfina, en tanto que tiene un gran 
valor para combatir aquellos fenómenos que no faltan en los estados 
sucesivos, así como t a m b i é n para aumentar el poder de resistencia 
para las curas mercuriales, ó de las formas infecciosas por és tas m o ­
dificadas, especialmente en los enfermos a n é m i c o s , escrofulosos y en 
m a l estado de n u t r i c i ó n , que no pueden resistir el r é g i m e n necesario 
para el tratamiento mercurial exclusivo. De u n modo especial des­
arrolla el iodo victoriosamente su acc ión contra las afecciones s i f i l í t i ­
cas de los huesos y de las articulaciones, pr incipalmente los tofos y 
los dolores osteocopos, los t ubé rcu lo s d é l a piel j de las mucosas, t an ­
to en las ú lce ras profundas, tumores gomosos de los m ú s c u l o s , del te­
j i d o conectivo y afecciones a n á l o g a s en los t e s t í cu los , h í g a d o , pu lmo­
nes, cerebro y.en otros ó r g a n o s , en las enfermedades de la t r á q u e a y 
de los ojos ( i r i t i s , infarto y engrosamiento de la esc le ró t ica ) , como en 
las enfermedades de la piel que a c o m p a ñ a n á los p r imi t i vos estadios 
de la infección. La provechosa acción del iodo se presenta en breve 
t iempo; pero es insuficiente y debe completarse con el mercurio. No 
es raro que se den t a m b i é n los ioduros como auxiliares del mercurio 
administrado epi ó h i p o d é r m i c a m e n t e . La fiebre sifilítica cesa muchas 
veces con la cura iód ica . 

2 o E l mercurialismo crónico y el saturnismo ( p á g s . 313 y 314, t. 1); 
sin embargo, no tiene efecto alguno en las formas graves del eretismo 
y temblor mercurial ( F . Baaz, 1886). 

3 o L a escrófula, especialmente de las g l á n d u l a s l infá t icas , de los 
huesos y de las articulaciones cuando no hay fiebre, el poder diges­
t ivo y la n u t r i c i ó n no han d i sminu ido á consecuencia de supuracio­
nes prolongadas, n i e s t á n afectos los ó rganos to rác icos ; a d e m á s , el 
t ratamiento debe auxiliarse s i m u l t á n e a m e n t e mejorando la n u t r i c i ó n . 
E l uso de los ioduros alcalinos, como de los d e m á s preparados iód icos 
{calcmm jodatum, A. Male t ) , en el aceite de h í g a d o de bacalao, en la 
leche y en otros medios de n u t r i c i ó n , recomendados para la escrófu­
la , no han dado n i n g ú n favorable resultado en los t ís icos . 

L . Stopp dice haber obtenido buenos resultados en la difteria de 
los n i ñ o s , empleando a l interior el ioduro de potasio á dosis relat iva­
mente grandes: Windelschmidt lo recomienda eu dosis de 2 centigra­
mos por cada ki logramo de peso como específico contra la escarlatina 
( I l l i n g w o r t recomienda, en cambio, el ioduro de mercur io ) . E l iodo ó 
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el ioduro de potasio se alabaron , pr incipalmente por los méd icos í r a n -
eeses, contra la adiposis; sin embargo, se conocen m é t o d o s de trata­
miento mucho m á s recomendables y menos fuertes. Poco provecho 
debe esperarse del uso m e t ó d i c o de ciertas algas que contienen iodo, 
cocidas ó extractadas, etc., etc., del fucus vesciculus ( D u c h e u n e - D u -
p a r é ) y de otras especies, por las cantidades excesivamente p e q u e ñ a s 
de iodo unido á las substancias o rgán icas . 

h) Enfermedades locales: 
1. ° Escrófula , sólo contra el simple infarto por hipertrofia del te­

j i d o del t iroides, y en dosis p e q u e ñ a s ; generalmente basta el uso local 
del iodo. E n la hiperplasia coloide y globulosa, las inyecciones paren-
quimatosas de iodo j a m á s son ú t i l e s . 

2. ° Exudados en las cavidades serosas, en el peritoneo, en la 
p leura , en el pericardio, en la cavidad craneal y r a q u í d e a , en las ar­
ticulaciones y en otras cavidades o r g á n i c a s , especialmente exudados 
en la pelvis , cuya reabsorc ión se aux i l i a bastante, como para los pre­
cedentes, con la ap l icac ión s i m u l t á n e a de pomadas y soluciones ioda-
das, etc., etc. 

3. ° Aorti t is y dilataciones a n e u r i s m á t i c a s del tronco a ó r t i c o ; reco­
mendado ú l t i m a m e n t e por los médicos ingleses y americanos á fuer­
tes dosis continuadas durante mucho t iempo. 

4 o Trastornos asmáticos; á dosis crecientes ( ioduro de potasio, 20 
gramos; agua destilada, 200; dos veces al d ía una cucharada de café, 
hasta 2 cucharadas de mesa, cerca de 3 al d í a , y descender luego gra­
dualmente hasta 1,5 al d í a (Seé , 1878), pero cuando no son determi­
nados por bronco - blenorrea ( Lawrie) . 

5.o Do/ores reMwá/icos, especialmente si no subsisten de mucho 
t iempo antes y son musculares ó afecciones del periostio, de los huesos 
y de las articulaciones; el tratamiento debe siempre auxiliarse venta­
josamente por la ap l icac ión s i m u l t á n e a del iodo. 

6.° D e m a í o s f s cromcas (psoriasis, eritema polimorfo y otros) á 
fuertes dosis r á p i d a m e n t e crecientes (Greve, H a s l u n d , W i H e m i n ) . 

7.o Diversos estados nerviosos, especialmente los consecutivos á en­
fermedades sifilí t icas por exudados ó por neoplasmas en el cerebro y 
en la m é d u l a , ó bien pres ión ó d iv i s ión determinada sobre los nervios 
periféricos; ú l t i m a m e n t e , t a m b i é n en la tabes de los no sifilíticos 
(Vulp ian) , en la pará l i s i s espinal espás t ica (R, Schultz), en el angor 

pectoris (Huchard) y en la cirrosis hepá t i ca (Lancereaux). 
Dosis y modo de administración —31 ioduro de potasio, al interior, de 1 

á 5 decigramos, y hasta ¡ 1! gramo en las veinticuatro horas, una ó cua­
t ro veces a l día , hasta 5 gramos, mejor en so luc ión (dilatada con agua 
antes de tomarla y beber d e s p u é s de haberla tomado, R. 54), en p i l ­
doras, pastillas ó en pasta azucarada (para los n iños) ; en casos espe-
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cía les , á grandes dosis, hasta ¡2! gramos por d ía , pero cuidando de 
beber de spués mucha leche, que mi t iga la intolerancia que muchos 
pacientes tienen por el sabor de los ioduros alcalinos (Cazenave). 

Para uso externo, en solución acuosa para colutorios (0,5 2 :100 de 
agua), con ó sin ad ic ión de iodo, en las afecciones sifilí t icas de la boca? 
hipertrofia de las tonsilas, etc., etc.; para colir io (0.2-1 :100) en las 
afecciones escrofulosas de los ojos y en las opacidades de la córnea ; 
pulverizado para inhalaciones (0,2-0,5 :100) en las afecciones escrofu­
losas de la nariz, de la laringe y de la t r á q u e a ; para enemas (solución 1 
á 2 por 100) cuando no pueda administrarse por el es tómago , rara vez 
en inhalaciones en la nariz (ó como agua para sorber), en e l . meato 
audi t ivo , en la vagina, en el tejido conectivo s u b c u t á n e o (aun in t ra­
muscular en los glúteos) , especialmente ioduro de sodio, 1 c e n t í m e t r o 
cúb ico en solución al 30 por 100 una ó dos veces al d ía (sin u t i l i d a d 
p rác t i ca ciertamente, Schadek, 1886), así como t a m b i é n en el pa rén-
q u i m a de los ó rganos enfermos, y entonces m á s frecuentemente aso­
ciado al iodo; t a m b i é n en forma de compresas y tapones (2-10:100) 
para la resolución de tumores glandulares, soluciones y reabsorc ión de 
exudados antiguos; en forma de pomadas con manteca de cerdo 
(2-5 :10 de manteca), ó bien con lanolina (ioduro de potasio muy bien 
t r i turado y manteca de cerdo, Sá 2 partes; lanolina, 100; sin embar­
go, no con vaselina, como en el unguentum kal i j jodati de la Farmaco­
pea alemana (hecho con 2 partes de ioduro de potasio disueltas en 
la m i t a d de su peso de agua con 16 partes de u n g ü e n t o de parafina); 
para fricciones me tód i ca s , como cura iód ica contra la sífilis secunda­
ria y terciaria (B i l l r o th , Waller) , contra las formaciones sarcomatosas 
y carcinomatosas que se desarrollan sobre u n terreno sifilítico ( E s -
marh) , así como t a m b i é n sobre puntos bien l imi tados , como disolven­
té y reabsorbente en los casos mencionados; rara vez en forma de 
cerato. 

Ioduro de sodio. — Se usa al interior y al exterior, á las mismas d o ­
sis y en las mismas formas, contra las mismas enfermedades, y , s egún 
la experiencia, hasta que produzcan el mismo resultado que el ioduro 
de potasio. 

E l ioduro de amonio se da al interior en dosis, la m i t a d m á s peque­
ñ a s , en soluciones ó pildoras (con mucilagina) en los mismos casos y a 
mencionados; s in embargo, no se tolera tan bien; al exterior se da en 
l in imen tos y u n g ü e n t o s ( a ñ a d i e n d o iodo) para fricciones en los esta­
dos r e u m á t i c o s ; y como disolvente y medio que a u x i l i a la a b s o r c i ó n , 
contra las afecciones ya apuntadas, as í como t a m b i é n en forma de f o ­
mentos secos (ap l icac ión de saquitos con una.mezcla de ioduro de po­
tasio y amoniaco) sobre las tumefacciones escrofulosas, sifilí t icas y de 
otro género ( M . Carat). 
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loduro de cal. — A l inferior se adminis t ra á la dosis de 5 centigra­
mos á 1 ó 2 decigramos por d ía , en dos ó cuatro veces, en m i x t u r a en 
la escrófula y en la tisis (v. Vivenot ) ; al exterior en pomada. 

loduro de l i t io (véase pág. 121); ioduro de plomo (véase pág . 825,1 .1) . 
Ácido hidroiódico. — Sólo al interior, de 5 á 20 gotas (0,2 á 1,0), va ­

rias veces al d í a , m u y d i la tado en agua, en los casos en que se da el 
ioduro de potasio; hasta ahora se ha usado sólo experimentalraente. 

Esponja calcinada, cario spongiae (con cerca del 0,07 á 0,25 por 100 
de iodo unido al sodio ó á la magnesia), rara vez al interior, de 2 á 5 
decigramos en polvo, pastillas y cocimiento en la escrófula y sus con­
secuencias. 

Acerca de la presencia del iodo en las aguas minerales, v é a s e l a pá­
gina 94. 

I I I . Iodo en combinaciones orgánicas. — De estas combinaciones 
sólo es oficinal el iodojormo, jodoformium, polvo de p e q u e ñ o s cristales 
con b r i l l o graso, de color amar i l lo de l i m ó n , olor parecido al azafrán y 
sabor repugnante que recuerda el del iodo; se disuelve en el alcohol, 
en los aceites grasos y e téreos , mejor en el é t e r y casi nada en el agua. 

Esta substancia (C H Js) se forma fác i lmen te cuando se a ñ a d e poco 
á poco iodo á una so luc ión caliente de un carbonato alcalino que con­
tenga alcohol. E n f r i á n d o s e , separa el iodoformo en forma de p e q u e ñ í ­
simos cristales amari l los, br i l lantes y exagonales. E n p e q u e ñ a canti­
dad, se volati l iza al aire. Con vapor de agua se volat i l iza sin alterarse. 
Calentado, se funde y descompone, desprendiendo vapores iódicos 
violáceos. Sus soluciones se obscurecen fác i lmen te en presencia de la 
luz y del aire, dejando l ibre el iodo. Soluciones destinadas al uso tera­
péu t i co deben, por consiguiente, como otros preparados, despacharse 
en vasos que no dejen paso á la luz. Parece que en el comercio se en­
cuentra con frecuencia iodoformo i m p u r o (basta el 5 por 100), y á este 
hecho cree Bouma que deben atr ibuirse los casos, tan frecuentes, de 
iodoformismo. E l iodoformo puro debe disolverse en é ter privado de 
ác idos , sin colorearse en seguida (combinaciones f ác i lmen te alterables 
en presencia del iodo) en rosa (Neuss, 1888). 

L a act ividad t e r a p é u t i c a del iodoformo se funda en el hecho de 
su gran contenido en iodo (96,7 por 100), que queda l ibre poco á poco 
en los puntos de ap l i cac ión de lá substancia, que se disuelve y des­
compone. Su acc ión fisiológica, debe, necesariamente, corresponder á 
una prolongada acc ión iód ica . E l iodoformo que no se disuelve en el 
suero de la sangre m á s que en e! agua (Zeller), no puede llegar inalte­
rado al torrente circulatorio. N i la o r i n a , n i el sudor, n i otros segrega­
dos, y mucho menos la sangre, dejan d i s t ingu i r el olor del iodoformo 
cuando se ha in t roducido en el organismo por vía in te rna ó externa, 
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pero con la debida regularidad (Lus tgar ten , Hogyes y otros). Sin em­
bargo, las condiciones que hacen posible la descompos ic ión del iodo-
formo en el organismo vivo, no son siempre las mismas. 

Lo mismo que Binz (1878), Hogyes e n c o n t r ó (1879) que las grasas 
son , especialmente , quienes determinan la solución del iodoformo en 
e l organismo y la apa r i c ión de sus efectos, por el hecho de que dejan 
en l ibertad el a lógeno en presencia del ox ígeno , como en cualquier so­
luc ión oleosa de iodoformo, porque abandona el aceite. Sin embargo, 
t a m b i é n el protoplasma vivo de las cé lu las y de los tejidos (Binz), es­
pecialmente la sangre, puede determinar la sepa rac ión del iodo. Mez­
clando iodoformo y sangre, los granulos de a l m i d ó n que se a ñ a d a n , se 
t i ñ e n ( v e r o s í m i l m e n t e por la acción oxidante de la oxihemoglobina), 
en azul, cuya coloración, sin embargo, palidece bien pronto, porque la 
a l b ú m i n a , por medio de sus bases alcalinas, se une al iodo que ha que­
dado en l ibertad (Behring, 1882). Cuando hay procesos de put refacc ión 
en el organismo, tanto por los fermentos que los determinan y por las 
p t o m a í n a s , como por los agentes oxidantes que al l í sé desarrollan, se 
ejerce una influencia sobre el iodoformo, descomponiendo el que se 
pone en contacto con ellos. 

E n presencia de los jugos orgánicos da reacc ión alcalina (adminis­
trado a l inter ior por los álcal is libres que en el intestino se encuentran), 
el iodo que se separa del iodoformo se une en seguida y se transforma 
en ioduro, menos una cantidad, relativamente p e q u e ñ a , de iodato, 
cuyas combinaciones pasan inmediatamente á la sangre y se e l iminan 
con la secreción ur inar ia . Por la circunstancia de que la sepa rac ión del 
iodo del iodoformo tiene lugar lentamente t a m b i é n , la e l i m i n a c i ó n de 
a q u é l por la orina dura muchos d í a s d e s p u é s de la absorc ión de una 
sola dosis tomada a l inter ior (Moleschott, Zeller y otros). 

E l iodoformo, administrado al in ter ior á dosis t e r apéu t i ca s , produ­
ce eructos, alguna vez cefalalgia; por el uso prolongado, olor desagrada­
ble del a l iento , falta de apeti to, no rara vez palpitaciones c a r d í a c a s 
(Landsberg), y aun acné iódico. Con dosis mayores hay malestar, dolor 
ep igás t r ico y deposiciones abundantes, con las cuales se e l imina la 
mayor parte del iodoformo ingerido. Temporalmente, personas enfer­
mas soportan 6 gramos al d í a sin presentar f enómenos de i n tox i cac ión , 
en tanto que éstos pueden aparecer por e l uso continuo de 1 gramo 
diar io (Kowalski ) . 

O b e r l á n d e r (1878) refirió dos casos de enfermos en que aparecieron 
los s í n t o m a s del envenenamiento: en uno, d e s p u é s del uso de 42 gra­
mos en ochenta d ías ; en el otro, al segundo día por el uso de 5 gramos, 
y las manifestaciones se pa rec ían , absolutamente, á las que se p rodu­
cen por la i n t r o d u c c i ó n del iodoformo en las cavidades de las heridas. 
Ambos se restablecieron completamente al cabo de ocho ó diez d í a s . 
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E n los animales (perros y gatos), e! iodoformo usado al inter ior 6 
s u b c u t á n e a m e n t e , produce f e n ó m e n o s narcót icos como en las experien­
cias con ioduro de sodio. Con dosis t ó x i c a s , se produce la muerte con 
f e n ó m e n o s comatosos, pará l i s i s general y notable descenso de la tem­
peratura. E n la autopsia se encuentra degenerac ión grasa aguda del 
corazón, de ios acinis del h í g a d o y del epitelio renal. E n los conejos 
no hay acc ión n a r c ó t i c a ; mueren muy pronto, sin s í n t o m a s notables, 
por i n tox i cac ión aguda en las primeras veinticuatro horas, ó bien des­
p u é s de d ías y semanas c r ó n i c a m e n t e , aumentando siempre el maras­
mo (Binz y Moller , 1877; Falkson, 1882), L a dosis tóx ica en dos ó tres 
d í a s para conejos grandes, es de 2 a 2,75; para los perros, es de cerca 
de 5 decigramos por ki logramo de peso, administrados al interior ó en 
inyecc ión intraperi toneal (Kummo, 1883). 

Sobre las mucosas, heridas ó ulceraciones, el iodoformo no produce 
notables f e n ó m e n o s de i r r i t ac ión n i sensaciones dolorosas; al cont ra ­
rio, calma su sensibil idad, morbosamente aumentada. E l poder anes­
tésico del iodoformo se considera por Binz como una consecuencia 
de la acción paralizante del iodo que se separa, sobre los cilindro-ejes 
de los nervios que se encuentran al descubierto en las heridas. 

Insuflado en la laringe el iodoformo, da m u y poca ó ninguna tos. 
Sobre la mucosa nasal queda durante d ías casi inalterado (B. F r á n k e l ) . 
Respirado en el estado de vapor, no produce fenómenos i r r i ta t ivos en 
los animales, sino narcosis (Righ in i , 1862). E l iodoformo, puesto (en 
forma de candelillas de gelatina) en la uretra y en la vejiga, calma l a 
sensibil idad morbosamente exagerada é imp ide al mismo tiempo l a 
f e r m e n t a c i ó n y la pu t re facc ión de la orina (Hofmokl ) . 

Inyectado en el tejido conectivo s u b c u t á n e o (de 0,3 á 0,75), el pre­
parado, disuelto en glicerina, da poco olor; pero d e s p u é s de algunas 
d ías se encuentra un endurecimiento en el si t io de la p u n c i ó n , m i e n ­
tras que inyecciones de soluciones oleosas (5 por 100) dejan sólo u n 
infar to erisipelatoso de la piel que desaparece m u y pronto. Y a dos 
horas d e s p u é s se encuentra iodo en las orinas (Tomann, 1882). E n los 
animales se formaron abscesos sólo d e s p u é s de fuertes dosis y se e n ­
con t ró iodo inalterado en el pus. 

Apl icado sobre la piel , el iodoformo permanece indiferente; s in 
embargo, cuando se fricciona sobre ella, se absorbe alguna cantidad. 
Los méd icos que manejan mucho el iodoformo ó sus preparados, 
sufren con frecuencia eczemas pruriginosos en las manos y aun en 
otras partes del cuerpo (Wiederho ld , Krovet ) . Como causa ocasional, 
debe admit i rse una idiosincrasia ( F ü r s t , I s r ae l ) y no el rascarse 
(F. Geyer). 

Sobre superficies heridas se observa una sensac ión pasajera de 
ligero escozor cuando se esparce sobre ellas iodoformo. Forma una 
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cubier ta protectora para los tejidos 8ub3'acentes é impide la supura­
c ión y la acción destructora del pus. 

Como Binz (1887) deduce de sus estudios sobre el mesenterio de 
la rana por medio del iodo que queda poco á poco en l ibertad del 
iodoformo y penetra en los vasos como vapor (de aná logo modo que 
el ác ido salicilico, el fenol, la qu in ina y el aceite de eucaliptus), se 
i m p i d e ó a t e n ú a la emig rac ión generalmente activa de ¡as cé lu las 
blancas de la sangre á t r avés de las paredes vasculares, á consecuencia 
de su acción paralizante sobre el protoplasma, sin ejercer sobre ei 
volumen del vaso notable influencia, en tanto que es l imi t ado el des­
prendimiento del iodo. De esto depende el efecto desecante ( K o n i g , 
1887) del iodoformo, especialmente aplicado á las heridas recientes. 

A u n cuando el iodoformo no posea una actividad directamente 
parasiticida, como el sublimado, el cloro, el iodo, el bromo, el ác ido 
fénico y machos otros, y sólo deba considerarse como u n antiséptico 
indirecto, aparece positivamente de gran valor para el t ratamiento de 
las heridas. Sobre el punto de ap l i cac ión , d e s c o m p o n i é n d o s e el iodo-
formo y dejando el iodo en l ibertad, no sólo destruyen por sí y por 
sus combinaciones las p t o m a í n a s que pueden dar lugar á la supura­
ción, aun sin el concurso de las bacterias (Schenerlein), y se suspende 
la propiedad piogenét ica , sino que ejerce una acción de le té rea sobre 
los microrgani&mos que al l í se presentan ó que all í penetran; y en 
mayor grado todav ía , cuanto mejores son las condiciones para la des­
compos ic ión del iodoformo (Kronacher , M Schnirer, Sattler, 1887; 
Behr ing, M . Freier, A . Neisser, 1888, y otros). Para mayor seguridad 
respecto á la antisepsis, se acostumbra ahora á desinfectar las heridas 
antes de espolvorearlas con iodoformo, a u x i l i á n d o s e de medios direc­
tamente an t i s ép t i cos , i r r i gándo l a s por lo general con soluciones m u y 
dilatadas de sublimado ó de ác ido fénico. Las heridas tratadas con 
soluciones de sublimado y cubiertas con iodoformo, curan general­
mente sin reacc ión y sin fiebre ( L . Frey, 1887, y otros). 

Chr. H e y n y T . Rovsing (1887) , f u n d á n d o s e en investigaciones 
personales, han negado ai iodoformo toda v i r t u d a n t i s é p t i c a , porque 
tanto el puro como sus soluciones oleosas, e té reas ó en gelat ina, dis­
minuyen mu}'- poco las propiedades vitales y reproductoras de ciertas 
especies de micrococos, como el stafilococo piógeno áureo y el bacilo sutil, 
que, por ejemplo, el pr imero se conserva vivo por lo menos un mes; y 
usando pinceles, etc., etc., que no se hayan conservado l i m p í s i m o s 
pueden transportarse g é r m e n e s pa tógenos sobre las heridas. 

Sin embargo, estas experiencias de laboratorio no pueden, por lo 
general, servir de regla sobre el modo de conducirse en el organismo 
v ivo . G. D . Ruyter (1887) , lo mismo que Behr ing (1888), llegaron 
por sus investigaciones al resultado de que los cocos del pus pueden 
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quedar m u y capace? de desarrollo en presencia del iodoformo, m i e n ­
tras que las p t o m a í n a s (cadaverina) producen una e x c i s i ó n ta l , que se, 
destruye su propiedad de causar supuraciones aun sin la i n t e r v e n c i ó n 
de los microrganismos. 

E l pr imero e n c o n t r ó que el iodoformo, j u n t o á una gran cantidad; 
de pus, imp ide el olor de la put refacc ión , y que vacunaciones con aquel 
pus iodoformado no produjeron resultado, lo mismo que las con pto­
m a í n a s iodoformadas ó al iodoformo, mientras que la v a c u n a c i ó n con 
cantidades iguales de pus, á que no se hubo a ñ a d i d o iodoformo, acá-; 
r reó la muerte del animal . K a r l i n s k i (1889) t a m b i é n conf i rmó que los 
mencionados microrganismos pueden permanecer en prolongado con­
tacto con iodoformo t i n d i s m i n u i r su capacidad v i t a l ; sin embargo^ 
pudo en el organismo vivo impedir el desarrollo de las bacterias de la 
pu t r e f acc ión y obrar m u y a n t i s é p t i c a m e n t e sobre todo a q u é l . 

. Según las investigaciones de Kronacher (1887) , tampoco el stafi-
lococo erisipelatoso y bacilo anthracis sufren respecto á su desarro­
l lo y á la t r a n s m i s i ó n de sus propiedades pa tógenas por el iodofor­
m o ; en cambio, los bacilos de la lepra no pueden desarrollarse bajo su 
influencia n i aun fuera del organismo humano, y por una acc ión m á s 
prolongada del iodoformo pierden su infecciosidad. Si se espolvorea 
iodoformo sobre una her ida, y luego se cose é s t a , y d e s p u é s de tres 
d í a s se infecta de lepra, no se forma al l í una úlcera leprosa, en tanto 
que tiene lugar en otros puntos de infección sobre el mi smo animal . 

Por la circunstancia de que el iodoformo se disuelve y descompo­
ne , m u y poco á poco, al l í donde se aplica y sólo cuando el iodo que 
deja en l ibertad ejerce su acción an t i sép t ica , se explica por q u é ésta se 
obtiene mucho m á s lentamente, que no empleando el sublimado co­
rrosivo y otras substancias desinfectantes, y por q u é d e s p u é s desapa­
recen tan lentamente. 

Si se usa el iodoformo solo, d e s p u é s de algunas horas empiezan á 
l impiarse las heridas y las superficies ulceradas, desaparece el olor fé­
t ido y d isminuye la cantidad del segregado, que mejora cuali tat iva­
mente y toma un aspecto sero-mucoso. Por esto, el curso de la herida 
es m u y frecuentemente ap i r é t i co , y sólo en los primeros d ías hay t a l 
vez ñ e b r e asép t i ca por reabsorc ión (v . Mosetig y otros). E l cambio de 
vendaje empleando el iodoformo, es, por consiguiente, menos frecuen 
t e , pudiendo dejar el mismo durante mucho t iempo. 

Muchas veces basta una sola ap l icac ión , porque la substancia se 
adhiere m u y tenazmente á la superficie de las heridas. 

De u n valor especial es su uso en puntos tales del cuerpo, que no 
permi tan un vendaje bien fijo, como en heridas que comunican con el. 
conducto digestivo ó vaginal ( H . Helferich, 1882, y otros). L a apa r i c ión 
de la erisipela en las heridas, no se i m p i d e con el iodoformo, porque 
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tos g é r m e n e s ya introducidos, á duras penas p e r m a n e c e r á n inofensivos 
( L . Frey, 1887). 

Sobre superficies granulosas con mucha grasa l ibre, la so luc ión y 
. d e s c o m p o s i c i ó n del iodoformo procede bastante m á s r á p i d a m e n t e que 
sobre las heridas frescas ó en trayectos fistulosos. Investigaciones 
hechas desde este punto de vista, demostraron que el t iempo de la reac-

' c ión iódica en la orina en el pr imer caso era m u y breve (Holger), m i e n ­
tras que en los huesos t en ía lugar m u y tarde. E n las ú lce ras donde 
hay mejores condiciones para l a f o r m a c i ó n d e c é l u l a s polinucleares y g i ­
gantes, el iodoformo es tá en condiciones de imped i r la a p a r i c i ó n de se­
mejantes cé lu las , por lo cual E . Marchand explica el efecto favorable 
de él sobre las granulaciones escrofulosasy tuberculosas, que, privadas 
de su ca rác te r gigante celular y fungoso, son capaces de formar tejido 
normal . 

L a ap l icac ión del iodoformo sobre las ú lce ras sif i l í t icas, protege las 
heridas y las escoriaciones p r ó x i m a s á la infección. L a úlcera blanda 
y los bubones venéreos que llegan á s u p u r a c i ó n , curan en menos t i em­
po que con los d e m á s m é t o d o s de tratamiento (v. Sigmund, 1882; Tar -
nowski , 1883). Sin embargo, tiene una acción m u y l imi t ada Sobre el 
proceso sifilítico, y no debe esperarse hacer desaparecer en poco t i empo 
Una sifi l ide secundaria bien caracterizada por continuas inyecciones 
s u b c u t á n e a s (Mracek, 1879; J . Neumann, 1882). 

1 Por el uso interno y externo del iodoformo se encuentra en la or ina 
el iodo asociado á los á lca l i s (Na J) . Behr ing (1882) encon t ró t a m b i é n 
u n iodato, y Harnack (1882) iodo en c o m b i n a c i ó n o rgán ica , así como 
t a m b i é n otro cuerpo. Es muy variable el momento en que aparece la 
reacción del iodo por uso externo, 4 á 98; por t é r m i n o medio, ve in t iuna 

' horas (Holger, 1884). 
Moleschott (1878) encon t ró el iodo en la o r ina , d e s p u é s de quince 

minutos solamente de haber introducido en el e s t ó m a g o 2 decigramos 
de iodoformo, mucho mas tarde (veinticinco a cuarenta y ocho horas), 
cuando se usaba sobre la piel en forma de u n g ü e n t o ó de colodión. 

'Demarquay (1867) pudo demostrar la presencia del iodo en la or ina 
d e s p u é s de in t roduci r u n supositorio cíe iodoformo en el recto, y Kisch , 

c cuando esta substancia se aplicaba á la vagina ó a l cuello Uterino, 
Feh l ing (1888), habiendo esparcido iodoformo sobre la vu lva de las 
p u é r p e r a s , c o m p r o b ó la presencia del a lógeno en la orina y en la leche. 

- asi como t a m b i é n en la orina del n i ñ o . 
E n casos de in tox i cac ión ,gene ra l por el iodoformo, se l l egó , obser­

vando cuidadosamente la orina, á deducir que con ella se e l iminaba 
el iodo, no sólo como álcal i iódico, sino t a m b i é n en c o m b i n a c i ó n orgá-

- n i c a ; por ú l t i m o , casi toda la masa de iodo separado del iodoformo, 
' puede abandonar, en aquella c o m b i n a c i ó n , el organismo humano con. 



180 ALTKBANTES Y RESOLUTIVOS 

la o r i E a . Así que, mientras és ta no daba reacción alguna directa r e s ­
pecto al iodo, la demostraron, en cambio, las cenizas de ella, y se com­
p r o b ó , d e s p u é s de la muerte, una cantidad, no indiferente del todo, de 
iodo en el cerebro, en el h í g a d o y en los r íñones (Harnack) . 

De las investigaciones ins t i tu idas á este p ropós i to por F . G r ü n d -
ler (1883) sobre los hombres y sobre los animales, resulta que, en todos 
los casos en que el iodoformo no produjo una in tox icac ión general, l a 
e l i m i n a c i ó n del iodo por la orina t e n í a lugar especialmente en com­
b i n a c i ó n de ioduro alcalino y de iodato; en cambio, en Jos casos f u ­
nestos se encontraba iodo t a m b i é n en la sangre; y cuando era r á p i d o 
el curso, en la orina se hallaba sólo en c o m b i n a c i ó n orgánica . 

No es raro observar ligeros trastornos nerviosos, como cansanciOj 
malestar, cefalalgia, insomnio é inapetencia, mucha sed y frecuencia 
del pulso, generalmente fuerte (en los n iños 130 á 140al minu to) , s in 
notables f enómenos concomitantes), de spués ma l humor y debi l idad 
de la memoria, por lo general con catarro y exantemas iódicos por el 
uso externo del iodoformo. E n mayor grado de intensidad, el estado de 
in tox i cac ión se manifiesta con serios desó rdenes cerebrales, ya con los 
s í n t o m a s de una meningi t is aguda, especialmente en los n iños , ya con 
ti l cuadro t íp ico de las perturbaciones mentales (Schede). Los fenóme­
nos de in tox icac ión pueden aparecer de improviso, y con violencia tal,, 
que n i aun la suspens ión y separac ión inmediata de los restos del t ó x i ­
co pueden evitar el fatal resultado. Notable frecuencia del pulso, s in 
aumento de la temperatura en los adultos, es siempre i n d i c i o de grave 
peligro. 

Los s í n t o m a s de la in tox icac ión va r í an tanto respecto al modo de 
presentarse, como por su intensidad. Preceden ligeros desó rdenes , y 
ordinariamente, después de muchos d ías , en casos graves, repentina­
mente empiezan s í n t o m a s de gran exci tac ión ps íquica . Los enfermos, 
presas de alucinaciones sensoriales, rehusan el al imento, se inqu ie tan , 
del iran, procuran abandonar el lecho, etc., etc., especialmente de no­
che, en tanto que durante el día parecen con frecuencia como a tu rd i ­
dos ( K o n i g , Miku l i ez , 1881; Schede, Sands, M . Beck, See l igmül le r , 
W i t t e y Ried tmann, Behring, Bérger , 1882; Cutt ler , Wi l lemer , 1886; 
v. Nussbaum, 1887, y otros). E l contenido de iodo en la orina, por l o 
general, no es indiferente en semejantes casos, y puede conservarse du­
rante semanas á la misma altura, aunque pueden observarse fenóme­
nos de in tox icac ión , sin que se manifieste la presencia del iodo con la 
reacción de los álcal is iód icos (Harnack) . 

L a muerte tiene lugar por reabsorc ión , lenta en producirse, del io­
doformo, ya en pocos d ías (cuatro por lo menos), ordinariamente bas­
tante m á s tarde, d e s p u é s de ocho ó nueve d ías (Konig) , ó sólo d e s p u é á 
de ^ e & á , cuatro semanas, con f enómenos de grave debil idad card íaca y 
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^de edeaia pulmonar. Muchos casos funestos parecen ocasionados por 
pa rá l i s i s nerviosa, porque la autopsia dio un resultado completamente 
negativo respecto al cerebro y las meninges (Mikuüez , Hopel ) ; en otros 
pudo comprobarse edema cerebral, lepto-meningit is crónicn . y en los 
d ñ o n e s un aspecto parecido al de la enfermedad de Br ight . 

Como profiláctico contra la in tox icac ión , aconseja Harmick el uso 
de los alcalinos para ayudar la e l iminac ión del iodo que se separa del 
-organismo; Elischer (1886) y otros, en cambio, aconsejan, al pr inc ip io 
de la in tox icac ión , dosis abundantes de vino de Champagne, é ter y 
compresas f r ías . 

Se registran muchos casos de in tox icac ión , y de ellos no pocos con 
resultado fatal, por la apl icac ión local del iodoformo para la cura ant i ­
sép t ica de las heridas, especialmente al pr incipio de utilizarse estos mé­
todos de cura. Las cantidades que usaban eran de ordinario bastante 
considerables, y no siempre concordaban, en cambio, los efectos con la 
de substancia empleada. E n tanto que ésta asciende en algunos casos á 
50 ó 100 gramos sin que aparezcan accesos graves, ó sólo los f enómenos 
carac te r í s t i cos del iodoformismo, hubo intoxicaciones con cantidades-
mucho menores y con funesto resultado. 

Como circunstancias predisponentes á las manifestaciones de la i n ­
toxicac ión por el iodoformo, deben consignarse la edad y las enferme­
dades del aparato circulatorio y de los r íñones , porque hacen muy d i ­
fícil la e l iminac ión de las combinaciones del iodo procedentes del iodo-
formo (Mikul icz) . Á medida que se avanza en edad, crece el n ú m e r o 
de resultados fatales (F . K o n i g , 1882) Personas con fuerza ca rd íaca 
debi l i tada caen con m á s frecuencia que las d e m á s , por la acción tóx i ca 
del iodoformo. Después de estas circunstancias, aparecen e t io lógica-
mente de gran valor el volumen y calidad de la superficie absorbente 
( a c ú m u l o de sangre, contenido graso en los tejidos, granulaciones, 
p rox imidad á los grandes vasos, cavidad peritoneai, etc., etc.), así como 
t a m b i é n la circunstancia de si el iodoformo se empleó en cristales ó en 
polvo muy fino, y si se usó en fricciones, espolvoreado, ó como gasa al 
iodoformo. Entre 1.000 enfermos tratados con iodoformo en forma 
cristal ina, H ó f t m a n n no observó n i siquiera un caso de in tox icac ión 
(1882), aun cuando para una herida de arma de fuego se introdujeron 
en el p u l m ó n cerca de 50 gramos, en tanto que después , empleando el 
iodoformo finamente pulverizado, observó dos casos seguidos de muerte 
con cantidades bastante menores y con fenómenos de m a n í a aguda. 
Este iodoformo no puede separarse del lugar de ap l icac ión cuando ha 
comenzado la in tox icac ión . 

Por consiguiente, las heridas se cubren sólo con una capa de iodo-
formo, las cavidades se espolvorean sin llenarlas, y para los vendajes se 
emplea solamente gasa iodofonnada, que se cambia á largos intervalos, 
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con lo cua! es m u y rara la apa r i c ión de intoxicaciones por el iodoformo^ 
Uso terapéutico. — Kara vez se usa el iodoformo al interior, porque 

rio tiene vir tudes curativas específicas, y no presenta n inguna propie­
dad especial que lo haga preferible á los álcal is iódicos , aun en el t ra­
tamiento de las afecciones infecciosas, excepto qu izás las neuralgias 
sifil í t icas (Bockhart, 1886). Se da á la dosis de 5 centigramos á ¡ 2 ! deci­
gramos por dosis varias veces al d ía , hasta 1 gramo en las veinticuatro-
horas ( F . Austr . y A l . ) en pildoras (1), en pastillas (0,05 á 0,1 una ves 
al d í a ; Whis t le r ) , cuando quiere obrarse t e r a p é u t i c a m e n t e sobre las pa­
redes de la boca y faringe. Cuando se usa inter ior ó externamente e l 
iodoformo, debe vigilarse m u y atentamente la func ión renal. 

Inmediatamente de spués que Bouchardat (1856) in t rodujo en la 
p rác t i ca el iodoformo, muchos méd icos le ut i l izaron para uso internos, 
e n s a y á n d o l o contra diversas enfermedades bajo ia forma de polvo, 
pildoras (iodoformo, -1 gramo; extracto y polvo de raíz de regaliz, 

áa c. s. para hacer 10 pildoras, dosis de 3 á 5 al d ía) ; cápsu la s gelatinosas 
con aceite de h í g a d o de bacalao (0 ,01 :1 de aceite de h í g a d o de bacalao,,, 
Schnitlzer), y pastillas, contra la escrófula y la tuberculosis, la mala­
r ia , leucemia esplénica , diabetes (Moleschott) y molestias menstrua­
les. Derrames en cavidades serosas, tisis pulmonar crónica (como me 
dio de atenuar la tos, para rebajar la fiebre y como a n t i s é p t i c o ; Sem-
mola); ú l t i m a m e n t e (1888) contra és ta y contra la hemoptisis tam­
bién por De-Renzi, Chauvin y Jorissien; a d e m á s , contra la cefalalgia 
nerviosa, enfermedades ulcerosas dolorosas, c iá t ica y otras neuralgias,, 
asi como t a m b i é n en las convulsiones de los n iños p e q u e ñ o s (iodofor­
mo, 0,1 á 0,2; ioduro de potasio, 4; vino de Tokay, 10; tres veces al d í a , 
5 á 10 gotas; Winde l schmid t ) . 

Más notable es el valor del iodoformo para uso externo: 
1.° Para la cura de las heridas recientes que deban tenerse abier­

tas, en las cuales no puede esperarse la c icat r ización por primera inten-, 
c jón. Especialmente cuando no puede aplicarse un vendaje oclusivo," 
como en la vagina, en el recto, en la boca y en el peritoneo, en las frac­
turas complicadas de heridas no muy extensas de las partes blandas, 
ep las heridas del cráneo ó de las articulaciones, amputaciones y re­
secciones consecutivas á caries, enfermedades tuberculosas y forma-

(1) Empleo con relativa frecuencia en la clínica de mi cargo el iodo-
formo asociado al sulfato de quinina en la proporción de 4 de éste por; 
1 de aquél, en algunas afecciones crónicas del aparato respiratorio, 
sobre todo las que van acompañadas de expectoración fétida, y no me 
encuentro satisfecho del resultado obtenido, evidentemente muy infe­
rior al que los balsámicos proporcionan. En mi concepto, el iodoformo-
tiene su campo de acción en aplicaciones externas, y nada más. — Ce-; 
b r i á n . 
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cienes fungosas; a d e m á s , en los abeesos fríos y en las dilataciones de las 
g l á n d u l a s l infá t icas (contando con la posibi l idad de vendajes perma^ 
nentes); en las quemaduras de segundo y tercer grado, en las heridas 
di f tér icas , en las ú ' c e r a s p ú t r i d a s f agedémicas y gangrenosas, abscesos 
crón icos indolentes ó serpiginosos de las piernas, escoriaciones puru­
lentas y fisuras de ano, tuberculosis por lupus ulcerados, así como en 
muchas afecciones sifilí t icas, especialmente ú l ce r a s blandas y fagedé-
hicas, bubones supurados y con tendencia á la gangrena, t u b é r c u l o s 
sifilíticos y gomas de la piel y del tejido conectivo s u b c u t á n e o . 

2.° Para ayudar la resolución de inflamaciones circunscriptas de la 
piel ( forúnculos , panadizos, etc., etc.), de tumores glandulares escrofu­
losos y sifilíticos, de tumefacciones c rónicas de las articulaciones de 
las g l á n d u l a s mamarias y tiroides, de los tes t ícu los , y , en general, en 
los casos en que parece indicado el uso local del iodo. 
' 3.0 E n las enfermedades de los ojos y del ó rgano del o ído, a s í 
como en las afecciones h ipe rp l á s i ca s de la membrana del t í m p a n o 
(después de la ex t i rpac ión de pól ipos y vegetaciones granulosas), en 
la inflamació 'n crónica purulenta con s u p u r a c i ó n del meato «ud i t i vo 
externo y del oído medio, en la querati t is difusa, en los procesos ulce-
rosos y sépt icos de la córnea , especialmente en la ú l ce ra serpiginosa, 
donde tiene t a m b i é n su valor la acc ión anes tés ica del remedio en las 
heridas, y despuéb de operar sobre el bulbo ó sobre otras partes del 
ojo, en las enfermedades del saco lagr imal , ú lceras en los bordes ci l ia-
res'(no en las enfermedades de ¡a conjuntiva) , en el panas escrofuloso, 
y como medio d& modificar ventajosamente las manchas de la có rnea 
(Vossius, Alber y otros). 
, 4.0 E n las enfermedades de la mucosa bucal, f a r íngea , nasal, tra­
queal, lo mismo que en los antiguos catarros nasales, r i n i t i s escrofulo­
sa, ozefta, en ¡as afecciones c rón icas de la garganta, complicadas con 
infartos y u lcerac ión eventual, ú l ce ras tuberculosas (J. Prior y otros), 
as í como t a m b i é n por afecciones sifilí t icas de los huesos y partes i n ­
mediatas, pero sin notables ventajas en re lación con los d e m á s m é t o ­
dos de t ra tamiento (Schnitzler); a d e m á s , en las ú lce ras de la faringe 
y de la boca, como t a p ó n en forma de pasta cuando queda descubierta 
la pulpa dentaria, etc., etc. 

5 o E n las enfermedades del recto, especialmente hemorroides do-
lorosas, fisura de ano, ú lce ras , y t a m b i é n en muchas afecciones de la 
vejiga, especialmente calambres dolorosos del esf ínter vesical y c is t i t i s 
por hipertrofia de la p rós ta ta (candelillas de iodoformo). 

6.o Be gmn nti lkUd eü la práct ica ginecológica, especialmente en 
la metr i t is crónica y en la endometri t is con erosiones y ú lce ras papi ­
lares del orificio uterino, peri y parametri t is , en la ooforitis, vu lvo-va-
g in i t i s de las n i ñ a s p e q u e ñ a s , persistentes eczemas de la vulva (Kisch)_ 
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dif ter ia de és ta y de la vagina, así como t a m b i é n contra los loquio* 
p ú t r i d o s de las p u é r p e r a s (Rehfeldt). 

Contra las enfermedades mencionadas se usa el iodoformo: 
a) E n substancia como polvo, por lo general bien t r i turado (no 

porf í r izado, sino como polvo cristalino, cuando debe usarse sobre su­
perficies extensas y se teme una absorc ión demasiado r á p i d a , v. Nuss-
baum), puro ó asociado á veMculos indiferentes (una á dos partes de 
azúca r de leche, polvo de goma, l icopodio), á substancias desodo­
rantes, astringentes (ácido tán ico , alumbre, subnitrato de b i s m u ­
to, etc., etc.) ó an t i s ép t i ca s (ácido bórico, sal icí l ico, etc., R. 179). 

Antes de la ap l icac ión del iodoformo, debe hacerse una cuidadosa 
hemostasis y l impieza de la herida. Se esparce el iodoformo en una 
capa su t i l é igual en cantidad suficiente, no mayor de 5 gramos 
(C. F ü r s t , 3883), excepto en casos especiales; se cubren, por lo tanto, 
las partes con a lgodón hidrófilo, fenicado, etc., etc., y se completa e l 
vendaje. Rara vez falta la acción calmante del iodoformo. Para pu lve­
rizar las paredes de las cavidades mucosas, como la nasal, far íngea y 
traqueal, se usa un insuflador, ó bien se introduce el iodoformo con u n 
t a p ó n que le contenga ó en forma de pasta tierna (de iodoformo con 
glicerina ó con aceite de o l iva) . 

Para enmascarar el olor nauseabundo que se adhiere persistente­
mente al cuerpo y á los vestidos, sirven las habas de Tonca ( d i v i d i ­
das en 2 por cada 150 á 200 gramos de iodoformo), 0 bien la cuma-
r i n a ( p o r su pr incipio oloroso). Una parte para desodorar cerca de 
1.000 de iodoformo (v. Nussbaum), ó bien el aceite de Mienta piperi ta 
(una gota para 6 gramos, Gatscher), el mentol (5 por 100, C a n t r e l l ) , el 
aceite e téreo de eucalipto (algunas gotas sób re lo s vest idos(Tarnowsky), 
y el aceite de t rementina para desodorar las manos cuando se ensucian 
con iodoformo ( F ü r s t ) ; sin embargo, ninguna de estas substancias 
enmascara completamente el olor del iodoformo, y , por otra parte, és te 
es u n excelente medio para evitar el hedor repugnante de los neoplas­
mas que se hal lan en estado de descompos ic ión ( H o f m o k l ) . 

h) E n solución etérea ( 1 : 6 - 1 5 ) , oleosa ( 1 : 1 9 de aceite de almen­
dras, aceite iodoformado), solo ó con é ter concentrado (iodoformo, 1; 
é t e r , aceite de olivas, áa 5 á 1 0 ) , en so luc ión a lcohól ica , al cloroformo 
ó á la glicerina y alcohol (iodoformo, 2; alcohol, 4; glicerina, 12), ó fina­
mente pulverizado y con ayuda de és te ( iodoformo, 10; glicerina y 
alcohol, áá 45; ó bien, iodoformo, 1; aceite de olivas, 10; P. Bruos ) ó de 
otros escipientes ( a l b ú m i n a , gelatina de goma) en re lación de 10 á 
50 por 100 de iodoformo (iodoformo, 50; glicerina, 40; agua destilada, 
10; polvo de goma tragacanto, 5; v . Mosetig) (siempre en frasco de 
color negro), suspendido para vendajes, embrocaciones, inyecciones, 
inhalaciones y en forma de tapones. 
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Especialmente se usan las preparaciones: a) para in t roduc i r algo­
d ó n de B r u n s , impregnado en i o d o f ó r m o , en las cavidades de las he­
ridas y mucosas, sobre todo en la vaginn; hasta el cuello uterino (en los 
casos apuntados); h) para embrocaciones ( s o l u c i ó n e t é rea ) en la far in­
gi t is granulosa, angina d i f té r ica , ú lceras ( l i m p i á n d o l a s , quedan des­
p u é s cubiertas de iodofórmo que las protege), grietas, fimosis y cavida­
des de heredas (estas ú l t i m a s en so luc ión ó s u s p e n s i ó n con iodofór ­
m o ) ; c) para inyecciones intesíincdes en los abeesos fríos tuberculosos 
( s u s p e n s i ó n de Bruns, 10 por 100, de 40 á 50 y hasta 100, repetida de 
catorce en catorce d í a s , R. 104) , en cavidades por heridas, en el rec­
to (suspendido con a l b ú m i n a y agua, ó como antes se ha indicado) , 
en las afecciones articulares fungosas y en las fracturas complicadas, 
para llevar el iodofórmo que penetra á ponerse en contacto con todas 
partes; d ) para inyecciones subcutáneas, disuelto en éter ( 1 : 6 ) á 0 ,33 
al d ía , ó bien en glicerina ( 0 , 3 : 1 de gl icerina) á 0,3 ó 0.75 a! d í a ; 
mejores son las soluciones oleosas en la sífilis en el lupus ( Morel y 
Lava i l l e re ) ; bajo la piel despliega una acc ión mas duradera que la del 
ioduro de potasio^Bockhardt , 1886); e) para inyecciones intraparen-
quimafosas ( so luc ión oleosa y e t é r e a ) en los linfomas escrofulosos y 
otros neoplasmas, así como en huesos y articulaciones atacados de 
tuberculosis ( W e n d e l s t a d t ) ; / ) para inhalaciones en solución e térea ( 2 
á 5 por 100) de 10 á 30, dos veces al d í a (Schni lz ler) , ó de aceite de 
t rementina (Semmola) en e m u l s i ó n ( F r á n k e l ) ó (con el aparato de 
K ü s s n e r ) en forma de vapor de agua en la tisis t raqueal , asma ner­
vioso y tos convulsiva. 

4.o E n forma de lini/Jienios, pomadas, emplastos y colodión ( 1 : 5 -15 
de colodión elást ico al iodofó rmo, con ó sin ad ic ión de 0,1 por 100 de 
t a n i n o ) ; colodión iodoformado para cerrar heridas p e q u e ñ a s abiertas 
ó con sutura , sobre las cuales no puede aplicarse un vendaje oclusi­
vo , como en el ano, en los ó rganos genitales de la mujer y d e s p u é s 
de la t r a q u e o t o m í a ( H . Schraidt , 1888); t a m b i é n al 10 por 100 de 
fitoxilina al iodofórmo (O . Rosenthal ) , és ta sobre los eritemas por 
enfriamiento, lupus, etc., etc., para ayudar á la des t rucc ión y reab­
sorción en los casos mencionados; en forma de pomada con u n g ü e n t o 
de glicerina, vaselina ó lanolina y otras grasas, iodofórmo y manteca 
de cerdo, aá 1; lanolina, 8) para usarla sobre los ojos, la piel ó con ta­
pones de a lgodón ó de esponja, en la vagina, rara vez en forma de 
emplastos ( 1 : 4 - 8 de emplasto simple de plomo ó adhesivo) y en hojas 
gelatinosas (hoja glutinosa iodoformada) , que, sin embargo, como se 
arrugan, quedan muy pronto inservibles (C. Furst , 1883). 

5.° Como supositorios ( R . 211), candelillas y barritas calmantes y 
desinfectantes, los primeros-de gelatina (con 0 ,12 de iodo fó rmo) ó 
manteca de cacao ( 0 , 2 - 1 : 5 de aceite de cacao), para la vagina con 
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0,5 á 1, los lápices grasos (iodoformo, 4; colofonia, 0,5; cera amari l la , 3; 
aceite de o l iva , 2,5; Unna ) para fricciones, las candelillas (bujías) 
hechas con gelatina, ó con manteca de cacao, para introducirlas eü 
los trayectos fistulosos ( iodoformo, 9; manteca de cacao, 1 ; v. Mosetig, 
R. 2 2 1 ) , en la uretra (candelillas gelatinosas de 5 m i l í m e t r o s de espej 
sor, 8 c e n t í m e t r o s de long i tud con 1 gramo de iodoformo; M a n d l ) en 
la gonorrea, catarro del cuello vesical, vu lvo-vag in i t i s ( 2 á 4 ^ 6 1 centí* 
metro de espesor), en la nariz (con 0,1 á 0,5 de iodoformo) para la r i ­
n i t i s (Schni tz le r ) , en la cavidad uter ina y en la vagina (R . 221) , a s í 
como t a m b i é n en las inmediaciones de estas v ías si se desea curarlas^ 
pero conservando permeables sus aberturas. 

6.° E n forma de objetos para vendajes para el t ratamiento a n t i ­
sépt ico de las heridas. Á éstos pertenecen: : 

a ) L a gasa al iodoformo.—-Gasa c o m ú n para vendajes impregnada 
con 10, 20, 50 á 100 por 100 de iodoformo. Se deja muy en contacto 
con el iodoformo; después se separa el sobrante, de modo que queda 
adherido el 10 ó 20 por 100. Cuando se quiere que tenga mayor tanto 
por ciento, debe, pr imero, sumergirse la gasa en un l í q u i d o adherente 
(colofonia, 6 partes; alcohol, 96; aceite de r icino, 2 ) ; luego se iaipregr 
na de iodoformo y se deja secar á la sombra ( v. Huydenre ich) . Para 
la cura de las quemaduras de segundo y de tercer grado, debe usarse 
gasa desgrasada y l i m p i a , que se obtiene impregnando la gasa en una 
solución e té rea de iodoformo; y cuando se hace secar, el iodoformo 
queda adherido al tejido. Por esto, v. Mosetig recomienda este prepa­
rado como el mejor anodino y an t i s ép t i co permanente de m á s valor. 
Si la gasa al iodoformo debe servir t a m b i é n de h e m o s t á t i c o , se com­
bina el preparado con ác ido tán ico (gasa al tanino y al iodoformo de 
B i l l r o t h ) ; para cada metro de gasa se han menester 16gramos de una 
mezcla á partes iguales de ácido t án i so y de iodoformo. Como ésta, se 
usan los tapones al iodoformo Penavar-Djambi , formados incluyendo 
polvo de cascarilla (Spreu), q u é tienen acción h e m o s t á t i c a , en un trozo 
de gasa adherente al iodoformo, como h e m o s t á t i c o usual en la c l ín ica 
de B i l l r o t h Tienen t a m b i é n acción a n t i s é p t i c a , sin i r r i t a r , como el 
percloruro de hierro ( F . Sohwarz). L a gasa al iodoformo se prefiere 
muchas veces á espolvorear el iodoformo, y por su uso no se han ob­
servado hasta ahora casos de i n tox i cac ión ( v . Heydenreich, Neuber y 
otros). Se adapta de un modo especial á las heridas y á las ú lceras de 
la boca, en el recto, en la vagina y para la ap l i cac ión en cavidades 
óseas . Por lo general, estos vendajes quedan aplicados mucho t iempo 
(cinco a catorce d ías ) , y la cu rac ión se consigue con frecuencia s in 
cambiar el vendaje. 

h) Algodón al iodoformo. — Algodón impregnado en una so luc ión 
saturada de iodoformo (iodoformo, 2; éter , alcohol, glicerina, áa 10) y 
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secado en lugar caliente y obscuro, a s í como t a m b i é n tela a l iodofor-
mo, etc., etc. 

c) Torcidas al iodoformo. — Hecbas con 15 á 20 hilos de a lgodón 
de 25 c e n t í m e t r o s de long i tud é impregnadas de iodoformo como la 
gasa; se usan en vez de tiras de gasa a l iodoformo para taponar cavi­
dades beridas, porque se levantan m á s fác i lmente , sin perjudicar á las 
granulaciones (Gersuny, 1887). Los bilos se cuecen primero en una 
so luc ión al 1 por 100 de sublimado ó 5 por 100 de ácido fén ico ; luego 
se sumergen por doce horas en una so luc ión e té rea de iodoformo, ó 
bien en una mezcla de iodoformo, glicerina y alcohol; de spués se 
secan. Si han de tener t a m b i é n acc ión h e m o s t á t i c a , se espolvorean 
con ác ido tánico. Se adaptan, especialmente, para el drenaje peritoneal 
d e s p u é s de la l a p a r o t o m í a , para taponar las cavidades uterinas des­
p u é s de la enuc leac ión de los fibromas y en la endometri t is (Piskacekj 
R. Crobak, 1888). 

d) Esponja preparada y lápices de laminaria al i o d o f o r m o . — p r e ­
paran de j ándo l a s durante ocho d ías en una so luc ión e té rea ó a lcohól i ­
ca de iodoformo (Dubar , 1887 ) . 

e) Cánulas, tapones al iodoformo ( K í íoser , 1888). — Para la cura 
sucesiva de los traqueotomizados por dif teria ( l a c á n u l a - t a p ó n al iodo-
formo debe poner una barrera á la infección que sube de la t r á q u e a ) 
y tubos de drenaje de goma, con una 'capa de iodoformo (de 40 á 50 
por 100 de su peso) sobre su superficie. 

/ ) Creolina al iodoformo. — Iodoformo un ido á la creolina, 1 á 2 
por 100,—Es u n polvo obscuro, de olor ligeramente a romá t i co , soluble 
en agua con residuo de iodoformo. Se usa sólo al exterior como polvo ó 
en forma de gasa impregnada: favorece la f o rmac ión de granulaciones^ 
disminuyendo la secreción purulenta de las heridas (v. Jaksch, 1888). 

g) Iodoformo büuminado. — I o d o f o r m o impregnado de a l q u i t r á n 
en forma de cuerpo micáceo f á c i l m e n t e pulverizable, de olor l igera­
mente a r o m á t i c o ; se usa como polvo sobre las úlceras , especialmente 
para la ú lcera blanda ( J . Ehrmann , 1888). 

lodol _ El iodol ( te t raiodopirol d J4 N H ) preparado por Ciarni-
cian y Silber (1885) é introducido en la p rác t i ca (1886 ) por G. Maz-
zoni, es, en el estado de pureza, un polvo amar i l lo-c laro , finamente 
cristalino, que se t i ñ e de obscuro á la luz y carece de olor y sabor; se 
disuelve en 5.000 partes de agua, en.11 de alcohol en frío y en 4 en 
caliente, en 1 de éter y en 15 de aceites grasos. 

E n sus relaciones t e r a p é u t i c a s manifiesta notable semejanza con e} 
iodoformo. Como la acción a n t i s é p t i c a de és te , la del iodol se funda 
en la continua exc is ión de p e q u e ñ í s i m a s cantidaded de iodo en el 
punto de ap l i cac ión ; sólo que, s egún demuestran algunas investiga­
ciones, los procesos y la e l i m i n a c i ó n del iodo por los r í ñones tienen 
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lugar relativamente con mayor l en t i tud , y por esto el i ^do l se conside­
ra por muchos como menos tóxico, habida en cuenta t a m b i é n la menor 
cantidad de iodo que contiene. Los f enómenos de i n tox i cac ión en el 
hombre, como se desprende del caso comunicado por E . V . Pa l l i -
n i (1887) , son casi los mismos que por el iodoformo. Sobre mucosas 
y partes heridas produce f enómenos de i r r i t ac ión , aun m á s ligeros que 
el iodoformo. E l iodol insuflado en la faringe, cuando no llega á la 
t r á q u e a , no provoca n i sensaciones penosas, n i tos, y d e s p u é s de a l g ú n 
t iempo se expulsa con el segregado ( W . L a b l i n s k i . 1886). 

E l iodol se descompone y se absorbe por la mucosa sana y enfer­
ma de la nariz y de las vías respiratorias, lo mismo que por la mucosa 
digestiva Por la piel no se absorbe ( W . Sohaewen, 1887), y lo mismo 
por las heridas frescas y granulosas, no tan f ác i lmen te como el iodo-
formo. Parece inferior á este ú l t i m o como medicamento asépt ico para 
las heridas. Faravel i i (1886) encon t ró escasa la acción del iodol sobre 
los procesos de f e rmen tac ión y put refacción. A u n al 2 por 100, queda­
ron inalterados microrganismos patógenos; pero las heridas tratadas 
con iodol curaron r á p i d a m e n t e y con abundante fo rmac ión de g r anu ­
laciones ( H e l m u t h , 1887). Merece la preferencia, porque conserva sin 
olor los segregados de las heridas y no forma costras que se adhieren 
á la superficie de las mismas y de las ú lceras , que entorpecen ó retar­
dan la cu rac ión , reaccionan con di t icul tad y dan lugar á hemorragias, 
como hace el iodoformo. L a c o m p r o b a c ' ó n del iodo en la orina tuvo 
lugar una hora y media de spués de la ap l icac ión del iodol sobre estas 
superficies (Demme, 1887). 

Terapéuticamente se ensayó el iodol al interior á la dosis de 1 deci­
gramo dos veces a l día, en pildoras, en la escrofulosis l infá t ica (Seifert)j 
en afecciones escrofulosas y en procesos inflamatorios crónicos de los 
ó rganos respiratorios (á los n i ñ o s , de 5 decigramos á 1 V2 gramo; á 
los adultos hasta 3 gramos por día; Gervesato, 1887), contra la sífilis 
de forma terciaria ( F . J . Pick, K . Szadek, 1839), contra esta ú l t i m a 
t a m b i é n s u b c u t á n e a m e n t e , en s u s p e n s i ó n oleosa (1 : 6 de aceite de 
almendras), modo de ap l i cac ión no doloroso, pero tampoco activo 
(Neisser, 1888). 

Por lo d e m á s , al exterior, como polvo, bien porfirizado y como gasa 
al iodol 10 por 100 ( impregnando gasa esterilizada en una so luc ión 
de una parte de iodol, colofonia y g ü c e r i n a en diez partes de alcohol) 
para el t ratamiento de las heridas profundas, focos tuberculosos en 
los huesos y otras necrosis (Schwartz), para insuflaciones en la r i n i t i s 
hipertrofiante y en la atrofiante fét ida, en las ú lce ras tuberculosas 
de la laringe ( W . v. Sohaewen), en la oti t is aguda purulenta, como 
en la crónica (Purjesz, K o l l ) ; t a m b i é n la aplic ición de rellenos de gasa 
empapados en soluciones de iodol ; a d e m á s en so luc ión a lcohól ica coa 
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a d i c i ó n de glicerina (iodol, alcohol, 16; glicerina, 34; Mazzoni), y como 
iodol e té reo (solución 10 á 20 por 100) para inyecciones en trayectos 
fistulosos, y como spray en procesos ulcerosos, especialmente sifilíticos 
de las paredes de la nariz y garganta, chancros blandos y bubones 
(Seifert, 1887); t a m b i é n en fo rmado colodión (iodol, 1; co lodión elás­
t ico , 20), en forma de pomada con lanolina ó vaselina y como pasta 
iodo-glicerinica (mezclando iodol con alcohol y glicerina en forma de 
pasta viscosa), en los casos en que se aconseja el iodoformo: cera al 
iodol (iodol, paraf ína , espermaceti, aa 20; cera amari l la , 30; c a r m í n , 0,2) 
para obturar temporalmente los huecos producidos en los dientes por 
la caries (Wi l l i ams) . 

Sozoiodol. — E l sozoiodol, in t roducido por O. Lasser en 1887 en 
T e r a p é u t i c a , es una c o m b i n a c i ó n del iodo con el ác ido sozóüco (ácido 
fenolsulfónico, aseptol), hace poco empleado en Te rapéu t i ca , y m á s 
propiamente nn ácido de iodoparafenolsu l fónico , unido al potasio 
como sal d i f í c i lmen te soluble, al sodio como de m á s fácil solubi l idad. 
E l preparado r e ú n e tres de los m á s activos antiparasitarios, esto es, 
iodo (42 por 100), fenol (20 por 100) y azufre, en forma de cristales inco­
loros, con olor de lejía y sabor de sal amarga. 

Los sozoiodolatos de sodio y de potasio son m u y bien soportados 
por la piel y forman un antiparasitario de acción bastante enérgica 
para el t ratamiento de las micosis, as í como t a m b i é n un medio a n t i ­
sép t ico y l imi tan te de las secreciones (C. Stern., 1889) de las ú lceras , 
especialmente antiguas, de las piernas, en forma de polvo (5 á 10 por 
100), pomada ó pasta (con zinc, a l m i d ó n , vaselina ó lanolina como 
base, O. Lassar). Sobre las mucosas de la nariz, de la laringe y de la 
faringe, el sozoidol produce un escozor bastante vivo y aumento de se­
creción. 

M . Fritsche, lo mismo que O. Seifert (1888), lo recomendaron pa­
ra insuflaciones con una á dos partes de talco preparado en las enfer­
medades c rón icas catarrales de las indicadas mucosas, especialmente 
el primero de los dos en las que tienen tendencia á dar un segregado 
seco y adherente á las paredes; por lo tanto, en el catarro seco de la 
nariz y de la faringe, en la lar ingi t is seca, en la r in i t i s h iper t róf ica , 
alternando t a m b i é n con el zinc sozoiodólico, que tiene acción a s t r i n ­
gente m á s fuerte; en la tuberculosis la r íngea , el ú l t i m o especialmente 
(1 : 10 de talco); en d i luc ión m á s fuerte a ú n el mercurio sozoiodólico, 
masa amorfa, de color anaranjado y fuerte sabor amargo, en el ozena 
inveterado, ú lce ras tuberculosas y sép t i cas del tabique nasal. D e s p u é s 
del uso interno de los preparados de sozoiodol, Seifert y Langgaard 
dicen no haber hallado álcal is iódicos en la orina. 

Chinoiodjnum, quivtoiodino (se forma precipitando las sales de q u i ­
n ina con soluciones de i o d o ) ; y según las investigaciones hechas res-
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pecto á su valor en el t ratamiento de las heridas, es inferior al i o d o -
fonno y al iodol (A. Kohler , 1888). 

Aethylum jodatUm, aether jodatus, ioduro de etilo (C2 Hs F ) . — L í q u i d o 
incoloro, con olor de éter , de reacción neutra, no miscible con el agua. 
Soluble en alcohol, hierve á 72° y se t i ñ e á la luz en rojo, e l iminando 
iodo. Se usa rara vez al in ter ior ; por lo general , en inhalaciones, 6 á 
JO gotas por dosis varias veces al d í a en el asma para calmar inme­
diatamente los accesos ^Sée). E l iodo desdoblado en el organismo se 
e l imina por la orina. 

Aethylum jodaiam, ioduro de etileno. — Cristales incoloros que se^ 
descomponen por el calor, cediendo iodo; de gran valor an t i sép t i co , en 
a t enc ión á la gran facilidad que tiene de abandonar iodo. A dosis t ó x i ­
cas, este preparado provoca en los m a m í f e r o s calambres epi lépt icos , y 
cuando faltan, accesos de gritos y de ira (Pellacani). Es m u y poco co­
nocido en Te rapéu t i ca . 

Methylum jodatum, ioduro de metilo. — L í q u i d o incoloro, de olor 
agradable; hierve á 43° y se colorea á la luz, con descompos ic ión par­
cial d é amari l lo en rojo. Puesto sobre la pie!, obra pronto i n f l a m á n d o ­
la, y como vesicante, con ligero dolor (R. K i r k , 1885). 

Methylenum jodatum, ioduro de metileno. — L í q u i d o amari l lo; se des­
compone por el calor, dejando iodo en l ibertad. S e g ú n las investigacio­
nes hechas, causa en los animales hipnosis y anestesia. Mata á los co­
nejos á la dosis de 0,5 á 1, con calambres (Schwerin, 1884). Como él 
precedente, no se ha estudiado mucho t e r a p é u t i c a m e n t e . 

24. Preparados mercuriales. — Las substancias m á s diversas que 
contienen mercurio, introducidas por cualquier vía en el organismo, 
manifiestan casi siempre los mismos f enómenos una vez que han pe­
netrado en el torrente circulatorio. Este hecho permite deducir que se 
transforman en el organismo én un compuesto ú n i c o . Se considera 
como ta l , s egún las experiencias inst i tuidas á este p ropós i to , una 
c o m b i n a c i ó n de óx ido de mercurio con a l b ú m i n a soluble en un l íqui ­
do de a l b ú m i n a y cloruro de sodio, que, circulando con la sangre, me­
diante su acción sobre ó rganos determinados, provoca el complexo de 
alteraciones morbosas y de só rdenes funcionales, que se designan con 
el nombre de mercurialismo constitucional ó hidrargirosis. Este estado 
se produce tanto m á s pronto y es tanto m á s intenso, cuanto menores 
son las dificultades q u é se oponen á la fo rmac ión de aquella c o m b i ­
nac ión . 

M á s f á c i l m e n t e y .mucho m á s pronto si hay albuminato de óxido de 
mercurio con ciertas combinaciones del metal , especialmente con el 
bicloruro ó sublimado corrosivo ( H g CI2), f ác i lmen te soluble en agua,, 
en que se transforman t a m b i é n los d e m á s compuestos sin di f icul tad 
en presencia de los cloruros alcalinos. Por la af inidad de la sal con las 
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substancias á l b u m i n o i d e B , put de entrar con és tas inmediatamente en 
c o m b i n a c i ó n q u í m i c a , y, por esta razón , cuando se aplica en cualquier 
p a r t e , obra como enérgico alterante sobre los tejidos vivos con que se 
p o n e en contacto, y en suficiente c o n c e n t r a c i ó n como cáust ico , mien­
tras que las combinaciones o x í d u l a s del mercurio, especialmente las 
insolubles en agua, como los calomelanos (Hg2 Ch), y m á s a ú n los pre­
p a r a d o s del mercurio me tá l i co ( u n g ü e n t o g r i s ) , deben sufrir en el 
organismo ciertas transformaciones q u í m i c a s antes de hallarse en con 
diciones de formar los albuminatos como productos finales. 

Se han ins t i tu ido cuidadosas investigaciones en muchos puntos 
(Mia lhe , Mulder , Rose, Voi t , Overbeck, v . Oettingen, Eisner, Maly^ 
Eindfieisch, v. B á r e n s p r u n g , Marle, F ü r b r i n g e r y otros) para establecer 
las relaciones químico-f is iológicas que acabamos de exponer. E n p r i ­
mer logar, Miahle (1842) p lan teó la tesis de que los preparados de m e r ­
curio absorbidos por los órganos donde se aplican, se transforman e n 
hicloruro de mercurio, y que de la cantidad en que se forma depende su 
act ividad. Esta sal posee .'a propiedad de precipitar e n é r g i c a m e n t e so-
Sudones alcalinas de albúmina, y de combinarse í n t i m a m e n t e las que con­
tienen. Soluciones de a l b ú m i n a del suero, se conducen como una alen-
l ina de a l b ú m i n a de huevo (Marle, 1875). L a presencia de ácidos libres 
ó la ad ic ión de sal de cocina, en cantidad por lo menos diez veces l a 
del bicloruro de mercurio, imp ide la p rec ip i t ac ión de la s e r o - a l b ú m i n a . 

N i por medio del h i d r ó g e n o sulfurado, n i mediante otros muchos 
reactivos, pudo sustraerse el mercurio al a lbuminato de óx ido de mer­
curio, formado por la acción de loa á lcal is libres, en presenciado la sa l 
de cocina, y soluble en un exceso de l í qu ido a l b u m i n ó i d e o ; pero pudo 
sustraerse d e s p u é s de destruida la substancia orgánica . E s t á formado 
p o r 88,8 á 89,7 por 100 de a l b ú m i n a y 11,2 ó 10,3 de óxido de mer-^ 
a m o (Eisner) ; s in embargo, parecequela a l b ú m i n a forma m á s de u n a 
c o m b i n a c i ó n con el H g Ch. 

hos preparados de mercurio que m á s r á p i d a m e n t e , s e transforman 
e n sublimado, son el óx ido de mercurio y las sales aloideas ( H g Bra, 
H g J2). Se transforman en seguida en sublimado en presencia del clo­
r u r o de sodio, con formac ión de las respectivas sales de sodio. E l ó x i d o 
de mercurio ( H g O) se transforma f ác i lmen te en presencia del ác ido 
gás t r i co en H g Ch, y puede, á pesar de su poca solubil idad en el agua, 
combinarse directamente con los albuminoides y formar un a lbumi ­
nato, • > 

M á s difícil es la t r a n s f o r m a c i ó n del o x í d u l o de mercurio (Hg2 O) y 
de sus sales, lo mismo que de las correspondientes combinaciones de 
aloides, especialmente de los calomelanos (Hgá CI2) y del ioduro ama­
r i l l o de mercurio (Hg2 J2) en albuminatos H g O. E n presencia de la 
sal de cocina, és tos se transforman fác i lmen te en calomelanos; pe ro n o . 
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como con és te sucede, en sublimado, T a m b i é n . e n el e s tómago , por l a 
influencia de los ác idos que e s t án en l iber tad y de los cloruros a l ca l i ­
nos, se forman de los calomelanos apenas vestigios de sublimado. Sin 
embargo, por medio de substancias de acción reductora (azúcar , goma, 
e tcé te ra) , los calomelanos, lo mismo que las mencionadas combinacio­
nes de Hg2 O, se desdoblan con formación de H g O y e l i m i n a c i ó n de 
mercurio metá l ico . 

Importantes para Ja i n t roducc ión de los calomelanos en el organis­
mo en forma de combinaciones que dejan campo á su ac t iv idad , son 
los albuminatos alcalinos. Si se conservan durante a l g ú n t iempo á la 
temperatura del cuerpo los calomelanos con un l í q u i d o que contenga 
a l b ú m i n a , se encuentra en ésta disuelto el mercurio. M u y probable­
mente tiene lugar en este caso una separac ión de H g por la m o l é c u l a 
de cloruro de mercurio con formac ión de sublimado. Si se unen los 
calomelanos y sal de cocina, ó bien otro aloide alcalino con agua , se 
encuentra en el filtrado H g CI2, y alguna vez t a m b i é n cuando se em­
plea una p e q u e ñ a cantidad de agua en exceso, sin que sea alcalina 
la reacción del l í q u i d o , porque no hay descompos ic ión del aloide 
(R. Fleischer, 1885). 

M á s fácil y r á p i d a es la t r a n s f o r m a c i ó n del ioduro amarillo de mer­
curio, por su gran facil idad en alterarse con formac ión de iodo y e l i ­
m i n a c i ó n de H g metá l ico , como a lbuminato H g O. E\ cífralo deoxídu-
lo de mercurio, que es soluble en agua, Con e l i m i n a c i ó n de sales bási­
cas, por su notable afinidad con los cuerpos proteicos, c o m b í n a s e direc­
tamente con és tos en forma de albuminatos, lo cual explica t a m b i é n 
su notable acción cáus t ica . 

Mucho m á s difícil es la t r ans fo rmac ión del mercurio metálico en 
a lbuminato H g O. Penetrando en forma de finísima s u b d i v i s i ó n por 
los ó rganos de ap l i cac ión en el seno de los diversos tejidos, lo mismo 
que en la sangre (Oesterlen, van Hassel, Overbeck, Blomberg), se 
oxida por la influencia del oxigeno y de los aibuminoides que con­
ducen el cloruro alcalino y se transforma en la c o m b i n a c i ó n soluble. 
E l mercurio me tá l i co inyectado en la sangre en forma de e m u l s i ó n , 
pudo comprobarse en muchos casos d e s p u é s de uno á seis d ías en el 
suero de sangre desfibrinada, pero constantemente en el h í g a d o . S in 
embargo, j a m á s pudo hallarse n i aun vestigios del metal en el suero, 
t ra tando del mismo modo con e m u l s i ó n de mercurio la sangre ex t ra í ­
da del organismo ( F ü r b r i n g e r , 1880). 

E n fricciones sobre la piel , como u n g ü e n t o , el mercurio penetra en 
d iv i s ión muy fina, s egún las investigaciones de Rindfleisch, Neumann, 
F ü r b r i n g e r y otros; en los conductos secretores de las g l á n d u l a s sudo­
r í p a r a s y sebáceas , como en los bulbos pi l í feros; sin embargo, no pasa 
e l epidermis (contra la o p i n i ó n de Voi t , Overdeck, Blomberg y otros). 
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n i siquiera en forma de vapores. E n cambio, según las observaciones 
de F ü r b r i n g e r , p e q u e ñ í s i m a s esferas del metal que se aplica sobre las 
partes de la piel escoriada ó herida, pueden seguirse hasta en la red 
fibrilar del corion y en el inter ior de los capilares heridos. 

Las p e q u e ñ a s esferas de H g que penetran m á s ó menos profunda­
mente en los sacos glandulares de la piel , pierden con esto su b r i l lo y 
d i sminuyen siempre mucho de volumen, porque por la acción de las 
partes consti tut ivas de los segregados de la piel ( a l b ú m i n a , ác idos 
grasos, sal c o m ú n , etc., etc.), se transforman previamente en una sai 
mercuriosa y se hacen absorbibles. Las cé lu las que llegan á ponerse 
en contacto con este ú l t i m o , sufren la degenerac ión g r á n u l o - grasosa 
(Rindfleisch, 1870). No sin razón se considera la c o m b i n a c i ó n mercu­
rial que de este modo se forma, por su acc ión i r r i tante , como causa-
de los eritemas y eczemas que aparecen especialmente sobre pieles 
delicadas y f ác i lmen te irri tables de spués de practicar fricciones con 
u n g ü e n t o mercurial . Los u n g ü e n t o s mercuriales antiguos, preparados 
con manteca rancia, a ñ a d i é n d o l e s t rement ina (para hacer m á s fácil la 
e x t i n c i ó n del metal), contienen de ordinar io ác ido graso de Hga O, por 
lo cual ú n i c a m e n t e , s egún la o p i n i ó n de v. Barensprung y de G. C, 
Hoffmann, debe repetirse la acción mercur ia l empleando los u n g ü e n t o s . 

Más fác i lmente que á t ravés de la piel , el H g metá l i co llega al to­
rrente circulatorio por las mucosas y por las superficies de la piel he r i ­
das ó escoriadas, porque se transforma en el punto de apl icac ión en las 
combinaciones m á s convenientes para manifestar sus acciones. 

Esto se demuestra con la apa r i c ión relativamente veloz de los fe­
n ó m e n o s de acción, d e s p u é s que el H g bien subd iv id ido , introducido 
en el es tómago , ó aplicado como supositorio de u n g ü e n t o mercurial en 
el recto; con este ú l t i m o medio de ap l icac ión , el H g ha podido com­
probarse m u y pronto en la orina lo mismo que en la leche ( H a m -
burger, 1877). 

E l vapor de mercurio respirado se precipita sobre la mucosa respi­
ratoria, y el metal bien pulverizado, por el í n t i m o contacto con los se­
gregados que all í existen y por la presencia de O, se tornan absorbibles 
con fo rmac ión de ox ídu lo . Las p a r t í c u l a s de mercurio, durante este 
proceso de t r ans fo rmac ión , producen en contacto con las mucosas, cu­
biertas solamente por un ligero epitelio, v iva i r r i t ac ión . Cuando los va­
pores e s t án m u y concentrados ( s e g ú n experimentos sobre los anima­
les ) , hay hiperhemia de la mucosa traqueal y bronquial , en cuyos se­
gregados se encuentran p e q u e ñ a s esferas de Hg, en los pulmones hay 
manchas h i p e r h é m i c a s , del t a m a ñ o de una cabeza de alfiler hasta el 
de una lenteja, y que contienen p e q u e ñ a s esferas, y d e s p u é s de muchos 
d í a s llegan á la fo rmac ión de p ú s t u l a s parecidas á los t u b é r c u l o s m i ­
liares (v. Barensprung, 1856). 

B E R N A T Z I K E T O L G . — T O M O I I . ia 
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Aspirando p e q u e ñ a s cantidades de mercurio que se evaporan á la 
temperatura ordinar ia en los locales donde se encuentran esparcidas 
grandes masas del metal, pronto ó tarde, sin notables fenómenos de 
i r r i t a c i ó n local, aparecen los s í n t o m a s del mercurial ismo constitucio­
nal , con especial copar t i c ipac ión del sistema nervioso central. T a m b i é n 
las insignificantes del metal que se evaporan en las curas mercuriales 
duran t u las fricciones con u n g ü e n t o mercurial , s e g ú n la o p i n i ó n de 
muchos autores (Balassa, Kirchgasser, Kothnagel, Samuelsohn y 
otros), tienen gran importancia en la apa r i c ión de la acción consti­
tucional . F . Mül i e r (1886), lo mismo que A. R é m o n d (1888), hicieron 
la observac ión de que personas sometidas á los vaprres (en habitacio­
nes cuidadosamente cerradas, donde h a b í a tiras de gasa impregnadas 
de u n g ü e n t o mercurial , ó bien H g finamente d iv id ido sobre una gran 
superficie), d e s p u é s de estar al l í durante algunos d ías , absorbieron ta l 
cant idad de metal , que pod ía reconocerse en las heces y en ¡a orina, 
en las primeras en mayor cantidad y m á s pronto que en és ta ; lo 
mismo en los sifilíticos por la acción de p e q u e ñ a s cantidades de mer­
curio, los f enómenos de la enfermedad empezaron á decrecer pr imero 
con l en t i tud , d e s p u é s con sorprendente rapidez. 

E l mercurio introducido en el organismo se deja reconocer m á s 
pronto ó m á s tarde en la sangre y en todos los ó iganos , en las excre­
ciones y secreciones. E n mayor abundancia se encuentra en la b i l i s 
d e s p u é s de la i n t roducc ión , tanto estomacal como epi ó h i p o d é r m i c a ; 
en insignificantes cantidades en los m ú s c u l o s y en los' huesos. Se 
conserva mucho m á s t iempo en el h í g a d o ; m á s de u n año , s e g ú n 
Gorup - Besanez, 

E n un p i r r o , al cual se adminis t raron en treinta y un d í a s 2 798 
de calomelanos con los alimentos, Riederer ( 1868) encon t ró en las 
heces recogidas 77 por 100, en la orina 2 por 100, en el h í g a d o 
0,0027 por ICO, en los m ú s c u l o s , en cambio, solamente 0 00-01 H g . 
E n otro perro, que t o m ó en m á s t iempo 1,709 de calomelanos, se en­
contraron en las heces G4 por ICO; en la orina 4 por 100 de H g . Por 
muchos autoivs se cree en la apa r i c ión del mercurio metá l i co en los 
tejidos, especialmente en los huesos, de lo cual se encuentra difícil­
mente exp l i cac ión . 

L a d i m i i w d ó n del mercurio del organismo parece que tiene lugar, 
como la de los d e m á s metales, por lo general, en c o m b i n a c i ó n con u n 
al bu mi nato soluble por medio de todas las secreciones y excreciones. 
S e g ú n Overbeck (1861) y otros, el h í g a d o es el ó rgano que p r i n c i p a l ­
mente sirve para la e l i m i n a c i ó n . Constantemente, y en mayor canti­
dad, se encuentra el mercurio en las heces. Se presenta en la or ina 
d e s p u é s de la i n t r o d u c c i ó n , tanto in terna como epi ó h i p o d é r m i c a , de 
os preparados m á s diversos. As í como el mercurio se e l imina con la 

1 
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•oriDa sin a l b ú m i n n , puede deduciree que el á l b u m i n a t o H g O que se 
f o r m a en el organismo, se descompone de nuevo (Nnvn) . 

Y a d e s p u é s de la segunda inyecc ión de 0,000 de sublimado, en­
c o n t r ó Bnmberger mercurio en la orina, lo mismo que G r ü n f d d , des­
p u é s de una in37ección h i p o d é r m i c a de la sal. Ed . Welander (1886) lo 
e n c o n t r ó ya c i rco horas de spués de la a d m i n i s t r a c i ó n de dosis purgan­
tes de calomelanos y durante dieciocho d ías , continuamente, i n t rodu­
c iéndolo por el ano; io ha l ló t a m b i é n en la orina el d í a siguiente y casi 
tan pronto d e s p u é s de practicar fricciones con u n g ü e n t o mercurial , don­
de l acan t idade l iminadapor la orina a lcanzó su m á x i m u m á los catorce 
ó quince d ías , aun d e s p u é s de la ap l icac ión l imi t ada localmente (con 
u n g ü e n t o , emplasto) sobre bubones, etc., etc.; pudo descubrirse H g en 
la or ina al d í a siguiente (Rohr ig) ; en cambio, d e s p u é s de cada uno de 
estos modos de ap l icac ión , no pudo reconocerse en la saliva sino cuan­
do h a b í a intensa estomatitis, y aun entonces en p e q u e ñ a cantidad; s in 
embargo, á veces faltó del todo, aun cuando le hubiese en la orina y 
en las heces. Alsberg (18S0), as í como Becker y Kammerer (1875), com­
p r o b ó la apa r i c ión de H g en la orina d e s p u é s de pulverizar con calo­
melanos la c o r j i m t i va ocular. Contra la o p i n i ó n de í l e ry y Chevallier, 
C. G. L t h m a n n , K ü h n e , Kahler y otros, G e r h a r d í , Personne, Lewald y 
C. Binz encontraron H g en la leche de spués de practicar fricciones, a s í 
como K l n g (1870) y Welander demostraron el paso del I I , r e i las mu­
jeres que hu taban n i ñ o s ; sin embargo, el paso es inseguro y desigual 
(Firhl ing, l'SSS). Welander e n c o n t r ó el mercurio en las orinas del ü i ñ o 
de pecho, de spués de inyecciones de sublimado, y S. Jo l in (1888) en 
los ó rganos de un feto que m u r i ó inesperadamente cuando se pract i ­
caba una inyecc ión de subl imado; I l o b o b k i (1881) en'el feto y en el 
c í rcu lo fetal, operando sobre conejas p r e ñ a d a s . 

Los diferentes autores no e s t á n de acuerdo en fijar el t iempo en que 
cesa la e l i m i n a c i ó n natural y espontanea del H g incorporado, por la 
vía renal. Si huster no e n c o n t r ó en 52 aná l i s i s de orina, en n i n g ú n 
caso, H g , n i tampoco d e s p u é s del sexto mes; por lo genera!, s e g ú n las 
investigaciones de Welander, la e l i m i n a c i ó n se completa en cuatro á 
Et-is meses; rara vez dura m.ls de un año . La actividad del cambio ma­
teria! hace posible, pero de n i n g ú n modo indispensable, la e l imina­
c ión de H g por la orina (Oberlauder, 188J). L i cantidad de H g que dia­
riamente se e l imina durante el t ratamiento mercur ia l , se conserva 
dentro de m u y reducidos l ími t e s . En el punto culminante del t ra ta ­
miento puede evaluarse en 0,002 á 0,003 ei H g el iminado (Win te rn i t z ) . 
Kah le r ha encontrado hasta 0,0028 de H g en 1 l i t ro de orina. W i r t h y 
Brasse (1887) estiman que 0,004 de H g al d ía , sea el m á x i m u m de el i ­
m i n a c i ó n con que pueda contarse para tomar H ^ sin peligro. S ¿ g ú a 
Vajda y Paschkis (1880), lo mismo que s e g ú n Oberlimder, la e l i m i n a -
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ción del H g no es regular; de vez en cuando d isminuye ó aumenta, ó 
bien se in te r rumpe por completo. Welander niega la e l i m i n a c i ó n i n ­
t e r rumpida del H g por la orina, lo mismo que la que aparece de spués 
de algunos a ñ o s . 

Á pesar de la p e q u e ñ a cantidad de sublimado (0,012) in t roducido 
s u b c u t á n e a m e n t e , según O. Schmidt (1879), el H g aparece en la orina 
pr imero y en mayor cantidad que de spués de practicar fricciones con 
u n g ü e n t o mercur ia l (con 1,75 de H g ) , ó por a d m i n i s t r a c i ó n interna de 
calomelanos (0,18 al día) , que, desde este punto de vista, ocupa el lugar 
in termedio entre los dos precedentes. Sin embargo, por la cantidad de 
mercurio que se e l imina con la orina durante el t ratamiento mercurial , 
no puede hacerse d e d u c c i ó n alguna acerca de su poder curativo. 

Sintomaiologia. — Los fenómenos de la Mdrargirosis constitucional 
se observan bien claros y evidentes en los que trabajan el mercurio. 

E n los sifilíticos, los s í n t o m a s de la enfermedad se confunden m u ­
chas veces con los de la hidrargirosis, de modo que resulta aveces d i ­
fícil determinar á cuá l de las dos afecciones deben atr ibuirse algunas 
manifestaciones. S e g ú n la op in ión emi t ida hace ya mucho t iempo por 
los antimercurial istas y refutada ya, las formas de la s í f i i s terciaria 
se r ían sencillamente los s í n t o m a s del mercurial ismo constitucional. 

L a in f l amac ión de la mucosa bucal (estomatitis mercurial) y el flujo 
salival (p t ia l ismo mercurial) son, especialmente durante el uso tera­
péu t i co del mercurio, los primeros f enómenos y los que m á s pronto se 
advierten del mercurial ismo constitucional. Ordinariamente, van pre­
cedidos de p é r d i d a del apetito y de sabor me tá l i co en la boca. Las en­
cías y las d e m á s partes de la mucosa bucal aparecen enrojecidas, los 
dientes y la lengua cubiertos de una masa amari l la , y de la boca se ex­
hala u n olor desagradable (aiiento mercurial) , dependiente de la con­
t i n u a d e s c o m p o s i c i ó n de los segregados bucales. 

L a cantidad de saliva el iminada es bastante considerable; puede 
alcanzar en ciertas condiciones hasta 2 y 5 ki logramos y m á s en el 
d ía ; tanto que continuamente fluye de la boca, qui tando el sueño al en­
fermo, y acarreando perturbaciones digestivas por la parte que llega a l 
e s t ó m a g o . E n los n i ñ o s no hay tan intensa sialorrea como en los adul­
tos, y , por lo regular, es mucho menor cuanto m á s j ó v e n e s son a q u é ­
l los ; s in embargo, t a m b i é n en este concepto hay muchas diferencias. 
Cuando se t ienen cuidadosamente l impios los dientes y la mucosa 
bucal, los indicados f e n ó m e n o s son mucho menos acentuados. 

L a saliva mercur ia l , con intenso olor y reacc ión alcalina, tiene a l 
p r inc ip io un peso específico m á s alto, y al final uno m á s bajo del nor­
mal , y contiene con frecuencia mercurio, que debe aparecer como albu-
mina to (Byasson, 1872); en cambio, cuando falta la estomatitis, o r d i ­
nariamente debe faltar ( O . Schmidt , 1879). L a o p i n i ó n emi t ida por 
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algunos terapeutas de que el H g el iminado con la saliva obra como 
i r r i t a n t e sobre la mucosa bucal, y que , por vía refleja, excitando los 
nervios secretores de las g l á n d u l a s , aumenta la secreción hasta deter­
mina r sialorrea, es tá refutada por v. Mer ing (1880), que considera el 
p t ia l i smo como un fenómeno de la acc ión general por exc i t ac ión de 
los nervios secretores de las g l á n d u l a s salivares del centro y de sus 
terminaciones, porque puede darse t a m b i é n el caso de estomatitis s in 
sialorrea, ó, viceversa, és ta sin aqué l l a . Balassa y Kirchgasser y Sa-
muelsohn (1872) sostienen la o p i n i ó n de que la sialorrea mercurial se 
produce en el t ratamiento por las fricciones con mercurio, pr inc ipa l ­
mente por a sp i r ac ión de los vapores de H g . 

Con la exace rbac ión de la estomatit is mercurial , cuando no se 
vence con u n tratamiento oportuno, se h inchan m á s a ú n las encías , la 
lengua y todas las d e m á s partes de la mucosa bucal y far íngea, se en­
rojecen intensamente y se ponen bastante dolorosas. La encía , que 
-sangra fác i lmente , se desprende poco á poco de los dientes que duelen 
y se carian. Se hinchan y ponen dolorosas las g l á n d u l a s salivares y 
l infá t icas del cuello; e s t á n entorpecidas la mas t i cac ión , deg luc ión y el 
habla; de spués sobreviene un malestar general, y con frecuencia fiebre. 
Cuando la acción del mercurio no ha sido muy intensa y se tiene 
cuidadosamente l i m p i a la boca, desaparecen, en un espacio de t iempo 
relativamente breve, los f enómenos descriptos. Parece que hay tam­
b ién una hidrargirosis far íngea que preceder ía á ia estomatitis, de la 
que, por lo d e m á s , sería independiente (Schumacher, Sommer-
brodt, 1886). 

E n casos m u y malignos é inveterados, la h i n c h a z ó n de la lengua y 
de las d e m á s partes de la boca puede llegar á t a l punto, que la pr imera 
no quepa en su cavidad natural é i m p i d a de este modo la r e sp i rac ión . 
•En sus bordes se nota entonces la i m p r e s i ó n de los dientes, que, como 
en los puntos donde la mucosa forma pliegues, quedan por mucho 
t iempo depositados los segregados bucales en estado de descompos ic ión 
y restos de alimentos, que se hacen asiento de ú lce ras superficiales, 
b l anco -amar i l l en t a s , l a rdáceas , que se extienden poco á poco, confluyen 
y, por ú l t i m o , atacan al periostio de la m a n d í b u l a y determinan la ne­
crosis de la misma, con pé rd ida mayor ó menor de tejido. Si se curan 
las ú lce ras , quedan cicatrices blancas, de forma estrellada, y no es 
w o que los procesos de la m a n d í b u l a queden adheridos á la mucosa 
de las mejillas, impid iendo en mayor ó menor grado la func ión de estas 
partes. L a in f l amac ión puede difundirse t a m b i é n del esófago á la l a ­
ringe, y por h i n c h a z ó n de su mucosa provocar el peligro de asfixia. 

E n casos graves de estomatitis mercurial , come los observados en 
tiempos antiguos con bastante frecuencia, por el uso de los preparados 
de H g sin las debidas precauciones, de spués de tratamientos mercuria-
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les, en los estados caquéct icos , por falta de aseo y limpieza de la boca,, 
por su spens ión ele una e rupc ión cu tánea , etc., etc., sufren bastante la. 
n u t r i c i ó n y la formación de la sangre; d e s p u é s , cuando duran mucho 
t i e m p o , sigue ia fiebre que a c o m p a ñ a á la in f l amac ión y á la necro­
sis, asi como consecutivamente i hemorragias, diarreas pertinaces, 
puohemia, h id ropes ía , etc., etc., puede llegarse á un resaltado fatal. 

En t re los fenómenos de hidrargirosis c rónica ó aguda, no fal tan 
casi nunca los de só rdenes dei aparato digestivo. Cuando ei curso es 
m u } ' prolongado, se manifiestan con h i n c h a z ó n del epigastrio, falta 
de apetito, dispepsia, vómi tos y diarrea, alternando alguna vez con el 
e s t r e ñ i m i e n t o . D e s p u é s de haber tomado cantidades bastante conside­
rables de mercurio, por el e s tómago ó por otras mucosas, así como por 
las heridas del tejido conectivo s u b c u t á n e o ó de la piel , se hace sent i r 
la de le té rea acción del mercurio, preferentemente sobre el tramo i n ­
testinal, y realmente en forma de in f l amac ión hemor rág i co -d i f t é r i c a 
del recto, que provoca la apa r i c ión de deposiciones sanguinolentas,, 
a n á l o g a s á las d i sen té r icas , a c o m p a ñ a d a s de penoso tenesmo (véase 
p á g i n a s 67 y 68), para combatir el cual es bastante ú t i l el aceite de 
r i c ino á grandes dosis (30 gramos en tres ó cuatro horas), pero no la 
morf ina ( v. Z'emssen). 

E n el m e r c u r i a ü s m o agudo se encuentra constantemente una 
hiperhernia intensa de la mucosa gás t r ica é in tes t ina l ; en casos m á s 
graves hemorragias con erosiones y ulceraciones, especialmente del 
colon y del ciego (Rosenhach, v. Mering, H e i l b o r n ) . La colitis hemo~ 
r rág ico-d i f t é r i ca mencionada, ataca principalmente los vér t ices de los 
pliegues mucosos prominentes, lo cnal se cons ide ró por algunos autores 
como acción cáus t i ca consecutiva á la e l i m i n a c i ó n del veneno de la 
sangre (en una c o m b i n a c i ó n de H g de acción corrosiva). De una ob­
servac ión sobre un perro, dedujo Grawitz (1887) la conc lus ión deque 
la ú l ce ra no se produce por contacto con el contenido intes t inal corro­
sivo, sino de una violenta cont racc ión e s p n s m ó J i c a de la capa muscu­
lar, ocasionada por la i r r i t ac ión que se ejerce sobre el mercurio que 
pasa con la sangre que irr iga el intestino; así que cuando la hiperhemia 
es m u y intensa en la mucosa, produce la u lcerac ión d e s ú s pliegues, y , 
por consiguiente, hay focos necrót icos y localizaciones de bacterias. 

L a mayor parte del mercurio introducido por una ó por otra de 
estas v ías se expulsa con las heces, con las cuales abandonan el organis­
mo las cantidades que, introducidas en el e s tómago , no se absorbieron,, 
y las que quedan son de nuevo segregadas con la sal iva, con la b i l i s 
y con el jugo intest inal . Las heces por la acción del h id rógeno sulfu­
rado de los gases intestinales, contienen el mercurio en estado de sul­
furo. L a e l i m i n a c i ó n del mercurio por el intest ino dura semanas, aun» 
d e s p u é s que ha terminado el t ratamiento (Schuster, 1877); aun el ab-
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soi 'oido por la piel , se e l imina preferentemente con la b i l i s y con las 
heces (Hamburger , 1887). 

Cuando la a d m i n i s t r a c i ó n de caniidades pequeñas de mercurio m e ­
tá l ico dura mucho t iempo, aparecen trastornos nerviosos de naturale­
za especial por parte M cerebro y de la m é d u l a , que por muchos a u ­
tores (P icke t , Landerer, etc., etc.), se consideran como estados conse­
cutivos á la a c u m u l a c i ó n del veneno en aquellos ó rganos . General ­
mente, los desórdenes nerviosos mercuriales aparecen con el m á x i m u n de 
intensidad, y , por lo general, con otros s í n t o m a s de hidrargirosis , en 
las personas que por su oficio e s t án obligadas á permanecer durante 
d í a s enteros en un aire impregnado de polvo de mercurio ó de sus 
vapores, y constituyen en su conjunto el mercurial ismo indus t r i a l , 
que está cnracterizado por un estado especial de excitación nerviom, 
especialmente p s í q u i c a , l lamado por Pearson y Kussmaul ( I B u l ) 
eretismo mercurial, erefhismus mércurial is , y que aparece, cuando la ac­
c ión del mercurio c o n t i n ú a en las formas m á s graves de in tox icac ión» 
con el lenihlor y la caquexia mercurial. 

Sufren esta forma de i n t o x i c a c i ó n , según las experiencias real iza-
•das por Ra imondi (1885), A . Baaz (1886), M . Letul le , Wol lner (1887) 

y los d e m á s autores mencionados, especialmente las personas que es-
t á n ocupadas en la ex t racc ión del mercurio , como los obreros de 
las minas de mercurio y los fundidores, los estufistas, los deshollina­
dores; Baaz) , los doradores á fuego, los fabricantes de cápsu la s f u l ­
minantes (especialmente de mercurio fu lminante) fabricantes y pu­
lidores de espejos, t e r m ó m e t r o s , b a r ó m e t r o s , etc., etc , porque absor­
ben el metal aunque en cantidades insignificantes por las vías respi­
ratorias (en forma de vapor y de p a r t í c u l a s de po lvo) , por las partes 
descubiertas de la piel y la boca (con los a l imentos) , continuamente. 
E l grado de resistencia de estos operarios, s egún Kussmaul , va r í a 
bastante. Hombres poco l impios, en bastante ma l estado de n u t r i c i ó n , 
son atacados mucho m á s pronto por esta enfermedad, algunos sola­
mente d e s p u é s de años . 

Los f enómenos del eretismo mercurial aparecen ya con las afeccio­
nes de la boca, del e s tómago y del intest ino, ya sin p r ó d r o m o s nota­
bles. Se manifiestan con sueño in t r anqu i lo ó con insomnio , vér t igos , 
tendencia al desvanecimiento , hormigueo en las extremidades, palpi­
taciones de co razón , o p r e s i ó n , impresionabi l idad y abatimiento de 
á n i m o é i r r i t ab i l i dad p s íqu i ca tan evidente, que conduce, con breves 
remisiones, á la exp los ión de una exc i tac ión violenta. Cuando este es­
tado se a c e n t ú a m á s , ó Lien d e s p u é s de la r á p i d a absorc ión de grandes 
cantidades de H g , con frecuencia t a m b i é n inesperadamente d e s p u é s 
de u n prolongado trabajo con mercurio, t a l , que no comprometa de­
masiado la v i d a , aparece el temMor mercurial. 
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E l temblor, que se l i m i t a al pr incipio á los m ú s c u l o s de la cara y 
de las manos, pe difunde, especialmente uurante una exc i t ac ión p s í ­
quica , m u y pronto a los de la lengua (balbuceo hasta el punto de ha­
cer incomprensible al i n d i v i d u o , pselismus mercurialis) y á los bra­
zos; d e s p u é s á los m ú s c u l o s de las extremidades inferiores y del t ron­
co, y pueden exagerarse hasta los movimientos convulsivos análogos 
á los de la pará l i s i s agitante. Durante el reposo, los movimientos dis­
minuyen , y cesan por lo general con el sueñ o 

A l temblor y á la debi l idad de algunos grupos musculares, que se 
exageran hasta la paresia , a c o m p a ñ a n primero ó después perturbacio­
nes sensoriales en forma de dolores articulares, neuralgias craneales y 
d é l a cara, sensac ión de zumbido de abejas ó avispas, adormecimien­
to y analgesia de las extremidades; por ú l t i m o , d i s m i n u c i ó n d é l a me­
moria y del j u i c i o , y rara vez otros desórdenes ps íqu icos . L a excita­
b i l idad eléctr ica de los m ú s c u l o s se conserva, lo mismo que la excita­
b i l idad refleja. 

Cuando los sufrimientos duran mucho t iempo, especialmente des 
pués de la apa r i c ión repetida de estomatitis y de afecciones del e s t ó m ^ 
go ó del intestino, con sus consecuencias, se manifiestan siempre mayor* 
e n í i a q u e c i m i e n t o general, coloración amari l lenta de la cara y d i smi ­
n u c i ó n de fuerzas con hiper y disestesias nerviosas y p s í q u i c a s , como 
cuadro s i s t emá t i co carac te r í s t ico de la caquexia mercurial . E n algu­
nos casos, muy raros en verdad, el eretismo conduce á la muerte con 
p é r d i d a del conocimiento y delir io. Por lo general, la muerte es la con­
secuencia de un violento catarro in tes t inal ó por inf i l t rac ión pulmo­
nar; con frecuencia es la a p a r i c i ó n de la tuberculosis pulmonar quien 
mata á estos obreros (en I d r i a , 1 por 100) , mientras sus hijos son vic­
t imas del raqu i t i smo, de la escrófula y de la tuberculosis (Baaz). 

E n el mercurial ismo indus t r ia l parece que el mercurio se retiene 
en los ó rganos (cerebro, m é d u l a , h í g a d o , etc., etc.), m á s tenazmente 
que por el uso m é d i c o . A u n después de la cu rac ión quedan 'durante 
mucho t i empo , cuando no siempre, algunos s í n t o m a s , como tem­
blor, paresia y debi l idad de á n i m o . 

E. J . W i s i n g (1880) encon t ró intactos el cerebro y la m é d u l a oblon-
gada de u n ind iv iduo muerto de mercurial ismo c rón ico ; en c a m ­
bio, en la m é d u l a , especialmente en los cordones laterales de la parte 
l umba r , r educc ión de la vaina medular con cilindro-ejes normales, y 
mayor abundancia de los núc leos reticulares. Le tu l le llegó á u n resul­
tado aná logo en animales envenenados c r ó n i c a m e n t e con H g , y creyó 
encontrar la causa de aquel padecimiento en la de sapa r i c ión de la par­
te medular de los nervios, especialmente de la parecida á la grasa 
( m i e l i n a ) . 

Para defenderse contra la intoxicación mercurial en la indust r ia , se 
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aconsejan buena ven t i l ac ión , mayor l impieza por parte de los opera­
rios, lavarse las manos y la cara, aseo dil igente de las mucosas bucal 
y far íngea, mudarse de vestido cuando se te rmina el trabajo, p r o h i b i ­
c ión de comer y calentarse en las oficinas ó talleres, proteger la boca y 
la nariz con un respirador conveniente y buena a l i m e n t a c i ó n . En las 
fábr icas de espejos parece que es de gran u t i l i d a d para los obreros 
contra la acción dele térea del H g , la a sp i r ac ión de vapores de l í q u i d o 
amoniacal muy d i lu ido y derramado por el suelo de ios talleres y ofi­
cinas ( M . F . Mayer, 1878), empero, sin que pueda encontrarse la 
expl icac ión . 

Para ayudar la e l im inac ión del H g , se recomiendan p e q u e ñ a s do­
sis de ioduro de potasio (Melsens, Hannon y otros), que se combina 
con el H g latente en el organismo, y debe eliminarse disuelto con la 
or ina. Vajda y Paschkis (1883) niegan esta i n ñ u e n c i a del ioduro de 
potasio sobre la e l im inac ión del H g ; tampoco Baaz ha podido persua­
dirse de la u t i l i d a d de este remedio. Parece m á s importante la acele­
rac ión del cambio con el agua sulfurada ó salada^ especialmente en 
los tratamientos balneoterápicos (Gün tz , 1877), y activar la fo rmac ión 
de la sangre por medio de una dieta corroborante, con preparados de 
hierro, etc., etc.; para combatir el temblor y la paresia se usa la elec­
t r ic idad , pero las formas graves son incurables. 

No es raro que aparezcan afecciones de la piel de origen mercurial 
(hidrargir ismo) como f e n ó m e n o s de la acción general del H g , en forma 
de eritemas y eczemas, m á s rara vez ves ícu las , p ú s t u l a s y flemones, 
que pueden producir ulceraciones y parecerse bastante á las afecciones 
determinadas por la sífilis. T a m b i é n la ca ída del pelo se coloca entre 
las acciones del mercurio. La secreción de las g l á n d u l a s s u d o r í p a r a s 
no ofrece nada de caracter ís t ico . Bergeron y Lemai t re encontraron H g 
en el sudor, lo mismo que Feinberg. 

1 consecuencia de abundantes inyecciones de sublimado por la 
v ía h i p o d é r m i c a , así como t a m b i é n por el uso del u n g ü e n t o mercurial , 
se ha encontrado en los huetos algo de carac ter í s t ico , esto es, hiperhe-
m i a igualmente d is t r ibuida sobre la m é d u l a , con s a l i d a ó diapedesis de 
substancia colorante de la sangre; y cuando duran mucho t iempo, se 
hal lan atrofiadas las cé lu las medulares ( M . Hei lborn , 1878). Aná logas 
alteraciones se observaron en los mamí fe ros en quienes se ensayaba 
l a a l i m e n t a c i ó n con sublimado (Ra imondi , 1880). Pudo comprobarse 
la presencia del H g en los huesos por medio de la electról is is . 
H e i l b o r n pone estas alteraciones en re lac ión con los dolores mercuria­
les osteógenos, que se presentan rara vez cuando se emplean los 
preparados de H g con la debida cautela-

Prolongado el uso del mercurio durante mucho t iempo, aun á pe­
q u e ñ a s dosis t e r apéu t i c a s , inf luye sobre la formación de los corpúsculos 
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rojos de la sangre, y hace que decaiga el esiado de nutrición y de fuerzaf 
en parte, por el cambio mater ia l febrilmente exagerado por las afeccio­
nes locales. Sin embargo, el mercurio no tiene directamente propieda­
des p i re tógenas . V . Boeck (1869) encon t ró la e l i m i n a c i ó n del ázoe en 
un sifilítico tratado con Hg , ta! y como estaba antes de comenzar el 
t r a tamien to ; tampoco Schlesinger (1881) pudo comprobar aumento 
alguno en la e l i m i n a c i ó n de la urea por el uso del H g . 

Admin i s t r ado A p e q u e ñ a s dosis, el H g en los ind iv iduos sanos y 
en los sifilíticos, con ó sin ad ic ión de ioduro de potasio al principio» 
imp ide ¡a des t rucc ión de ios g lóbulos rojos de la sangre; y antes de 
que sobrevengan estomatitis, perturbaciones del e s tómago y diarrea 
( E . Rob in , 1S8S), produce un aumento de los g lóbu los rojos de la san­
gre; en cambio, con el uso continuo (cerca de dos semanas), una d i s ­
m i n u c i ó n del n ú m e r o de los mismos, y, por ú l t i m o , como la infección 
misma, causa oligocitemia (Wilbonchewitsch, Keyes, 1874). E l subli­
mado precipita excesivamente la muerte del discoplasma de los glóbu­
los d é la sangre (P. Eh r l i ch , 1885). 

S e g ú n observaciones sobie 1Q,S animales (perros y conejos), puede 
administrarse ampliamente mercurio en dosis p e q u e ñ a s , sin que por 
esto haj-a de sufrir su estado de n u t r i c i ó n . Investigaciones decisivas 
desde este punto de vista (Bcnnet , Liégeois , Keyes, Schlesirger), han 
demostrado que d e s p u é s del uso continuo, por m á s de u n a ñ o de dosis 
m í n i m a s de sublimado (0,05 á 0,1 mil igramos, s egún e l peso del ani­
mal en que se ensayaba), creció de modo no indiferente el n ú m e r o de 
las cé lu las s a n g u í n e a s rojas y el peso del organismo, especialmente por 
aumento del depós i to de grasa en el tejido conectivo; pero se observa­
ron t a m b i é n puntos parciales ateromatosos en la aorta y gran degene­
rac ión grasa del epitelio renal (Schlesinger). 

Decayendo la n u t r i c i ó n y la hematopoyesis, á causa de la introduc­
ción continua de mercurio, el flujo menstrual es m á s escaso, irregular, 
y , por ú l t i m o , cesa totalmente. Las embarazadas, que e s í ñ i bajo la i n ­
fluencia del mercurio, viven predispuestas al aborto y al parto pre­
maturo, y ios recién nacidos son m á s débi les y ma l nutr idos. L a leche 
de las nodrizas es m á s rica en grasa, pero muy pobre en azúca r 
(Vernois y Becquerel). 

Dosis tóxicas, ó bien el uso prolongado de dosis t e r a p é u t i c a s de los 
preparados de mercurio, d i sminuyen la energía muscular, así como la 
del corazón y t a m b i é n pres ión sanguínea (v . M e r i n g ) , especialmente 
á consecuencia de la degenerac ión grasa que al l í se determina en sus 
fibras p r imi t ivas ! D e s p u é s del uso enérgico del mercurio (fricciones), 
en los tiempos antiguos, con frecuencia, se veía aparecer con ca rác te r 
agudo el eretismo mercurial , s i m u l t á n e a m e n t e con palpitaciones ca rd ía ­
cas, pulso p e q u e ñ o , irregular, intermitente , ag i tac ión , ansiedad, desva-
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necimientos y muerte imprevista consecutiva a esfuerzas corporales, 

por debi l idad m u y acentuada del corazón . 
M m n - ( 1 8 S 1 ) observó en los animales de sangre caliente una no-

table d i s m i n u c i ó n en la pres ión s a n g u í n e a y de la frecuencia del p u h o 
(qu izás á consecuencia de pará l i s i s vascular) por inyecc ión s u b c u t á n e a 
de combinaciones-del óx ido de mercurio con a l m i d ó n ác ido (acetina-
do g'.icocola), como manifestaciones de la in tox icac ión aguda por el 
mercurio. Después de dosis fuertes, los animales mur ieron por pa rá l i ­
sis c a r d í a c a ; la respi rac ión r á p i d a , dispneica, al pr inc ip io se hace irra-
gular, suspirosa. Ya veinticuatro horas d e s p u é s del uso del ghcoco-
lato de mercurio, puede encontrarse el H g en la or ina (Nega, I b ^ ) . 

Respecto á las propiedades de la onna. en la hidrargirosis c rón ica 
no presenta notables alteraciones; en cuanto á sus componentes algu­
nos autores han observado la apa r i c ión de la pol iur ia ( N . Pa tón , Ibbb). 
E n el mercurial ismo agudo se presenta con relativa frecuencia la al-
b u m i m n i a , a c o m p a ñ a d a de d i s m i n u c i ó n en la cantidad de onna (Ko 
genbach, v. Mer ing y otros), lo cual debe considerarse como signo de 
u n aumento do e l i m i n a c i ó n del H g por los r í ñ o n e s , lo cual debe ser­
v i r de advertencia ( E ü r b r i n g e r . 18S5). E n algunos casos se encon t ró 
azúca r en las orinas (Salkowski , Lazarevich y otros), y t a m b i é n leuci-
na (Ovcrbck) . 

E n los perros envenenados con sublimado, se encontraron, ademas, 
otras alteraciones de los r í ñones , en ios cana l í cu los rectos los deposi 
tos observados por primera vez por Salkowski (18GG) en los conejos, 
de carbonato y fosfato de cal y su epitelio en estado de degene rac ión 
grasa. Lazarcwlch (1879) logró comprobar los depós i tos de caj en 
los cana l ícu los urinarios cuando el subl imado se inyectaba bajo la 
p ie l . 

Semejantes infartos en los cana l ícu los del hombre se observaron una 
sola vez en u n caso de envenenamiento por una solución de n i t ra to 
ác ido de mercurio (Prevost, 1882). Esta, man i fes t ac ión aparece tanto 
m á s evidente, cuanto menor es la cantidad de H g que se deposita en 
el intest ino ( H e i l b o r n ) . Aumentando la calcificación, d i s m i n u y e l a 
cantidad de orina. Parece que la cal se sustrae á los huesos, que se ha­
l l a r í an relativamente m á s pobres de esta substancia (Ptevopt). 

Uso terapéutico del mercurio.— Las principales .indicaciones^, sont 
l . o , la sífilis; 2.o, los procesos iiijlainalorios, para ayudar la resolución y 
abso rc ión de les exudados y de las infiltraciones de los tejidos que 
ellos de te rminan; 3.o, las formaciones parasitarias, para e l iminar la 
causa de los estados morbosos á que han dado lugar. N i n g ú n remedio 
hace desaparecer las manifestaciones de la sífilis pura (úlcera dura, se­
cundaria y terciaria), lo mismo que la enfermedad en si, tan segura­
mente como el uso sistemático del mercurio, ó bien del iodo, y sólo donde 
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estos remedios se usan de manera insuficiente, ó no se usan, la sífilis 
toma una marcha maligna (Neisser, 1886). Especialmente los s í n t o ­
mas graves de formas antiguas, como la i r i t i s , las afecciones ulcerosas 
de la nariz y de la garganta, dolores del cerebro y de la m é d u l a , se cu­
ran radicalmente con el H g . Esta med icac ión , cuando se guardan las 
precauciones necesaiias, no presenta inconvenientes, y puede repetir­
se cuantas veces se presenten los s í n t o m a s carac te r í s t icos de la sífilis. 
Cuanto m á s decidida y constantemente se siga el t ratamiento mercu-
r ia l en el pr imer per íodo agudo de su evoluc ión , tanto m á s segura­
mente puede vencerse una recidiva y u n curso prolongado. 

P e q u e ñ a s dosis diarias, que por lo d e m á s se toleran m u y bien, no 
dan una mercu r i a l i zac ión del organismo tan grande como es indis­
pensable para hacer desaparecer f e n ó m e n o s m u y peligrosos; sirven 
solamente para las formas secundarias ligeras (exantemas papulosos 
recientes, p á p u l a s sobre las mucosas de la boca y de los genitales, et­
cétera, e tc . ) ( J . Neumann, 1886). E l t ratamiento mercur ia l prolonga­
do de la sífilis, como !e recomiendan Fournier, Neisser y otros, no es tá 
absolutamente exento de peligros, porque no pueden contrarrestarse las 
alteraciones que el metal determina en los tejidos y en los jugos orgá­
nicos (Naunyn, Jaífé , M i n k o w s k i , Caspary y otros). N i n g ú n tratamien­
to mercurial evita las recidivas. D e s p u é s de quedar latente durante a ñ o s 
la enfermedad, puede aparecer y aun en peor forma. 

E n todo caso, en los tratamientos mercuriales debe observarse una 
cuidadosa l impieza de la mucosa bucal y far íngea, usando ligeros as­
tringentes y an t i s ép t i cos (clorato de potasa, ác ido tán ico y preparados 
iód icos ) en forma de pinceladas en las encías , polvo dent ífr ico, agua 
para la boca y para gargarismos, para precaver y combatir la estoma­
t i t i s mercur ia l . Cuando és ta empieza, debe abandonarse absoluta é i n ­
mediatamente el mercurio. 

S e g ú n la rapidez é intensidad con que se presenta la acc ión de los 
diversos preparados de mercurio, pueden éstos dividirse en tres grupos 
naturales, correspondientes á su grado de ox idac ión , que representan 
el ungüento mercurial, los calomelanos y el sublimado corrosivo, con cuyos 
preparados pueden obtenerse todas las ventajas que se tienen con el 
mercurio. 

I Preparaciones de mercurio metálico. — De és tas , s egún las Farma­
copeas a u s t r í a c a y alemana, son oficinales el ungüento mercurial, un­
g ü e n t o gris, y el emplasto hidrargirico, emplastrum hydrargyr i , emplasto 
mercurial . E l u n g ü e n t o gris contiene el tercio de su peso de mercurio 
me tá l i co en s u b d i v i s i ó n finísima; al emplasto el quin to . 

Para preparar el ungüento mercurial, l lamado t a m b i é n u n g ü e n t o 
napolitano, según la Farmacopea aus t r í aca , se mezclan 200 partes de 
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mercur io me tá l i co con otro tanto de lanolina, hasta que no se vean 
esferitas me tá l i ca s ; d e s p u é s se a ñ a d e n cuidadosamente otras 200 partes 
de pomada s imple. L a Farmacopea alemana aconseja tomar una po­
mada hecha con 13 partes de manteca de cerdo y 7 de sebo de carnero, 
del cual 3 partes sirven primero para ex t ingu i r en p e q u e ñ a s porciones 
10 de Hg; las otras se a ñ a d e n poco á poco. De las dos pomadas mercu­
riales , unguentum Injdrargyri for t ius et mitins, la pr imera contiene la 
m i t a d , la segunda sólo el qu in to de su peso de mercurio. 

Para la p r e p a r a c i ó n del emplasto mercurial, l lamado emplasto de 
Vigo, la Farmacopea a u s t r í a c a prescribe mezclar in t imamente 100 
de H g con 50 de lanolina, y formar u n emplasto con una masa de 350 
de emplasto adhesivo disuelto á fuego lento, donde pueden verse esfe 
ritas de H g . S e g ú n la Farmacopea alemana, debe prepararse el emplas­
to mezclando una masa fundida compuesta de 300 partes de emplasto 
de plomo y 50 de cera amari l la , con i 0 0 de mercurio, ext inguido con 
aceite de trementina, y mezclado con 50 partes de t rementina. 

E l mercurio del comercio que sirve para los preparados, hydrar-
gyrum depuratum, mercurius vivas, es ordinariamente tan puro, que 
puede usarse sin otro alguno. Debe tener una superficie m e t á l i c a b r i ­
l lante y dejarse d i v i d i r en gotitas m u y movibles, no viscosas, ó exten­
d i éndose en cola, dejando un polvo negro (como cuando es tá alterado 
por metales e x t r a ñ o s , como plomo, e s t año , zinc, bismuto, etc., etc.). E l 
mercurio puro es trece veces y media m á s pesado que el agua; hierve 
á 360 grados, y apenas se evapora á la temperatura ordinaria . 

Puede subdividirse, extinguirse hasta formar u n polvo negruzco 
(etiope mercurial) , no sólo mediante la mezcla con las grasas, sino tam­
b i é n con otras substancias indiferentes (goma, azúcar , yeso, magnesia). 

U n u n g ü e n t o que contenga sólo u n gramo de mercurio, encierra 
151,910,000 esferitas, cuyo radio se considera por t é r m i n o medio como 
de 0,004,872 m i l í m e t r o s ( V o i t ) . E n la misma re lac ión en que aumenta 
esta superficie del metal , cerca de 534 veces, aumenta t a m b i é n la for­
m a c i ó n de combinaciones solubles y absorbibles bajo la influencia de 
las circunstancias mencionadas. 

L a ex t i nc ión del H g , mezc lándolo con las ordinarias grasas neutras, 
es bastante molesta, y se obtiene m á s f ác i lmen te usando lanolina ó 
u n g ü e n t o mercurial ya preparado. Si és te (en la p roporc ión de 1 : 6 ) 
se usa con este objeto, acelera, como la manteca rancia, la e x t i n c i ó n 
del H g , pero t a m b i é n la formación de oleato de o x í d u l o de mercurio, 
por lo cual debe rechazarse su uso. 

Si se ingieren grandes cantidades de mercurio l í qu ido (100 á 500), 
pasa bien pronto con las heces. E n gracia á su peso, el metal que pro­
cede i r r i t ando las paredes intestinales, despierta por v ía refleja fuertes 
movimientos per is tá l t icos (Traube) y vence de este modo obs tácu los 
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que, o p o n i é n d o s e al paso del contenido intest inal , a m e n a z a r í a n la v ida 

del i n d i v i d u o . 
Si esta masa de mercurio se sostiene mucho t iempo en el intestino, 

puede determinar la hidrargirosis, y aun en grados m u y acentuados. 
Sin embargo, se presentan los s í n t o m a s , aun d e s p u é s de la inges t ión 
de cantidades relativamente p e q u e ñ a s , cuando el metal se introduce 
m u y finamente subd idd ido , y los fenómeno?, que aparecen cuando 
esleá en aquel estado en las vías digestivas, se parecen bastante á los 
que se presentan por el uso interno de dosis casi iguales de calome­
lanos. 

E l mercurio, en estado de finísima s u b d i v i s i ó n , como u n g ü e n t o gris, 
Aplicado á la piel de los. conejos, los mata en la cantidad de 0,033 
por 100 del peso del cuerpo ( B ü ' o g h , 1877). 

E l merciu io í/^ánZo,. inyectado á grandes dosis en la yugular de los 
animales, causa la muerte regularmente por formación de embolias en 
ios vasos pulmonares ( B . Colín y otros). Inyectado en la vena crural ( 
de conejos á la dosis de 0,025 á 0,3, no produce notables alteraciones 
en el bienestar gener.-d; introduciendo0,5 bajo la pie!, d e t e r m i n ó absce­
sos en el si t io donde se prac t icó la p u n c i ó n : el pus con ten í a mercurio, 
pero no ÍC notaba, por otra parte, n i sa l ivación, n i ninguna otra acción 
pobre los s í n t o m a s sifi iticos, n i siquiera en la or ina se encon t ró H g . 
E n forma de emu l s ión (mercurio, '2; muc í lngo de goma a ráb iga , glice-
l i n a . ;vá 10), sin embargo, el mercurio, d iv id ido del modo m á s su t i l y 
l ibre de todo vestigio de metal oxidado introducido b;ijo la piel (en la 
cantidad de 0,02 á 0,075 pnr cada dosis) , prodnj ) inf i l t rac ión en el 
punto de la inyección, apa r i c ión de vestigios de H g en la orina, pero 
una acción t e r apéu t i c a muy l imi tada ( F ü r b r i n g e r ) . 

Apl icando sobre la piel u n g ü e n t o gris, no es raro que aparezoa, 
especialmente en los indiv iduos predispuestos (alguna vt z, sin embar­
go, aun d e s p u é s de una sola ap l icac ión y ademiis en sitios bien defen­
didos por abundante vel lo) , una i r r i t ac ión i n í l a m a t o r i a do las partea 
eupeificiales de Ja piel, ya en forma de eritema agudo difaso sobre 
grandes superficies, ya en la de ves ículas ó p ú s t u l a s (eczema mercu­
r i a l ) , que puede obligar á prescindir de este modo cíe a d m i n i s t r a c i ó n . 

Muchas veces, la causa de esta in f l amac ión de la piel reside en el 
uso de pomadas viejas y rancias, en la presión demasiado fuerte y en 
el modo como se dan las fricciones. Por esto se evitan las partes delica­
das y donde hay pliegues de la piel , lo mismo que donde se encuen­
t ran erupciones ó ú lceras . E l a ñ a d i r iodo ó tintura de iodo al u n g ü e n t o 
gris, determina la fo rmac ión de ioduro y iodi to de mercurio, y, por 
consiguiente, las acciones generales y locales de estas combinaciones. 

Como susti tuto del u n g ü e n t o gr is , se ha usado el jabón mercurial 
( j abón napoli tano del D r . V i n c e n t ) hecho con una parte de H g ext in-
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guida en cuatro de j a b ó n de sosa (Charcot, Combret) , ó bien tres 
partes de j a b ó n de K a {sapo mercurialls kalinus Oberlander); m á s ú t i l 
que és tos es u n j a b ó n potás ico a l g ú n tanto sobresaturado de grasa 
(Schust er, 1886) Parece que el j a b ó n mercur ia l obra m á s r á p i d a m e n t e 
y se qu i t a con facilidad sin ensuciar. Kaposi (1887) prefiere, s in em­
bargo, el u n g ü e n t o gris . 

Uso ternpéufico, 
1. ° Del mercurio líquido. — K n los tiempos antiguos se usaba con 

frecuencia para vencer congestiones persistentes; abora se usa sola­
mente en los casos dudosos de oc lus ión in tes t inal por beces feca'.es, 
t o r s ión , i n t u s u s c e p c i ó n intest inal , etc., etc., y entonces se adminis t ra 
só lo á la dosis de 150 á 500 (Bet te lbeim, 1882). 

2. ° D d ungüento gris. —Sirve para acciones, tanto generales como 
locales. Tienen por objeto las primeras, especialmente, combatir l a í ? ^ -
fts const i tucional , á cuyo fin el u n g ü e n t o se prescribe en forma do 
fricciones tobre la p ie l , ú l t i m a m e n t e t a m b i é n h ipodénmcamenle , algu­
na vez, no mnebns, en supositorios rectales. 

E l uso s i s t emá t i co del u n g ü e n t o mercurial del modo ya menciona­
do, l lamado tratamiento por las unciones, se conoce como el m é t o d o 
m á s ú t i l y m á s antiguo de cura de la sífilis. Se distingue en grande y pe­
queña. La pr imera , la cura por las unciones de Lourvier y Rust ( e l 
gran remedio), se usa abora muy poco, porque obra de un modo no -
indiferente sobre un organismo, sin duda, debi.itado; y usando en cam­
bio la cura p e q u e ñ a , especialmente con la modif icación in t roducida 
por S igmund , que regula de un modo racional las condiciones bigié-
nicas y d ie té t i cas que deben observarse durante la misma , se obtie­
nen iguales efectos curativos. 

L a dosis necesaria para la cura es de 1 á 3 gramo-, en casos ra­
ros de 4 á 5 , de u n g ü e n t o mercurial al d í a , d iv id ida en dos porciones 
para cada una de las partes del cuerpo ( R . 126). E l n ú m e r o de fric­
ciones es muy variable. Generalmente bastan 12 ó 1 1 ; en algunos ca­
sos fué necesario el doble. 

E l proccdiiiiiaito de Sigmund consiste en preparar al enfermo duran­
te a l g ú n t iempo (de seis á diez d í a s ) con una dieta a l iment ic ia l i m i ­
tada y no i r r i t an t e , bnc iéndo le permanecer en su b a b i t a c i ó n (excepto 
en el es t ío ) , usando b a ñ o s templados. D e s p u é s se empiezan las fric­
ciones, h e d í a s por el mismo paciente ó por persona p r á c t i c a , la mano 
de la cual debe entonces protegerse con u n guante de cabr i t i l l a , do 
modo que el pr imer día de t ra tamiento la pomada se d é solo en las 
piernas, al segundo en los muslos y asi sucesivamente en la superfi­
cie del pecho y del abdomen, sobre la piel de la espalda, de los ante­
brazos y , por ú l t i m o , de los brazos. Hechas seis fricciones, se suspende^ 
y en este d ía se hace tomar al enfermo u n b a ñ o caliente (26 ó 28° R . ) , 
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d e s p u é s del cual se empieza de nuevo el tu rno del mismo modo, y de 
ordinario se llega á la d u o d é c i m a ó d é c i m a c u a r t a u n c i ó n cuando se 
ven desaparecer los s í n t o m a s de la sífilis. 

Las unciones, que se practican mejor antes de acostarse, deben 
durar por lo menos diez minutos . L a parte del cuerpo donde se prac­
tica la fricción se cubre con un trozo de tela, y al d í a siguiente se lava 
con agua t ib ia . Durante el t ratamiento se mantiene la h a b i t a c i ó n del 
enfermo á 16 ó 17° R. , se airea durante el d í a ( a l contrario que en la 
cura grande) y se permite t a m b i é n mudar la ropa inter ior y la de 
la cama. 

Si empieza la sa l ivac ión , se suspenden las fricciones, se prescri­
be u n b a ñ o jabonoso y se cura localmente la afección de la boca has­
ta que haya desaparecido todo vestigio de el la; d e s p u é s , si fuese ne­
cesario, se siguen las unciones, pero á dosis menores. Las cantidades 
de mercurio que pasan al organismo, en la cura ant i s i f i l í t ica , pueden 
variar entre grandes l í m i t e s , sin que in f luyan sobre el resultado 
(O Schmid t , 1879). 

S e g ú n v. S igmund ,(1888), se'prefiere el irata/nienfo por las uncio­
nes á otros con preparados mercuriales, porque pueden usarse contra 
el mayor n ú m e r o de formas d é l a sífilis y en cualquier edad, porque 
se logra un éx i t o m á s r á p i d o y m á s seguro, y son raras las recidivas y 
los desó rdenes digestivos. E l reverso de la medalla consiste en que 
el u n g ü e n t o , en muchas personas, i r r i t a fuertemente la pie!, y luego es 
imposible calcular, n i aun aproximadamente, la cantidad de mercurio 
que se absorbe, a d e m á s de la d i f icul tad de reducir a l enfermo á la 
observancia de todas las reglas h i g i é n i c a s , s in las cuales se producen 
tan desagradables consecuencias. Deben observarse especialmente los 
f e n ó m e n o s intestinales. Brauns (1887) c o m u n i c ó dos casos en que, por 
el uso excesivo (en casa) hecho por ios enfermos en el tratamiento mer­
cur ia l , sobrevino la muerte con f enómenos de estomatitis y de enteri­
t is mercuriales (abundante diarrea, h i n c h a z ó n extraordinaria del ab­
domen, con intensos dolores, tenesmo continuo y colapso). 

Ú l t i m a m e n t e , en vez ele las inyecciones h i p o d é r m i c a s de sublima­
do ó de calomelanos para el t ra tamiento de la síf i l is , se ha recomen­
dado el uso de inyecciones intramusculares de u n g ü e n t o mercurial 
fluidificado con aceite de olivas, aceite gris ( E . Lang, 1886). Este pre 
parado se obtiene mezclando 6 partes de mercurio ext inguido con una 
cant idad igual de lanolina, con 4 partes de aceite de olivas; el de 
Neisser (1888), en cambio, l lamado aceite gris benzoado, se obtiene mez­
clando 40 partes de mercurio ext inguido con éter benzoado (é te r , 50; 
ác ido benzoico, 2; aceite de almendras, 5) con 40 de parafina l í q u i d a 
(una jer inga de Pravaz, 1,29 de aceite gris; 0,41 de H g ) . Se hace una 
inyecc ión cada cinco ú ocho d ías en cantidad de 0,1 á 0,15 c e n t í m e t r o s 
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cúbicos , por lo general en dos sitios, cada dos ó tres semanas; luego se 
suspende por catorce ó veinte d í a s , y d e s p u é s se repiten las inyeccio­
nes hasta in t roduci r en total 1,5 á 2 c e n t í m e t r o s cúbicos ; cinco d ías des 
pués de la inyecc ión de aceite gris, se encon t ró mercurio en ¡a orina, 
y en un caso hasta de spués de transcurridos ciento cinco d ías (Hart-
tung , 1888). 

Parece que, administrado en esta forma el mercur io , ocasiona tras­
tornos m u y insignificantes respecto á la i r r i t ac ión . Sin embargo, la 
p u n c i ó n debe hacerse con una jer inga cuidadosamente l i m p i a en la es­
palda, donde debe penetrar profundamente bajo la piel, y en las nalgas," 
perpendicular-mente. La d u r a c i ó n de este tratamiento es casi la misma 
que por el uso s u b c u t á n e o de los calomelanos, y lo mismo el efecto cu­
ra t ivo ; sin embargo, es mayor e! peligro de una in tox icac ión . En una 
mujer robusta de cuarenta y seis años , á la cual se inyectaron durante 
cincuenta d ías 2,15 c e n t í m e t r o s cúb icos de aceite gris al 30 por 100 
de H g , ocurr ió la muerte al cuarto d ía d e s p u é s de la ú l t i m a inyecc ión , 
con los fenómenos , descriptos en la p á g i n a 199, de una colit is dif tér ico-
h e m o r r á g i c a ( W . Lukasciewicz, 1889). D e s p u é s de la inyección de acei­
te gr i s , se forman t a m b i é n infartos no dolorosos, del t a m a ñ o hasta 
de una avellana. Estos eran amarillos, y por ú l t i m o rojo - grisáceos, en 
u n caso en que fueron resultado de una intensa estomatitis que resis­
t ió á todo tratamiento. E n otro caso se desar ro l ló un infarto semejante 
que d ió lugar á un sarcoma, voluminoso como un huevo de p i c h ó n , 
que no conten ía segregado alguno que saliese por la piel rojo-obscura, 
perforada en muchos puntos por numerosas f í s t u l a s , sino m á s bien 
esferitas de mercurio ( E . v. D u r i n g , 1888). 

E l t ra tamiento de la infección con suposiiorios de ungüento gris de 
0,4 á l por dosis y por d ía , resulta insuficiente, sin contar la i r r i t a c ión 
lodal ( apa r i c ión de catarro intest inal , con frecuencia bastante intenso, 
dolores, cólicos, etc.), en el mayor n ú m e r o de casos. 

Los supositorios de 3 á 4 c e n t í m e t r o s de largo ( u n g ü e n t o mercurial 
1 á 3; aceite de cacao, 5; h á g a n s e supositorios n ú m 4) se introducen 
una vez al d ía , generalmente antes de acostarse, y 15 ó 30 bastan para 
la cura completa (Tommovitz , Lebert-Rosenberg, Zeissl y otros). Sirven 
t a m b i é n contra los oxiuros vermiculares (0,05 á O^) y como agente re­
solutivo en las afecciones inflamatorias crónicas del recto y de los órga­
nos inmediatos. 

E n gracia á la acción que el u n g ü e n t o gris despliega localmeníe apli­
cado, encuentra especiales aplicaciones: l .o , en las afecciones inf lama­
torias de la piel y del tejido conectivo s u b c u t á n e o , de las venas que a l l í 
se alojan, de los vasos y de las g l á n d u l a s l infá t icas , así como t a m b i é n 
de los d e m á s ó rganos glandulares colocados bajo la piel (orquit is , mas­
t i t i s , parot idi t i s ) , para el tratamiento abortivo de los panadizos ( B r u -
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gelraann), de los fo rúncu los (Th. Roth) y de las p ú s t u l a s de la viruela 
cuando empiezan (de dudosa ut i l idad) ; 2.0, en las inflamaciones de los 
ó rganos internos, especialmente de las serosas (p leur i t i s , pericarditis, 
mening i t i s cerebral, peri tonit is) , para ayudar la r eabsorc ión de los exu­
dados (plást icos) de esos productos (muchas veces con el uso interno si­
m u l t á n e o de los calomelanos); a d e m á s , en las inflamaciones de las ar­
ticulaciones, en el crup, en la hepatitis, en la parametri t is , etc., etc., y 
en la of ta lmía , especialmente en la i r i t i s ; sin embargo, la u t i l i dad de 
este m é t o d o de t ra tamiento en semejantes casos, sobre todo en el crup 
y en la difteria, se pone en duda por muchos m é d i c o s ; 3.0, para la cura 
de escoriaciones sifi l í t icas, grietas y ú l ce ra s duras, as í como para ayu­
dar la absorc ión de infil trados sifi l í t icos, p á p u l a s é infartos (R. 148); 
4.o( para exterminar los pediculi de cualquier especie (todo lo m á s u n 
trozo del grueso de una nuez), rara vez otros p a r á s i t o s . 

Para los usos mencionados, el ungüento gris se fricciona sobre la 
piel en los puntos enfermos ó en sus inmediaciones, en cantidad del ta­
m a ñ o de un guisante ó de una nuez; y en las inflamaciones dolorosas 
muchas veces asociado á substancias narcó t icas , especialmente de los 
preparados de opio y belladona (R. 131). E n las afecciones sifil í t icas, 
como en las inflamatorias de la piel , se cubren las partes afectas con 
u n trapo impregnado de u n g ü e n t o . Debiendo aplicarlo á la nariz (ozena 
sifilítico), á la vagina (afecciones inflamatorias del cuello uterino) y en 
otras cavidades mucosas, se introducen en las indicadas cavidades su­
positorios preparados con u n g ü e n t o . 

Para dejar mucho t iempo cubiertas las partes enfermas, se prefiere 
el emplasto mercurial, sobre todo cuando se trata de afecciones c u t á n e a s 
( p ú s t u l a s de viruela) , dermati t is crónica , infartos sifilíticos, exantemas 
y tumores gomosos ulcerados. 

F inamente subdivid ido el mercurio m e t á l i c o , no se emplea casi en­
tre nosotros; antes, semejantes preparados se usaban con frecuencia é 
i d é n t i c a s ventajas que se obtienen con el uso de los calomelanos; as í su­
cedía con el mercurium cum creía (polvo amar i l lo-c laro preparado mez­
clando H g con 2 partes de creta) y el mercurio gomoso de Plenki ( H g , 1, 
goma a r á b i g a en polvo, 2 ; agua, 1) á la dosis de 0,1 á 0,3 varias veces 
al d í a en la sífilis, y á la de 0,5 á 1 como laxante; t a m b i é n las pildoras 
azules, t an estimadas en Inglaterra, pillulae hydrargyri coeruleae (Hg , 2; 
conserva de rosas, 3; polvo de raíz de regaliz, 1 ; con 0,06 de mercurio 
en cada p i ldora) ; dos á seis pildoras contra los parás i tos intestinales, y 
en la conges t ión de una á tres pildoras al d í a como ant is i f i l í t ico , y en 
Francia las pildoras de Sedillot de u n g ü e n t o mercur ia l ( u n g ü e n t o mer­
curial , 3; polvo de j a b ó n , 2; raíz de regaliz, 1; h á g a n s e pildoras del peso 
de 2 decigramos) á las mismas dosis que las precedentes. 

De mucho menos valor que estos preparados son los siguientes, que 
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tampoco son oficinales, de mersurio y azufre, en los cuales el mercu­
r io es tá unido q u í m i c a m e n t e con el S de u n modo tan í n t i m o , que 
sólo restos insignificantes, no agregados, se disuelven y ejercen su 
acción. 

a) Etiope mineral, sulfuro negro de mercurio, negro mineral, hydrar-
•gyrum sul/urafum nigrum. — Se prepara mezclando cuidadosamente 
partes iguales de S y de H g . 

b) Etiope antimonial, sulfuro antimonial de mercurio, hydrargyrum 
stibiato • sulfuratum.—Una mezcla del precedente con iguales cantidades 
de sulfuro negro de ant imonio . 

Se han adminis t rado estos preparados al interior, á la dosis de 0,2 a 
0,6, varias veces al día , en polvo ó pildoras, en la infección de los n i ñ o s 
débi les , de personas en mal estado de n u t r i c i ó n , y t a m b i é n contra las 
enfermedades de la piel y tumefacciones glandulares de origen no sifi­
l í t i c o ; pero desde hace algunos decenios ya no se usan. 

c) Sulfuro rojo de mercurio, cinabrio, hydrargyrum sulfuratum r u -
brum. — E l cinabrio, que resiste á todos los medios de solución del or­
ganismo, y, por lo tanto, no tiene acción, sirve sólo como ingrediente 
superfluo para preparar el cocimiento de Z i t t m a n de ías antiguas pres-
eripciones. Si se quema al aire, arde con l lama azulada, desarrollando 
vapores de ác ido sulfuroso y de mercurio. Se usó t a m b i é n para f u m i ­
gaciones (5 á 30 por vez) en las afecciones c u t á n e a s sifilí t icas y otras, 
especialmente de origen parasitario; d e s p u é s para inhalaciones, aspC 
rando lenta y profundamente los vapores de candelillas de cinabrio {can-
delae cinnabaris), ó de tabaco impregnado con aquella substancia, en las 
enfermedades sifilí t icas, de la laringe, de la faringe y de la cavidad 
nasal, en el ozena sifilítico, haciendo pasar los vapores t a m b i é n por la 
nariz (véase 1.1, págs. 50 y 58). 

I I . Combinaciones del mercurio correspondientes al grado del o x í d a ­
lo. — De és ta s son oficinales, s egún las Farmacopeas alemana y aus t r í a ­
ca, el cloruro y el ioduro de mercurio, y , s egún la aus t r í aca , t a m b i é n el 
tanate de o x í d u l o de mercurio. 

l .o Cloruro de mercurio, hydrargyrum chloralum.—Para usos tera­
péu t i cos se emplea en tres modificaciones diversas, s e g ú n el modo de 
p r e p a r a c i ó n . 

a) Cloruro de mercurio dulce sublimado, calomelanos, hydrargyrum 
chloratwm mite sublimatione paratum (F. Aus t r . ) , hydrargyrum chlora-
t u m (F. A l . ) . —Polvo a m a r i l l o - p á l i d o , finísimo, sin olor n i sabor, com­
pletamente insoluble en agua, alcohol y éter , que se ennegrece con una 
so luc ión de hidrato de sodio, y ca l en t ándo lo en u n tubo de ensayo se 
evapora sin fundirse (como el bicloruro de mercurio). Este preparado 
desde mucho t iempo hace, usado en Te rapéu t i ca , se prescribe t a m b i é n 
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al interior casi exclusivamente, y, por lo tanto, las dosis se refieren á 
este modo de a d m i n i s t r a c i ó n . 

E l cloruro dulce de mercur io , chloratum hydrargyr i &. hydrargyro-
sum, l lamado t a m b i é n , s egún la op in ión antigua acerca de su compo­
sición q u í m i c a , cloruro de mercurio simple ó medio, protochloridum h y ­
d r a r g y r i , suhchloridmn hydra rgyr i , porque en c o m p a r a c i ó n con el su­
bl imado corrosivo (hydrargyri bichloraium corrosivumj tiene doble peso 
equivalente de H g , respecto al cloro, goza desde t iempo a n t i q u í s i m o de 
nombres alquimistas de todas clases, como calomelanos ó cá lemelas 
(de xaXoc y [isXa?, porque la sal blanca se pone negra en contacto con 
los á l ca l i s ) , mercurius dulcís , panacea mercurialis, alquila alba, manna 
mefallorum, y t a m b i é n draco mitigafus ( c o m p a r á n d o l e con el dracofe-
rox, a l bicloruro de mercu r io ) , cuyos s i n ó n i m o s , algunos decenios 
hace, se usaban especialmente para no dejar comprender á los pro­
fanos la p resc r ipc ión del medicamento, entonces muy usado al i n ­
terior. 

h) Cloruro dulce de mercurio precipitado, hydrargyrum chlomfw/i 
mitepraecipifationeparatum, F . Austr .—Polvo cristal ino finísimo, blan­
co, de reacc ión neutra , que respecto á solubi l idad y reacción q u í m i c a 
se conduce como el precedente. 

c) Cloruro de mercurio preparado al vapor, hydrargyrum chloratum 
(mite) vapore paratum, F . AL—Polvo blanco que se obtiene condensan­
do los vapores del mercur io , que se t i ñ e de amari l lo f ro tándo le con 
fuerza, y presenta evidentemente al microscopio los cristales con u n 
aumento de 100 d i á m e t r o s ; se conduce, lo mismo que los calomelanos 
por s u b l i m a c i ó n . 

E l cloruro de mercurio sublimado se produce en las fábr icas s u b l i ­
mando una mezcla de 25 partes de sal de cocina, 18 de sulfato de óxi­
do de mercurio y 11 de H g metál ico. Con el calor H g + H g OSá y 2 
Na Cl tienen tal acción recíproca, que se forman, por una parte, Na2 
SO* (sal de Glaubero), y, por otra, Hga Ch (calomelanos). E l prime­
ro, como no volát i l , queda en el punto de p roducc ión , mientras que 
los vapores de calomelanos se condensan en la c ó p u l a del aparato de 
s u b l i m a c i ó n en forma de una masa pesada, de color blanco-sucio, 
transparente y cristalino, que finamente t r i turado da un polvo blanco-
amari l lento (calomelanos preparados, hydrargyrum chloratum mite 
aevigatum). A u n éste es t o d a v í a i m p u r o por una cantidad no ind i f e ­
rente de sublimado corrosivo, de que debe pr ivárse le por medio de 
cuidadoso lavado en agua caliente. Lavado, por consiguiente, con agua, 
no debe tener absolutamente nada que allí se disuelva; y tratado con 
Eb S, no debe ennegrecerse durante el t iempo que esté sometido á la 
acción del gos, 

Los á lcal is cáus t icos , as í como los carbonates alcalinos, descompo-
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nen inmediatamente el cloruro de mercurio y se obtiene el oxídulo 
negro de mercurio (hydrargyrum oxydii la tum , Hg2 O ) , mercurim mos-
cati. Tratado con soluciones de induro de potasio, se transforma en u n 
polvo amari l lo-verdoso de ioduro de mercurio. La acción mas p ro ­
longada del agua, del calor, de ácidos dilatados ó de una solución de 
cloruro de sodio sobre los calomelanos, da lugar á la formación del 
sublimado, que en presencia de cloruros alcalinos se combina fácil­
mente en una sal doble ( H g CI2 -f- Na C l ) (pág. 190). E l cloruro de 
mercurio se descompone por los preparados de cianuro de potasio, for­
mando el cianuro de mercurio intensamente venenoso, y t a m b i é n por las 
combinaciones alcalinas y té r reas sulfuradas, formando el suifuro ne­
gro de mercurio poco activo. 

Si los vapores de calomelanos que se desprenden durante la subl i ­
m a c i ó n se conducen á un recipiente capaz, en el cual por la parte 
opuesta entra vapor acuoso, se condensan en un polvo blanco, finísi­
mo, los calomelanos por el vapor ya descriptos, que, á diferencia de los 
por p r ec ip i t ac ión , no forman esferas, porque es tán finamente subdi-
vididos; por consiguiente, se prefieren p á r a pulverizar, sobre todo para 
los ojos y para inyecciones s u b c u t á n e a s , á los otros dos preparados 
de Hg2 CI2. 

Los calomelanos por prec ip i tac ión , llamados t a m b i é n hydrargyrum 
chloralum via húmida paratum, que se obtiene, según la Farmacopea 
aus t r í aca , por prec ip i tac ión , dir igiendo una corriente de gas ácido sul­
furoso sobre una solución de sublimado corrosivo para la r educc ión del 
H g CI2 en H g 2 CI2, con formación de ác ido su l fú r i co , es superior en 
acción á los calomelanos, por su excesiva finura, y especialmente el 
cloruro de mercurio sublimado, respecto á la intensidad de acción 

' t e r apéu t i ca , tanto que, al interior se usa á dosis mucho menores. Care­
ciendo de suficiente experiencia t e r apéu t i ca , parece que no debe acon­
sejarse generalmente la s u b s t i t u c i ó n de los calomelanos por precipita­
c ión , ó los por el vapor para uso interno, por los que se obtienen por 
s u b l i m a c i ó n , que generalmente se emplean desde hace tanto t iempo. 

Dosis p e q u e ñ a s de cloruro de mercurio (de 2 á o centigramos por 
día) , administradas durante a l g ú n t iempo al interior, producen los fe­
n ó m e n o s del mercurial ismo const i tucional , y muy frecuentemente el 
pt ial ismo y la sa l ivación. L a act ividad de los jugos gást r ico y pan­
creát ico es poco inf lu ida por el preparado (Kl ikcwicz ) . No altera la d i ­
ges t ión n i se produce la pu t re facc ión ( N . P. W a s s i l i e ñ , 1882). 

Dosis mayores (de 5 decigramos á 1,5 gramos) ó p e q u e ñ a s (de 1 á 
3 decigramos), administradas varias veces al d ía , determinan deposi­
ciones intestinales diarreicas, ordinariamente sin n á u s e a s , sin cólicos 
n i otras molestias. A u n cuando de este modo los calomelanos abando­
nan con las heces m u y pronto el organismo, pueden, sin embargo, ab-
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sorberse dosis no indiferentes (Wol f f y Nega, 1885), y , cuando estas^ 
dosis se repiten con frecuencia, producir una acción general casi a l 
mismo t iempo que se p re sen ta r í a usando las mencionadas dosis pe­
q u e ñ a s . 

Cuando en el e s tómago se introducen calomelanos, la formación^ 
del a lbuminato H g O indispensable para que pueda llegar á la 8angrer 
procede con mucha len t i tud . Esta circunstancia, como la cualidad pur­
gante de la sal, explica el p o r q u é de la apa r i c ión de la acc ión gene­
ra l , sólo después de mucho t iempo y cuando ha tenido lugar la absor­
c ión frecuentemente repetida de dosis m u y fuertes. E n presencia de l a 
pepsina, parece que en solución ác ida (de ácido c lo rh ídr ico ó láctico) 
los calomelanos se disuelven sin que se forme sublimado (Torse l l in i , 
1886); mucho mejor se forma en el duodeno por los á lcal is que e s t á n 
en libertad, como descomponiendo el Hg2 O que se separa del Hg2 Ch: 
en H g y H g O, determina la fo rmac ión de sublimado en presencia de 
la sal de cocina (Be l l in i , 1873). Sosteniendo la sal durante mucho t i em­
po, como sucede con el mercurio metá l ico , puede llegarse á una i n t o x i ­
cación mercurial , y, por la fo rmac ión de H g CI2, á la cor ros ión y for­
m a c i ó n de ú lce ras intestinales (Radziejewski, 1870). 

Los accidentes observados en casos aislados, d e s p u é s de dosis fuer­
tes de calomelanos, por in toxicac ión aguda, parecidos á los del subl ima­
do, son ocasionados por transgresiones d ie té t icas , siempre inconvenien­
tes, ó bien por el hecho de que el preparado c o n t e n í a sublimado, por 
no purificarle s egún las reglas apuntadas (véase pág . 213). 

Las deposiciones l í q u i d a s que se producen á consecuencia de dosis 
purgantes, de part icular color verde, ó simplemente m u y obscuras, por 
la r á p i d a peristalsis intestinal , contienen bastante peptona, leucina y 
t irosina, como productos de la d iges t ión panc reá t i ca consecutiva alau-
mento de secreción del jugo pancreá t i co (Radziejewski, 1870). Estas 
substancias faltan después del uso de los d e m á s purgantes; a d e m á s , se 
encuentra en cantidad no indiferente i a materia colorante bi l iar , en 
parte no descompuesta, que se vuelve verde, y es la que da color de 
hierba á las deposiciones producidas por los calomelanos, especialmen­
te en los n i ñ o s , y no el sulfuro de mercurio que se encuentra en las 
deposiciones (Buchheim). E n éstas , con e! alcohol, puede comprobarse 
el pigmento bi l iar , cuya existencia se demuestra con la reacción de 
G m e l i n . Los ca¡muélanos no tienen acción sobre la secreción b i l ia r , 
en tanto que parece que se exagera con p e q u e ñ a s dosis de subl imado 
(Rutherford, 1879). 

L a coloración verde de las deposiciones provocadas por los calome­
lanos, se explica, por una parte, por la acelerada peristalsis intest inal , 
y , por otra, por la acción conservadora, si así puede decirse, a n t i p ú t r i ­
da de los calomelanos sobre la bilis, que puede conservarse inal terada 
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durante mucho t iempo dentro y fuera del organismo. Investigaciones 
en este sentido practicadas han demostrado que el cloruro de mercu­
r io , .no sólo imp ide el desarrollo de las bacterias en los l íqu idos n u t r i 
cios, sino que suprime t a m b i é n la act ividad v i t a l de los cocos y bacte 
rias ya desarrollados, obrando a n t i s é p t i c a m e n t e . 

Por la acc ión de la b i l i s , como por la del jugo intest inal de reacc ión 
alcalina, s e g ú n las experiencias inst i tuidas en este sentido por Zawadz-
k i (1888), el cloruro de mercurio ;se transforma primero en ox ídu lo , y 
és te , s e p a r á n d o s e el H g , cambia en ó x i d o , que obra como oxidante 
sobre la b i l i r r u b i n a de ¡a b i l i s ; asi que és ta se transforma en b i l i v e r d i -
na, que puede atravesar inalterada el intestino, protegida por la acc ión 
conservadora de las combinaciones del H g . Zawadzki pudo demostrar 
esferitas de H g y H g O en el contenido intest inal d e s p u é s de dosis 
purgantes de calomelanos, y e n c o n t r ó que t a m b i é n otras sales de H g 
como el ó x i d o de bismuto, en l i qu ido de reacción alcalina, se condu­
cen lo mismo cerca de la b i l i r r u b i n a . 

Inyectados bajo la piel, parece que los calomelanos, a d e m á s de la 
acc ión ant is i f i l í t ica , dan lugar á s í n t o m a s mercuriales menos evidentes 
que cuando se usa al interior ( K o l l i k e r , 1877, y otros). E l endureci­
miento que queda d e s p u é s de cada inyecc ión (de 0,005 á 0,1 Hga Oh), 
desaparece solamente d e s p u é s de tres ó seis semanas, ó bien muchas 
veces se transforma (muy frecuentemente por el uso de otros prepara­
dos de Hg) en u n absceso cuando va a c o m p a ñ a d o de fiebre, que se cura 
m u y pronto. E n el pus del absceso se encon t ró mercurio disuelto 
(Bel l in i ) . 

Puestos sobre la piel denudada, sobre heridas ó mucosas cuando 
quedan allí por mucho t iempo los calomelanos, ejercen una acción aná ­
loga á la de una solución m u y d i lu ida de sublimado. Se absorben l e n ­
tamente y dan lugar entonces á la a p a r i c i ó n de s í n t o m a s generales. Des­
p u é s de repetidas pulverizaciones en el saco conjunt ival , usando s i m u l ­
t á n e a m e n t e el ioduro de potasio al interior, puede haber una inflama­
ción y fo rmac ión de escaras sobre la conjuntiva (Schiáfke , 1879) por 
formarse ioduro cáus t ico de mercur io; t a m b i é n usando ioduro de po­
tasio, puede haber coloración amar i l la por ioduro de mercurio sobre 
superficies heridas, pulverizadas con calomelanos (Lodiard , 1882). E l 
Hga Ja que se deriva, se transforma, sin embargo, bien pronto en H g Ja, 
poniendo en l ibertad el H g (R. Pleischer). 

Cuando se prescriben los calomelanos, as í como otros preparados 
mercuriales, debe tenerse mucho cuidado, por la naturaleza q u í m i ­
ca de las substancias á que es tán unidos, así como á las que se ab ­
sorben tior l a dieta (alimentos muy salados, bebidas ác idas , etc.;, para 
no tener inesperadamente, á causa de mayor ox idac ión , efectos tóxicos. 
Por esta misma razón, usando ios calomelanos como polvo para los 
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ojos, para 'a nariz y para la garganta, ¡Jebe asearse s i m u l t á n e a m e n t e 
ó poco ante.-- de adminis t rar aioidos alcalinos, especialmente ioduro de 
potasio, para no dar lugar, por la t r a n s t o r m a c i ó n del cloruro en clori to 
y especia i mente iodito, á irritaciones inflamatorias y ú lce ras en los 
puntos de ap l icac ión , sobre todo en la córnea (Baumeister, 1884), cuya 
compl i cac ión debe temerse cuando la cantidad diar ia de K J llega á 1 
gramo (J . R a b í , 1888). 

Uso terapéutico. — E n a t enc ión á su acción purgante, los calomela­
nos son el preparado mercurial m á s importante para uso interno; y 
a d e m á s de esto, tienen la buena propiedad de obrar m u y suavemente; 
así que su uso se recomienda en las irritaciones é inflamaciones del 
conducto intes t inal y del peritoneo. Se usan de preferencia: 

1. ° Pa ra combatir formas infecciosas no inveteradas y ligeras 
secundarias; contra la sífilis de los n iños , en cantidad de 0,02 á 0,05 
por dosis, dos ó tres veces al d í a ; cuando hay tendencia á la diarrea 
se asocia el opio (0,015 por dosis). Los calomelanos son a d e m á s na 
componente del cocimiento de Z i t t m a n n , que se prescribe frecuento-
mente en las formas inveteradas» sobre todo en las afecciones ulcero­
sas de las fauces (Kaposi, 188/) . 

2. ° Contra las inflamaciones de los ojos, de las serosas y de otros ó r ­
ganos infernos de curso agudo, citadas en las págs . 209 y 210; a d e m á s , 
contra las flegmasías, las para y per imetr i t is consecutivas al puerperio 
(Skjeldernp, 1881), así como en las meningit is cerebro-espinales e p i d é ­
micas (Hirsch , Skoda), muchas veces agregando las fricciones con un­
g ü e n t o gris. 

3 ° E n las enfermedades zimóticas, por lo general á dosis laxante, 
para evacuar y desinfectar el conducto intest inal , así en la fiebre ama­
r i l la , en el cólera ( a l pr incipio 0,5, luego 0,05 á 0,1 por dosis, D o r n -
b i ü t h , 1884; t a m b i é n como profiláctico, Marold , 1886), en la disentería 
(algunas dosis fuertes de 0,5 á 1 gramo; á los n i ñ o s , 0,1 á 0,3, una ó 
dos veces en veinticuatro horas, asoc iándola a l opio), en el p r imer 
pe r íodo del tifus (en la cura abortiva de Pfeufer 0,2 á 0,3, dos ó tres 
veces ai d ía , ó bien 0,5 por la tarde durante uno ó tres d ías ) , especial­
mente cuando el abdomen es tá m u y distendido y m u y sensible, con 
e s t r e ñ i m i e n t o pertinaz, fiebre intensa y delir io, cuyas manifestaciones 
se moderan con frecuencia de un modo eficacísimo y se abrevia nota­
blemente el curso de ia enfermedad (Tauf l i ieb , Liebermeister, W u n -
derlich, Fr iedre ich y otros); ademas, en casos de cólera i n f a n t i l , diarrea 
de los n iños , especialmente durante el verano (0,01 á 0,03 varias veces 
a l día) , y diarrea incoercible, con otros medios ( a ñ a d i e n d o carbonato 
de cal ó magnesia calcinada), así como t a m b i é n contra la p n e u m o n í a 
crupal y la erisipela de la cara (Saharjin, 1885.) 

4.° E n las enfermedades de los conductos biliares, especialmente en 
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BÍ cólico febri l por cálculos biliares, y en k cirrosis bi l iar (á la dosis de 
6 centigramos al pr incipio cada hora, luego cada dos horas, hasta 8 de­
cigramos, Saharjin); muchas veces como drástico (de 2 á 5 decigramos 
á 1 gramo; en los n iños , de 3 centigramos á 1 decigramo por dosis), con 
ruibarbo ó jalapa, en el e s t r e ñ i m i e n t o pertinaz y para ex pulsar h e l -
mint ios (R. 163). 

o.0 Como diurético en la h i d r o p e s í a de los card íacos (E . Jendras-
sik, 1885, y otros); sin embargo, sin acción en la h id ropes ía por nefritis, 
por caquexia ó por afecciones del h í g a d o ; á la dosis de 2 decigramos, 
de tres á cinco veces por d ía (Stockes, 1886; W . Bieganski, Nothnagel, 
1888, y otros). L a diuresis comienza d e s p u é s de dos ó tres d ías de la 
s u s p e n s i ó n de! remedio. E l t ratamiento puede repetirse con intervalos 
de dos a cuatro semanas (R. 162); aun en los no h id róp icos , ios calome­
lanos despliegan una acc ión ligeramente d iu ré t i ca (Stinzing, 1887). 

Como acciones accesorias bastantes molestas, inherentes á este m é ­
todo de tratamiento, conviene seña la r la estomatitis y muchas veces la 
diarrea; és ta se combate a ñ a d i e n d o opio á los calomelanos, aqué l l a cu i 
dando escrupulosamente de la l impieza de la boca. Es cierto que la adi­
c ión del opio, reteniendo durante mucho m á s t iempo el H g en el intes­
t ino , aumenta la absorc ión , pero causa t a m b i é n la r á p i d a apar ic ión del 
mercurial ismo. E n un estadio muy avanzado de la h idropes ía , parece 
que el Hgs Ch precipita el resultado fatal ( B . Stilier, 1885). T h . R o -
senheim (1887) explica la acción d i u r é t i c a de ios calomelanos, por su 
acc ión i r r i tante sobre el epitelio renal de los fubuli contorti y por su 
influencia sobre el sistema vascular. Las investigaciones de B . Silva 
(1888) han demostrado cómo produce una d i l a t ac ión activa en los 
r í ñ o n e s y un aumento, por esto mismo, de sanguif icación por parte de 
la arteria renal y aflujo por la vena h o m ó n i m a ; as í que resulta u n 
aumento en la secreción de la orina sin aumentar el trabajo del m ú s c u ­
lo ca rd íaco . 

A l exterior sirven los calomelanos: a) para pulverizarlos (mejor 
aun en forma de vapor) sobre los condiloraas planos (después de hume­
decerlos con sal c o m ú n ) , en los ojos (sólo con azúca r á partes iguales), 
en la conjunt iv i t i s y en la querati t is escrofulosa y fiictenular, en las 
ú lce ras de la córnea , en las opacidades de la misma, etc., etc. (R. 12); 
sobre la nariz en el ozena sifilítico, en la t umefacc ión y en la prolifera­
c ión c rónica de la mucosa nasal, as í como para impedi r la reproduc­
ción de pól ipos de spués de su e x t i r p a c i ó n ; a d e m á s , para insuflarlos 
dentro del oído en la otorrea (Bacon) , en las fauces y en la faringe 
( 1 : 1 10 de azúcar) , en las neoformaciones y ú lce ras s i f i l í t icas ; h) en 
forma de vapor para fumigaciones secas ó húmedas con vapor acuoso, ya 
generales (0,5 á 1,5 para una f u m i g a c i ó n ) contra afecciones sifi l í t icas 
m u y extensas de la piel , especialmente pustulosas y ulcerosas, que no 
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permi ten el t ra tamiento por las fricciones sino quizas con graves d i ­
ficultades; ya locales ( p á g . 51 del t . I ) , para inhalaciones en la nariz y 
en las vías respiratorias (fumar cigarri l los de calomelanos, véase t . I , 
págs .40 y 41), en las enfermedades sif i l í t icas de és tos ó rganos y en la 
estenosis l a r íngea crupal (Corb in , Rothe) ; c) para unciones (1 : 10 -15 
de vaselina), fricciones y vendajes en las afecciones c u t á n e a s sifi l í t icas 
ó c rón icas , especialmente contra el p ru r i to doloroso que causan; d ) en 
Jorma liquida para enemas (0,25 á 0,5 en cocimiento de simiente de 
l ino) , contra el oxiuro vermicular ó para inyecciones h i p o d é r m i c a s , 
con frecuencia en aceite (calomelanos preparados por el vapor, 1 g ra ­
m o ; aceite de olivas, 10; C. K o p p y M . Chotzen, 1886), á 1 decigramo 
por dosis, cuatro ó seis inyecciones en el intervalo de cinco á ocho 
d í a s . 

L a inyección intramuscular de la s u s p e n s i ó n del cloruro de mer­
curio (menos la sal del óx ido de H g ) , en aceite, es u n remedio fiel y 
y prác t ico en la infección (O. Rosenthal, 1887; M. Benda, 1888). Causa 
menos i r r i t ac ión que los calomelanos suspendido en m u c í l a g o de goma 
(Scarenzio, 1881), en glicerina (Kól l ike r ) , ó con a d i c i ó n de sal c o m ú n 
(para facili tar la absorc ión) , ó en agua (Neisser, 1885), porque el aceite 
no se absorbe tan pronto como el agua dejando depositar Hg2 Cte (espe­
cialmente H g O). El ioduro de potasio, usado al interior, se tolera con 
esta m e d i c a c i ó n (Neisser). Empero, no carece absolutamente de peligros, 
s e g ú n la experiencia que por muchos se ha seguido. E n una mujer 
de t reinta y cuatro años , d e s p u é s de tres inyecciones de 1 decigramo de 
calomelanos, hubo durante la cuarta semana una in tox icac ión fatal 
con f enómenos de d i sen t e r í a (J. W . Runeberg, 1889). E l peligro, como 
con la inyecc ión de aceite gris, está en el hecho de que no se e l iminan 
del organismo los preparados introducidos. La e l iminac ión del H g 
por ia orina de spués de inyectar calomelanos (siguiendo el m é t o d o de 
F ü r b r i n g e r , modificado por Nega), es ya evidente d e s p u é s de dieciséis 
á veint icuatro horas, y alcanza su m á x i m o del tercero al qu in to día, 
L a repe t ic ión de la inyecc ión no exagera la e l im inac ión ; pero prolonga 
la d u r a c i ó n , como pudo comprobarse dos meses d e s p u é s del tratamien­
to (Landsberg, 1886). 

Co mo los calomelanos, á dosis refractas, se usaba, hace poco tiempo, 
el oxídalo negro de mercurio de Hahnemann, Jiydrargirum oxydulatum 
nigrum, mercuriuspraecipiiatus niger Hahnemanni (polvo negro, ins íp i ­
do, que se obtiene precipitando el ni t ra to de o x í d u l o de H g con amo­
niaco) contra la sífilis al interior. Von Watreszerwski (1885), en la i n ­
fección, d ió la preferencia á las inyecciones s u b c u t á n e a s (de 6 cen t i ­
gramos á 1 decigramo por dosis) de ox ídu lo negro de mercurio, m á s 
bien que á los calomelanos. Rara vez se prescribe t a m b i é n el agua fa-
gedénica negra (hydrarg. chlor. mite, 1; aq. caléis, 60) y los pulvis plummeri 
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(hydrarg. chlor. mife, stib. sulfur. aurant., áá partes iguales); la pr imera 
para l impieza y compresas sobre las ú lce ras s i f i l í t icas ; la segunda a l 
inferior, de 3 centigramos á 1 decigramo, varias veces al d í a , en la 
p n e u m o n í a y en la bronqui t is en el estado de reso luc ión , y t a m b i é n 
en las afecciones c rón icas glandulares y de la p i e l . 

2.° loduro amarillo de mercurio, hydrargyrum jodatum flavum 
(F . Aust r . ) , hydrargyrum jodatum (F. A l . ) , protojodurum hydrargyri . — 
Polvo verde-amari l lento , poco soluble en agua, absolutamente nada 
en é ter , n i en alcohol; se volati l iza completamente cuando se calienta 
y se descompone al contacto de la luz. 

Se obtiene este preparado (Hg2 J2), l lamado t a m b i é n hydrargyrum 
subjodatum, jodureíum hydrargyrosum, mercuriusjodafus flavas, mezclan, 
do ocho partes de H g con cinco de J, a ñ a d i e n d o un poco de alcohol 
hasta que todas las esferas del metal hayan desaparecido, resultando 
u n polvo verdoso-amarillento, que (para separar todo vestigio de H g J2), 
lavado en alcohol y hecho secar, se conserva en un va^o bien cenado 
y apartado de la iuz, porque de otro modo se forma biioduro por e l i ­
m i n a c i ó n del H g . 

E l ioduro de mercurio tiene la misma acc ión del bromuro, hydrar ­
gyrum bromatum, análogo á los calomelanos (J. B e l l i n i , 1874), pero m á s 
enérgico, porque mucho m á s fác i lmen te que él abandona el H g , for­
mando bi ioduro ( H g J2). 

Se usa el ioduro de mercurio al inferior sólo contra la sífilis; pero 
habida cons ide rac ión de las mencionadas condiciones, en dosis mucho 
m á s p e q u e ñ a s que los calomelanos : de 15 mil igramos á 3 decigramos 
por dosis, dos ó tres veces al d í a (¡5! centigramos por dosis, ¡2! decigra­
mos por día , F. Aus t r . y A l . ) , en polvo y en pildoras (con ó sin ad i c ión 
de opio); al exterior en forma de pomada (0,5-1,0 : 10 de vaselina) para 
compresas sobre ú lceras sifilí t icas, s i f í l ides papulosas ó tuberculosas, 
lupus y otras afecciones c u t á n e a s no sifilí t icas; t a m b i é n en forma de 
emplasto ( 1 : 20-30 de emplasto jabonoso) en los mismos casos que el 
emplasto mercur ia l . 

3.o Tanafo de oxídalo de mercurio (F . Austr . ) , hydrargyrum tannicum 
oxydulatum. —Polvo fino verde-obscuro, insoluble en agua, que, mez­
clado á una solución de h i d r ó x i d o de sodio, da un l í qu ido obscuro y 
pone en l iber tad el mercurio. De este ú l t i m o contieno el 42 por 100. 

Modo de preparac ión . — Se t r i t u r a n m u y finamente 50 partes de n i ­
trato de oxidulo de mercurio privado del ó x i d o ; se mezcla con la que 
resulta de 30 partes de ác ido t án ico y 50 de agua, y el residuo dilata­
do en agua se seca sobre u n fondo poroso á 30 ó 40» (B. Fischer). 

Se r e c o m e n d ó por Lustgarten (1887) como preparado mercur ia l de 
acc ión suave para el tratamiento de las formas secundarias ligeras en 
las mujeres y en los n iños ; se da sólo al inferior de 5 centigramos á 1 
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decigramo por dosis, tres veces al día , ¡41 decigramos por d ía , media ó 
una hora d e s p u é s de la comida en polvo ó pildoras (con polvo y ex­
tracto de regaliz). Debe i r r i t a r poco ó nada el conducto in tes t inal 
( K . Sehadek, 1887). E n las personas débi les con tendencia a la d i a ­
rrea se adminis t ra asociado al ácido tán ico , eventualniente al opio 
fhydr. fann. oxydul., 0 ,1 ; acid. tann., 0,05); fopii i n pulv., 0 005; sacch. 
lact , 0,4. Se dan doce de estas dosis, Lustgarten) (E. 186). 

Nitrato de oxídalo de mercurio (Hg2 (NOs) 2 -f- 2 H2 O), hydrargyrum 
nifricum oxydulatum, nitras hydrargyrosus, mercurius nitrosus. — Crista­
les incoloros, absolutamente solubles en agua que contenga ác ido ní­
tr ico, sólo en parte solubles en agua destilada, e l iminando sales bás i ­
cas con sabor m u y cáus t i co . 

Es una sal poco empleada, cuya solución m u y dilatada (0,1 á 0,5 
por 100) sirve como cosmét ico para proteger contra las erupciones esti­
vales, manchas c u t á n e a s , p ú s t u l a s de acné , etc , etc.; m á s concentrada, 
liquor Bellosti, se usa alguna vez para cauterizaciones (unida á la grasa, 
unguentum hydrargyr i citricum, mezcla de 20 partes de grasa de cerdo 
con una solución de una parte de H g en dos de ác ido n í t r i c o ) , para 
fricciones en las afecciones pruriginosas y para compresas en las ulce­
raciones en los casos de sífilis y fagedenismo (G. Weisñog) . 

Como cáus t ico , obra t a m b i é n m á s e n é r g i c a m e n t e la so luc ión del 
n i t ra to de ó x i d o de mercurio, que, en forma concentrada, liquor hy­
d ra rgyr i f i i f r ic i oxidati, se usa para destruir neoformaciones cóndi lo-
matosas y otras, para cauterizar ulceraciones sifi l í t icas y carcinomato-
sas, especialmente del ú t e ro , etc., etc.); por lo d e m á s , tiene la acción 
de una so luc ión a lcohól ica de sublimado al mismo grado de concen­
t rac ión , y, como éste, aplicado imprudentemente sobre las mucosas ó 
sobre ú lce ras en cantidades algo mayores, puede ocasionar una i n t o x i ­
cac ión mercurial aguda y la muerte. Puesto sobre la piel , la epidermis 
se t i ñ e de color rojo-obscuro y d e s p u é s negro. 

I I I . Combinaciones del mercurio correspondiente al grado de óxido. 
l . o Oxido de mercurio, hydrargyrum oxydatum. — É s t e puede usar­

se en dos modificaciones: como ó x i d o amorfo ó amarillo, obtenido por 
la v ía h ú m e d a , y como cristalizado ó rojo, obtenido por vía p i r o ­
q u í m i c a . 

aj Oxido amarillo de mercurio, óxido de mercurio precipitado, hydrar­
gyrum oxydatum flavum ( F . Aus t r . ) hydrargyrum oxydatum via húmida 
paratum ( F . Al . ) .—Polvo amorfo, amari l lo , apenas soluble en agua, so­
luble, en cambio, en ác ido c lo rh ídr ico muy d i lu ido ó en ácido n í t r i co . 

Se obtiene precipitando una solución filtrada de sublimado corro­
sivo en agua destilada t ib ia , con lejía de potasa d i lu ida (de 3 partes 
de h i d r ó x i d o de potasio en 10 de agua, F . Aus t r . ) , y secando á un ca-
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lor suave el precipitado bien lavado, que debe conservarse en lugar 
m u y bien defendido de la luz. Calentado en un tubo de ensayo el óx ido , 
se descompone en vapor de mercurio y en ox ígeno , sin desprender va­
pores de ác ido n í t r ico ; expuesto á la iuz, se t i ñe m á s intensamente, 
e l iminando H g . 

bj Óxido Je mercurio, precipitado rojo, hydrargyrum oxydatum ( ru -
hrmn) ( F . A l . ) , mercurius precipifatus ruber. — Folvo rojo, cr is tal ino, 
de 11,0 de peso específico. 

E l ó x i d o rojo de mercurio ( H g O) se forma calentando intensa­
mente H g en presencia del aire. Se prepara en grande escala calen­
tando d é b i l m e n t e a! rojo el ni t ra to de mercurio, y se tiene en furma de 
masas escamosas de color rojo, que, con una p r e p a r a c i ó n cuidadosa, 
dan un polvo amarillo-rosa, con caracteres menos finamente granulo­
sos; por lo d e m á s , tiene todas las cualidades del precedente. 

E l óx ido de mercurio presenta efectivamente ia misma propiedad 
fisiológica que el subl imado, al cual es inferior sólo respecto á in ten­
sidad y rapidez de acc ión . E n fricciones en forma de u n g ü e n t o s , pe­
netra f ác i lmen te en las embocaduras de las g l á n d u l a s c u t á n e a s , en 
presencia de cuyo segregado ácido se disuelve, ocasionando la in f l ama­
c ión de las mismas. 

Se usa al inferior, como antisifilitico, de 5 miligramos á 2 centigramos 
por dosis, una ó dos veces al d í a ( ¡ 3 ! centigramos por dosis, ¡ 1 ! decigra­
mo por día , F . Áus t r . y A L ) , en forma de polvo ó de pildoras, contra 
la infecc ión; sin embargo, rara vez, porque su acción es menos segura 
que la del sublimado; al exterior, como polvo, puro ó con una á diez par­
tes de a z ú c a r , etc., etc., para reducir proliferaciones granulosas ó pa­
pilares , condilomas duros y aplanados (con a lumbre calcinado, Frond . 
Sabinae, etc., R. 177), para cauterizar ú lce ras de fondo l a r d á c e o , ató­
nicas^ callosas y esponjosas, excepcionalmente como polvo para la na­
r i z , las fauces y los ojos (1 : 25 - 50 de azúca r , R. 181) en los mismos 
casos que los calomelnnos; t a m b i é n e p i d é r m i c a m e n t e suspendido en 
aceite (hydrarg. oxyd . fiad., 0,5; aceite de almendras, 5; de olivas, 15; 
O. Rosenthal, 1887), nna jeringa de Pravaz llena (0,025), do 4 á 6 
inyecciones, con inteivalos de una semana, mucho m á s frecuentemen­
te en forma de u n g ü e n t o . 

Ungüento mercurial rojo (F. A L ) , unguentuni l iydrargyr i rubrum, he­
cho con una parte de óx ido rojo de mercurio y nueve de u n g ü e n t o de 
parafina, en el tratamiento de las formas ulcerosas y de las neoplasias 
mencionadas, m u y di lu ido como pomada, para los ojos (R. 133), mejor 
a ú n el oxido amarillo de mercurio en forma de pomada, según la pres­
cribe Pagenstecher, unguentum ophtalmicum flavum ( 0 , 0 5 - 0 , 2 : 5 de 
vaselina americana ) , en las inflamaciones epiteliales ó parenquimato-
sas de la córnea, en el pannus, en el herpes corneal y conjuntiva], ú l -
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ceras a tón icas corneales ( in t roducc ión diar ia en el saco conjuntiva! de 
u n poco de pomada del volumen de una lenteja) y en la blefaritis 
c i l iar c rón ica (fricción en el borde palpebral tumefacto); para friccio 
nes en lugar del u n g ü e n t o gris en los panadizos, forúnculos y u ñ e r o s , 
e t cé te ra . 

Si se digiere H g O amari l lo con ác ido oleico, se forma f ác i lmen te 
oleato de óxido de mercurio (oleato de mercurio), lydra rgyrum oxydalum 
oleinicum, que es una masa oleosa (con el 5 ó 10 por 100 de H g O) pa­
recida al j a b ó n para fricciones (con el 20 por 100 de H g O) (Marschall, 
1872], que, sin embargo, se descompone m u y prento por r educc ión del 
ó x i d o . Se ha recomendado el oleato para fricciones me tód i ca s en el 
hueco axi lar contra la infección, en lugar del u n g ü e n t o gris. Penetra 
fác i lmen te en el tejido c u t á n e o ; pero, como el H g O, da m u y pronto 
una sensac ión dolorosa de escozor, eritema y fo rmac ión de ves ículas 
sobre la piel (B. H i l l , 1873); a d e m á s , se recomienda para fricciones 
contra las afecciones c u t á n e a s , s i f i l í t icas , parasitarias y otras, espe­
cialmente en la alopecia areata, sicosis, pi t i r ias is versicolor, cicasma. 
p rur igo , acné (De Y o u n g , 1880), etc., etc. Se toleran m u y mal las i n ­
yecciones s u b c u t á n e a s con este medicamento (1 : 10 de aceite de a l ­
mendras) ( F ü r b r i n g e r ) . 

2.o Cloruro cáustico de mercurio, sublimado cáustico, sublimado, 
Jiydrargyrum bichloratum corrosivum (F. Austr , ) , Jiydrargyrum hichlora-
tum (F . A l , ) , mercurius sublimatus corrosivus. — Masa cristalina blanca, 
pesada y transparente, de sabor cáus t i co me tá l i co , que se disuelve f á ­
ci lmente en agua c a ü e n te , alcohol y é te r ; m á s d i f íc i lmente en agua 
fría; calentado en una probeta, se funde y se subl ima completamente. 

Esta sal ( H g Cb), l lamada t a m b i é n deuiochloridum hydrargyri , bi-
chloretum hydrargyr i , perchloridum hydrargyri , draco ferox , se forma 
fác i lmen te disolviendo en ácido clorhídrico H g O. En gran cantidad se 
obtiene sublimando una mezcla de sal c o m ú n y de sulfato de ó x i d o 
de H g , y este ú l t i m o se obtiene calentando el H g me tá l i co con el áci­
do sulfúrico concentrado (dejando el ác ido sulfuroso en libertad). Bajo 
la influencia del calor, ambas sales cambian en sus componentes, que 
por una parte se forma sulfato de sosa y por otra bicloruro de mercu­
rio v o l á t i l , cuyos vapores se condensan formando cristales en la parte 
fría del aparato de s u b l i m a c i ó n . 

E l sublimado corrosivo que de este modo se obtiene, forma masas 
incoloras, casi transparentes, pesadas (de 5,3 de peso específ ico) , que 
no e s t á n j a m á s totalmente libres de calomelanos; disuelto en agua el 
preparado, da soluciones m u y claras y se conserva inalterado en va­
sos bien cerrados y alejados de la luz. Es soluble en 12 ó 16 partes de 
agua fría y en 2 ó 3 de agua h i rv iendo , en 3 de alcohol y en 4 de é te r . 
Para disolver el sublimado, sólo debe usarse agua destilada. Si se em-
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plea agua de pozo, debe a ñ a d i r s e una cantidad igua len peso de sal 
c o m ú n ó de cloruro de amonio, que i m p i d e n la separac ión de las 
combinaciones básicas insolubles de ca l , y ejercen a d e m á s una acc ión 
a n t i i r r i t a t i v a , evitando la coagulac ión de los albuminoides (O. L i e -
b r i c h , O. Angerer , 1887). E l sublimado se reduce lentamente á cloru­
ro y á mercurio mé tá l i co por m u c h í s i m a s substancias orgánicas (go­
m a , a l m i d ó n , azúcar , grasas, heces, extractos vegetales): el calor y la 
luz favorecen este proceso. 

E l bicloruro de mercurio pertenece á los m á s violentos venenos co­
rrosivos, ya en cantidad de 2 á 3 centigramos, especialmente, cuando 
se toma sin veh ícu lo y con el e s tómago vacio, pudiendo ocasionar vó­
mitos violentos, diarrea, dolores de e s t ó m a g o y de vientre. E n cambio, 
cuando se dosifican prudentemente ¡as cantidades, puede tolerarse 
s in notables perturbaciones del apetito n i de la d i g e s t i ó n , y as í se 
consigue, en un espacio de t iempo relativamente breve, una mercuria-
lización total del organismo. E l flujo salival y la estomatitis no em­
piezan tan pronto, n i con tanta intensidad, como por el uso me tód ico 
del u n g ü e n t o gris y de los calomelanos. 

Sobre la t r a n s f o r m a c i ó n de las substancias proteicas en peptona, 
s e g ú n las investigaciones acerca de la d iges t ión art if icial inst i tuidas á 
este p r o p ó s i t o , el sublimado ejerce una influencia i nh ib i to r i a (Marle, 
1875), porque las substancias proteicas, c o m b i n á n d o s e con el subli­
mado, resisten mucho m á s la acción de la pepsina. Dosis m á s fuertes 
de sublimado (1 centigramo en un contenido de pepsina al 10 por 100) 
suspenden completamente la d iges t ión . 

Siempre que se sobrepasan algo las dosis t e r a p é u t i c a s del subl ima 
do , pueden ocurr i r graves intoxicaciones , y por el uso interno se juz­
ga que 18 centigramos es la cantidad m í n i m a tóx ica , tanto para el 
adulto como para el n i ñ o . Los f e n ó m e n o s que se presentan d e s p u é s 
de mayores cantidades, especialmente de soluciones concentradas de 
sai, t ienen mucha ana log ía con los determinados por los ác idos cáus ­
t icos, y la muerte, que t a l vez se produce d e s p u é s de algunas horas, 
por t é r m i n o medio d e s p u é s de veinte ó t r e in ta , es singularmente la 
consecuencia de alteraciones de los tejidos determinadas por el vene­
no. D e s p u é s de dosis p e q u e ñ a s introducidas en el e s t ó m a g o , ó bien 
d e s p u é s de la ap l icac ión externa de soluciones m u y concentradas ó 
t a m b i é n de las m u y di luidas ( 1 : 1 0 0 - 5.000 de agua), en g r a n d í s i m a 
can t idad , como actualmente se usan , para lavar é i r r igar en el t ra ta­
miento an t i sép t i co de las heridas, as í como en la p rác t i ca ginecológi­
ca y obs té t r i ca , se han observado muchos casos de hidrargirosis m u y 
acentuada, con alteraciones locales en grados m u y elevados, especial­
mente sobre la mucosa del conducto in tes t inal y , por ú l t i m o , la muer­
te. M u y pronto (al tercer día) se presentan los mencionados f enóme-



224 ALTERANTES Y RESOLUTIVOS 

nos a c o m p a ñ a d o s de escalofr íos, fiebre, estomatitis, annria (consecu­
t iva á la nefritis parenquimatosa) y edema pulmonar (Mikul icz , Sche-
de, Schwarz, 1885; F le i schmann , 1886, Grawiz , Stef íeck, 1888). L a 
acc ión del venena absorbido por el tejido s u b c u t á n e o no aparece como 
des p u é s de su i n t r o d u c c i ó n en el e s t ó m a g o (Prevost, 1882). 

Y a durante la absorc ión de cantidades t óx i ca s de sublimado, se 
nota u n intenso y desagradable sabor metá l ico , á que siguen inmedia­
tamente fuertes dolores en las fauces, en el esófago, en el epigastrio y 
en el abdomen; de spués hay, á breves intervalos, v ó m i t o s de masas 
conglomeradas y manchadas de sangre, y violento tenesmo, á que si­
guen con frecuencia deposiciones sanguinolentas; la r e sp i rac ión se 
hace difícil, especialmente a c o m p a ñ a d a de fuerte escozor de garganta, 
la secreción ur inar ia d i sminuye ó se suspende del todo; el pulso es 
p e q u e ñ í s i m o , frecuente; la temperatura m u y baja; hay calambres, y , 
por ú l t i m o , paresias dalas articulaciones inferiores, coma, pé rd ida del 
conocimiento, accesos de asfixia y muerte. 

E n la autopsia: boca y mucosa fa r íngea gris blanquecina; la muco­
sa del esófago y del e s t ó m a g o y, aunque menos intensamente, la del 
duodeno, t umefac í a s , a m a r i l l o - g r i s á c e a s , e q u i m ó t i c a s , y en algunos 
puntos necrosadas, cubiertas de sangre extravasada, y, con exudados, 
en la mucosa cecal y en el resto del intestino. Frecuentemente sangre 
descompuesta, equimosis y ú l c e r a s ; inflamados los r íñones , la vejiga 
llena de orina sanguino enta. 

Si el paciente no sucumbe i n m e d i a í a m e n t e á la in tox icac ión , 
hacia el cuarto ó qu in to día p r ó x i m a m e n t e comienza un abundante 
flujo salival, olor fétido de la boca, t u m e f a c c i ó n inf lamatoria de la 
lengua y de la mucosa bucal y de las fauces, frecuentes y dolorosas 
deposiciones, con otros s í n t o m a s de in tox icac ión aguda por el mercu­
rio, y, en los casos m á s graves, la muerte. 

Mucho m á s raras que con el sublimado son las intoxicaciones, con el 
precipitado blanco ( J , Pollard, Stevenson), con óxido rojo de mercurio 
(J . S. Schmi th ) y con nitrato de mercurio ( J . L . Prevost), debidas 
casi siempre á errores en la prescr ipc ión de los medicamentos. Los 
f e n ó m e n o s consecutivos no son m u y distintos de los del sublimado. 
Acerca de ios an t ído tos , véase el 1.1., págs . 155 y siguientes. L a albúmi- ~ 
na, lo mismo que el huevo mezclado con leche ó con agua, son m u y 
ú t i l e s ; sólo exige que se expulsen inmediatamente del e s t ó m a g o por el 
v ó m i t o y por medio de la bomba gás t r ica , habida cons ide rac ión de la 
fácil abso rc ión del a lbuminato de H g O que se forma. 

E l bicloruro de mercurio, lo mismo que las d e m á s sales de H g fá­
ci lmente solubles, sobre todo las del grado del óx ido , no solamente 
son un poderoso veneno para los organismos superiores, sino t a m b i é n 
para los ascár ides , los pediculi, las chinches y d e m á s pa rás i to s . 
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E l uso p rác t i co del sublimado, como medio de desinfección, de 
substancias infecciosas y como an t i s ép t i co (Bergmann, 1881; Schedey 
otros), encuentra u n obs tácu lo en su exagerada toxic idad, en la acc ión 
corrosiva sobre los metales y sobre los utensilios, y t a m b i é n por el pe­
l igro de emanaciones nocivas de H g procedentes de los objetos desin­
fectados. 

R. K o c h (1881) fué el primero que l l a m ó la a t e n c i ó n acerca de la 
notable acc ión an t i s ép t i ca del subl imado (véase 1.1., pag. 156). 

Soluciones de 1 : 20.000 ó 30.000 de agua, matan con seguridad ios 
microrgaaismos sometidos á examen, bacilos y cocos con ó sin espo­
ros; sin embargo, no debe olvidarse que, usando con un fin a n t i s é p t i ­
co el H g Cls, se asocia á muchas substancias minerales y o rgán icas , 
que a t e n ú a n grandemente el poder desinfectante. Sirve t a m b i é n para 
los albuminoides con fo rmac ión de a lbuminato de H g O, que tiene u n 
poder desinfectante menor que el ác ido fénico (Mikul icz) , y d i sminu­
ye esencialmente la acción desinfectante del H g Cía s ó b r e l a s superfi­
cies heridas ( W . Thorn , 1885). L a f o r m a c i ó n de a lbuminato insoluble 
de H g O, se evita asociando sal de cocina, ó bien ác idos al sublimado. 
E l valor de las soluciones albuminosas de sublimado á que se a ñ a d e 
la'sal de cocina ó ác ido t a r t á r i co ( E . Laplace, 1887), se encon t ró igual 
en ambos casos contra los agentes m á s resistentes ( G u i l l e i y , 18S8). 

Y a á un grado de concen t r ac ión de uno de H g CI2 por 1.000.000, 
puede verse nn notable entorpecimiento en el desarrollo de los bacilos 
del cólera, y al grado de 1 . 300.000, no se mueven m á s . Una so luc ión 
de 1:5.000 sirve como aspe rgeó te , sencillamente, para matar los 
esporos adheridos á los objetos de uso ( W . Heraeus y Kre ibohm, 1886). 
S e g ú n las investigaciones de Ed . Welander, parece, sin embargo, que 
una solución de uno de H g Cía : 10.000 no destruye el poder v i ta l de ios 
gonococos, n i l i m i t a la infección que determinan, contra la o p i n i ó n de 
O. Oppenheiner, que h a b í a establecido el l í m i t e de des t rucc ión para 
los mismos en la proporc ión de 1 : 20 000. 

E l sublimado, lo mismo que las d e m á s sales de H g O solubles en 
agua, usadas en soluciones acuosas m u y di luidas, para lavados 6 baños, 
de ordinario producen sobre la piel , d e s p u é s de una acción prolongada, 
f enómenos de inflanr.-ición y efectos generales por reabsorc ión (por 
medio de los segregados cu táneos) de las p a r t í c u l a s de sal que quedan 
adheridas á la p ie l . 

L a cantidad de H g CI2 absorbida a ú n d e s p u é s del uso de u n b a ñ o 
de sublimado ( 1 á 2 por 1.000 á 32 ó 36o durante una hora), es tan 
p e q u e ñ a , que no alcanza de n i n g ú n modo la que se absorbe d e s p u é s 
de las curas mercuriales comunes. E l peligro de una in tox icac ión se 
halla, por consiguiente, en re lación con la mayor ó menor e l i m i n a c i ó n 
del H g . L a piel l i m p i a de grasas absorbe mejor que la que no es tá en 
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tales condiciones ( L . Kopff, 1886). E n el t ratamiento an t i s ép t i co de 
las heridas con el sublimado, no es raro observar la apa r i c ión de 
eczemas, que en los indiv iduos predispuestos pueden exagerarse hasta 
const i tui r intensas dermat i t is pustulosas (J. K i e r , 1884). 

Aplicadas sobre puntos sanos de la piel , en grado prudente de 
c o n c e n t r a c i ó n (5 por 100) en forma de u n g ü e n t o s , l inimentos, em­
plasto-, etc., etc., las sales mercuriales correspondientes al grado del 
óx ido , y especialmente el sublimado, determinan en m u y breve espa­
cio de t iempo una in f l amac ión superficial de la piel con fo rmac ión de 
ves ícu las ó de p ú s t u l a s y m á s concentradas, i n f l a m a c i ó n de las capas 
cuticulares profundas y ulceraciones. E n puntos privados de epider­
mis , se forma inmediatamente una escara corrosiva que penetra bas­
tante en los tejidos y que m á s tarde se seca y se endurece, presentando 
un color blanco sucio ( B r y k , 1860). Si se emplean grandes cantidades 
de substancia, pueden, por absorc ión del veneno, manifestarse accio­
nes tóx i ca s , especialmente con f enómenos de gastro-enteritis (Taylor) , 
y , por ú l t i m o , acarrear la muerte. L a absorc ión del bic loruro de mer­
curio es m u y r á p i d a por las heridas que se i r r igan con sus soluciones, 
y lo mismo por las ú l ce ra s y las mucosas enfermas ó sanas. 

Hipodérmicamenie, el sublimado, como las combinaciones mercuria­
les , aná logas , ya en p e q u e ñ a s dosis (0,005 á 0,01) y en soluciones m u y 
di lu idas ( 1 por 100), produce, en m u y poco t iempo y con dolores 
siempre crecientes en el punto de la inyecc ión , una in f i l t r ac ión dura , 
que alcanza d e s p u é s de doce ó veinticuatro horas un d i á m e t r o de 6 
á 12 c e n t í m e t r o s . L a e x t e n s i ó n ó t r acc ión de los nervios que de este 
modo se produce, sostiene el dolor de la h i n c h a z ó n por a l g ú n t iempo 
(dos á cinco semanas), hasta que la i n ñ l t r a c i ó n se disuelve por los 
jugos de los tejidos y se reabsorbe. Si esto no sucede, como d e s p u é s de 
dosis m á s fuertes, soluciones m u y concentradas, inconveniente elec­
ción del si t io de la inyecc ión ó por otras causas, se tienen mayores gra­
dos de i n f l amac ión , fo rmac ión de abscesos ó gangrena de la p ie l . Para 
d i s m i n u i r la acc ión i r r i t an te local, se ba empleado el sublimado mez­
clado con sal de cocina ( 1 : 10 Na Cl , J. Mül le r , E . Stern, 1870), con 
a l b ú m i n a de huevo (Staub, 1872), s e r o - a l b ú m i n a (Bockhardt , 1885) 
y peptonas (Bamberger) , y esta ú l t i m a parece queda menor reacc ión . 

Uso terapéutico. — E l sublimado es el preparado m á s frecuente­
mente usado para combatir la sífilis consti tucional. Se usa, con este 
objeto, al interior, hipodérmicamenfe, asi como en forma de b a ñ o s . 

a ) ' A l interior, de 0,005 á 0,02, Una ó tres veces al d ía , hasta / 3 de­
cigramos! por dosis, ¡11 a l d í a ( F . Aust r . y A l . ) , en pildoras 0,1 : 40 
(p i ldoras con holus alba, tres veces a l d í a dos pildoras, v . S igmund) , en 
so luc ión acuosa (0 ,1 : 200 de agua), ó a lcohó l ica (0 ,1 : 100 de alcohol 
de t r igo, licor de van Swieten), á cucharadas de t é (0,005), y , por 
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ú l t i m o , de mesa (0,015); t a m b i é n contra la difteria (0,003 hasta 0,005» 
cada una ó cinco horas; Jacobi, 1881) y el cólera (0,002 á 0,003 cada 
hora asociado al opio, Yoret, 1888; R. 52 y 192). 

Para evitar las perturbaciones digestivas, el sublimado no se toma 
j a m á s con el e s t ó m a g o vacío, sino media hora antes de la comida con 
leche, yema de huevo, en una taza de t é ó de café y leche, y cuando 
hay tendencia al v ó m i t o ó á la diarrea se a ñ a d e una p e q u e ñ a cant idad 
de opio (0,005 4 0,01). Apenas han comenzado los trastornos, debe 
suspenderee inmediatamente su uso como cuando hay tendencia á la 
t is is y á la hemoptisis. 

h) Para inyecciones subcutáneas deben usarse solamente soluciones 
acuosas m u y di luidas ( 1 : 100 de agua) de sublimado corrosivo. L a 
cant idad que debe inyectarse es de 0,005 á 0,01, hasta de j0,015!, una 
vez al día , rara vez m á s . E l n ú m e r o de inyecciones es variable (por 
t é r m i n o medio, 20 á 25; G r ü n f e l d ) ; s egún Lewin , para hombres, 0,20; 
para mujeres, 0,16 de H g Cb. 

Se prefiere, con este objeto, la solución de pejjfonafo de mercurio, en 
dosis equivalentes al sublimado, que tiene una acción menos i r r i t an te 
ó inflamatoria, hydrargyrum (hkUora tum) pepfonatum solutum, licor 
h id r a rg í r i co peptonado, liquor hydrargyr i peptonaii, que, en este con­
cepto,, es inferior á la solución del albuminato de mercurio, hydrargyrum 
(h ic l i lo ra tum) alhuminaium solutum, y a ú n m á s la so luc ión del bicloruro 
de mercurio en combinación con sal de cocina, hydrargyrum bichloratum 
cum natrio chlorato. 

L a solución de peptonato de mercurio se prepara precipitando el H g 
Oís 'd i sue l to en agua con una so luc ión acuosa de peptona y disolviendo 
el precipitado en agua con sal de cocina, de modo que el l í q u i d o filtra­
do contenga 0,01 de sublimado por cada c e n t í m e t r o cúbico , a l mismo 
t iempo que la correspondiente cant idad de sal c o m ú n en forma de 
peptonato de meramo (Bamberger, O, Kasper) . E l preparado se conser­
va mejor que la solución de albuminato de mercurio. Cuando la solución 
de peptonato de mercurio se enturbia, no debe usarse, lo mismo que 
la de a lbuminato . Se prepara de un modo aná logo con a l b ú m i n a de 
huevo y contiene la misma cantidad d e H g CÍ2 (Bamberger, H a m h u r ­
gar). E l hydrargyrum sero-alhuminatum, preparado con suero desangre, 
no merece preferencia alguna, y hasta ahora se ha acogido con poca fe 
en la práct ica (Kobner , M . Joseph, 1886). 

L a i n t r o d u c c i ó n h i p o d é r n : i c a del bicloruro de mercurio que L e ­
w i n (1867) reduce á tratamiento s i s t emá t i co contra la infección, m e ­
rece, como la de los calomelanos, del óx ido de mercurio y otros cuer­
pos, la preferencia respecto á los d e m á s tratamientos por su exacta dosi­
ficación, y porque se obtiene tanto m á s f ác i lmen te y con mayor segu­
r idad la acción general, respetando las funciones digestivas. Por m u -
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chos partidarios, bastante competente?, se contesta (Grünfe id , 1870 
y o t ros) que con la inyecc ión de subl imado pueden conseguirse 
mejores efectos t e rapéu t i cos que con otros m é t o d o s . Su valor tera­
p é u t i c o contra las formas terciarias es muy l imi tado , y no, inval ida el 
t ra tamiento por las fricciones, hecha abs t r acc ión de las inf in i tas mo­
lestias no indiferentes, sobre todo del dolor, en muchos casos violento,, 
y que no se evita a ñ a d i e n d o morfina al sublimado, y de los abscesos 
que frecuentemente aparecen en el punto de la i n y e c c i ó n . A u n 
m á s d i f í c i lmen te que las de sublimado, se toleran las inyecciones h i -
p o d é r m i c a s de bi ioduro de H g (disuelto con ayuda del ioduro de po­
tasio) y de otras sales de mercurio (ni t ra to , acetato y lactato de mer ­
cur io ) ( F ü r b r i n g e r ) . 

c) Baños de sublimado se usan contra la sífilis de los. recién nac i ­
dos ( 1 á 5 gramos de H g Ch para- un b a ñ o ) , en las sifilides c u t á n e a s 
de los adultos (10 á 30 gramos para u n b a ñ o general), especialmente 
en los casos en que al extenderse la eílorepcencia, mucho m á s si es en 
forma u lce rosa ,ó pustulosa, hace difícil ó imposible el t ratamiento por 
las fricciones. 

L a acción general mercur ia l que se obtiene de spués de un n ú m e r o 
de b a ñ o s , va a c o m p a ñ a d a d é l a local ( a n t i s é p t i c a ó e s t í p t i c a ) para 
l i m p i a r ó curar erupciones y ulceraciones, y en estos casos debe tener­
se en cuenta el aumento de absorc ión de las partes c u t á n e a s privadas 
de epidermis. 

E l bicloruro de mercurio que sirve para el b a ñ o , se prescribe en 
so luc ión con partes iguales ó con el doble de sal c o m ú n y de cloruro 
de amonio (pág. 7, t. I , R. 102), y se a ñ a d e al b a ñ o (de preferencia, de 
agua de l luvia á 32 ó 35o), donde el paciente permanece u n cuarto 6 
media hora, rara vez m á s . Las friccione?, dentro del b a ñ o , faci l i tan la 
abso rc ión del H g CI2. Semicupios de sublimado ( 2 á 3 gramos por cada 
b a ñ o ) se usan en las afecciones sifilí t icas de los ó rganos genitales y de 
la reg ión anal una ó dos veces al d í a por una ó una y media horas; 
b a ñ o s de manos y pies (1,2 á 2 ) , en el psoriasis palmar y plantar y en 
el u ñ e r o sifilítico (S. E h r m a n n ) . 

E l bicloruro de mercurio se usa frecuentemente para curas locales: 
a) E n soluciones concentradas en forma de colodión y de ungüento 

( 1 : 1 - 2 de u n g ü e n t o d iges t ivo) , como cáustico, para destruir condi lo-
mas, telangiectasias, lupus, etc , etc. (R. 82); excepcionalmente, en pol ­
vo contra la p ú s t u l a maligna ( M i s s a ) , con cuidado por el peligro de 
una absorc ión demasiado abundante de la sal. 

Colodión cáustico, collodium escharoficum ( 1 de sublimado : 10-30 de 
c o l o d i ó n ) , en el psoriasis palmar y p lantar , para ext i rpar manchas 
pigmentarias y telangiectasias superficiales (2 :15 de co lod ión , F iora-
n i ; 4-por. 100, ,Boing,- Ueberdingen). . .. . 
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Licor mercurial corrosivo, solución mercurial de Plenki (l iydrarg. hicJíll 
clor. alumin.] Piumb. acet. , Chainp, sitig, in polo., 2; alcohol> acet., w 15) ; 
bien agitada para pinceladas en las vegetaciones cóndi lo matosas. Si 
se a ñ a d e un medio desecante, se adhiere mejor que una so luc ión a l ­
cohó l i ca de sublimado á iguai grado de c o n c e n t r a c i ó n . 

hj E n solución discrefamente diluida ( 1 2 :100) , para lavados y 
b a ñ o s á fin de hacer desaparecer manchas pigmentarias (R. 100), para 
embrocaciones en los bubones sifil í t icos, ú lceras de la boca y de las fáu-
ees, p á p u l a s h ú m e d a s de los labios, de la lengua etc., etc., as í como tam­
b ién de neoformaciones dif tér icas (0,05-0,1:100 de agua); es el mejor 
-cáustico a n t i b a c t é r i c o ( K a u l i c h , 1882); en forma de u n g ü e n t o para 
vendajes y para fricciones (1:20-30 vaselina) en los misrfaos casos que: 
el precipitado blanco. : 

oj Muy diluido á gotas (0 ,1-02 por 103 de agua), lavados y co to-
presas (0,01-0,02 por 100) , en las enfermedades de los ojos, especial­
mente en los catarros inflamatorios de la conjunt iva , o f ta lmía de l o ^ 
recien nacidos y ú lceras de la córnea , singularmente en la serpiginosa 
(E . Einer t , 1885); para, instilaciones é inyecciones (0,01-0,05 por 100), 
en la s u p u r a c i ó n del o ído medio , para embrocaciones (0,1 por 100), 
en el muguet y en las aftas (R. Fischl) , para inhalaciones, pulverizado 
(0 ,05-0,2:100 de agua) , en las afecciones sifil í t icas de las paredes de 
la nar iz , de las fauces y de la t r á q u e a (v . S i g m u n d ) ; para lavados 
(0,1-0,5:100 de agua) de erupciones y ulceraciones sif i l í t icas, etc., et­
cétera; como susti tuto de los baños de sublimado y como loción cos­
m é t i c a (Hydrarg . hicld. cor. ammon. chlor.,ñh 0,15; emuls. d i mand., 2 0 0 ; 
liquor d i GoulardJ, contra el acné , las efélides, los cloasmas, los pa rás i ­
tos y las enfermedades parasitarias de la pielf a d e m á s , para emplastos 
(0,1-0,2 por 1 0 0 ) , sobre los exantemas y ulceraciones s i f i l í t icas; para 
Eyecciones en la uretra (0 ,0J5 0,01 por 100), én la gonorrea ( u n a so­
luc ión 0,2 por 100 provoca la metr i t is sin des t ru i r la v i t a l i d id de los go­
nococos, L . F r i e d h e i m ) , y en la vejiga (0,01 por 100) , cuando se for­
men bacterias en la orina (con a d i c i ó n de sal c o m ú n , áá 0,4:1.000 de 
agua, mezclando una parte con tres de agua destilada; J . B r i c k , 1888); 
muchas veces, para desinfectárselas ¡nanos los méd icos , y la piel en los 
puntos donde ha de operarse (Bros l , 1833); m u y ú t i l con a d i c i ó n de 
sal de cocina (0 ,1 :1 de cloruro de sodio y 100 de agua) , etc.; para i n -

.fusiones é irrigaciones 0,05 0,1 por 100), en el t ratamiento de las heri­
das (P. Bruns, 1883), enfermedades de los ojos (0,02 por 100), en vez 
del ni t ra to de plata (Lamhofer, 18^8), de las caviiades nasales en el 
ozena, de las fauces en la difteria (J. S tu tnp f ) , y de la uretra (0,005 
á 0.01 por 100, Brewers), especialmente, s in embargo, en la p rác t i ca 
obs té t r i ca y ginecológica para irrigaciones vaginales é intrauterinas, en 
soluciones las'primeras al grado de 0,025-0,1 por 100 y en cant idad de 
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1-2, y en ciertos casos hasta 5 li tros, con fines profilácticos y curativos 
(Kehrer , 1883; W . T h o r n , O. v. Herff , 1885; H . Hel le r , 1886; Szabo, 
G. Brann , 1887, y otros). 

Debe tenerse m u c h í s i m o cuidado para evitar la i n t o x i c a c i ó n , por­
que la absorc ión del sublimado por la vngina es muy fácil y r á p i d a ; 
por consiguiente, debe procurarse que el l í qu ido de i r r igac ión salga fue­
ra completamente y que penetre con una pres ión m u y ligera por parte 
del i r r igador ; como profiláctico, antes y d e s p u é s de cada exp lo rac ión se 
hace una i r r igac ión de tres minutos con una so luc ión a l 0,02 por 100 
(cerca de un l i t r o ) ; en las p u é r p e r a s al 0,05 por 100, y cuando ha co­
menzado la infección al 0,1 por 100 ( H . K e l l e r ) ; una solución de su­
b l imado al 0,1 por 100, se usa solamente, s egún las experiencias de 
G . B r a u n , en los casos graves de t impan i t i s uterina, fiebre sép t ica 
puerperal , put refacc ión del feto ( 1 á 5 l i t ros ) ; soluciones al 0,025 por 
100 en cantidad de 1 á IVa l i tros d e s p u é s de la e x p u l s i ó n del feto pu­
trefacto, en la endoraetritis puerperal (después de la salida del feto), 
d e s p u é s de partos que han terminado con la i n t e r v e n c i ó n del m é d i c o 
(para lavados de la cavidad vaginal y u te r ina ) , y en la endometri t is 
puerperal con [abundante derrame vaginal. Deben aconsejarse estas 
irrigaciones en la a t o n í a del ú t e r o , en la anemia m u y acentuada, en 
la t is is , en las enfermedades del e s t ó m a g o , intestinos y ríñones, y 
sobre extensas superficies de heridas á la entrada de la vagina, 

d) Como componente del material antiséptico para vendajes, espe­
cialmente los que han de quedar aplicados durante a l g ú n t iempo. 

a) Gasa al sublimado (impregnar 70 metros de gasa en una solu­
c ión de 7,5 á 10 de H g Cía en 1.000 de alcohol, 1.500 de agua y 500 de 
gliceriua; v. Bergmann);"gasa al sublimado y á la sal (para 1.000 par­
tes de gasa, 5 partes de H g CI2, 500 Na Cl y 200 de glicerina; H . iMaas); 
gasa al sublimado y al ác ido ta r tá r ico (empapar la gasa en una solu­
ción de H g CI2, una de ácido ta r tá r ico 4:200 de agua; Laplace). 

bj Algodón al sublimado ( i m p r é g n e s e a lgodón en una solución de 
u n a parte de H g CI2 en 50 de glicerina y 449 de alcohol, H . K ü m m e l ) . 

c) Gasa al sublimado { e m p á p e s e gasa de a lgodón en una solución 
de una parte de H g Cía en 10 de glicerina y 150 de agua ; se t i ñ e con 
fuchsina para d is t ingui r la de la no impregnada). 

dj Algodón al sublimado ( i m p r é g n e s e a lgodón en una solución de 
una parte de H g CI2 en 200 de agua y 50 de glicerina, P. B runs ) . Puede 
absorber 12 partes en peso del l iqu ido . 

ej Papel al sublimado (papel de filtro mojado en una solución de 
dos partes de H g CI2 en 1.000 de agua y 50 de glicerina, de 2 á 8 capas 
como pr imer vendaje (Goedike). 

/ ) Seda al sublimado (hervir durante dos horas hilos de seda en una. 
so luc ión de sublimado al 1 por 100 y dejarlas a l l í , H . K ü m m e l ) . 
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g) Catgut ai sublimado <poner las cuerdas de viol ín , llamadas p r i -
mas, durante doce huras en una so luc ión de subl imado al 1 por 100, y 
conservarlas en una a lcohól ica al 0,1 por 100; H . K ü m m e l ) . 

ft| Láp iz dilaiador al sublimado {poner el lápiz en una so luc ión de 
H g CI2 al 1 por 100 durante doce horas, v. H e r f f ) . 

Como auxiliares de la antisepsia deben t a m b i é n mencionarse: 
a) Jabón al sublimado ( de 1 Hg CI2 : 100 de j a b ó n , que contiene 

ác idos grasos en exceso; E. Geissler). 
b) Lanolina al sublimado (1 H g CI2 disuelto en 1.000 á 5.000 de 

agua, mezclada con lanolina anhidra^): tiene el mismo valoi a n t i s é p t i c o 
que soluciones igualmente concentradas (se adhiere mejor que esta úl­
t ima ) para desinfectar las manos y vendaj 3S de las heridas infectas 
(A. Gottstein). 

c) Pastillas al sublimado ( H g Gh, Na C! 1, t e ñ i d o con f u c h i n a ) 
con el fin de obtener una r á p i d a solución de sublimado para lavarse las 
manos los exploradores, operadores, etc., etc. 

e) Para desinfecciones. 
Con este objeto, cuando hay inminente peligro de una epidemia, 

se empapan p a ñ o s en una so luc ión de sublimado al 0,02 á 0,1 por 100, 
y se lavan los objetos que se han de desinfectar (cadáveres , muebles; 
suelos, paredes y otros objetos; Wern ick , 1883). Ú l t i m a m e n t e se ha i n ­
troducido la desinfección de las a tmós fe ra s (lavados de los suelos y de 
las paredes con una solución de ác ido fénico al 5 por 100 y de s u b l i ­
mado al 0,1 por 100, S. K r u p i n ) , como t a m b i é n la de los b a ñ o s (lava­
dos repetidos ocho veces al d í a , K o c h y Gaffky), sin perjuicio para los 
pasajeros, los muebles, n i el material . Para embalsamar cadáveres , 
Leuf íen emplea (1888) una so luc ión de bicloruro h idrarg í r ico , 30; áci­
do arsenioso, 20; en 200 de alcohol y 3 250 de agua fenicada al 5 
por 100, que se inyecta en un grueso tronco arterial en la cantidad de 
5 á 6 l i tros para u n adulto. 

Preparados al sublimado no oficinales, pero todav ía usados, son: 
Agua fagedénica decolorada, licor mercurial (bicloruro h id ra rg í r i co , 1 

centigramo; cloruro de amonio, 2 centigramos; agua destilada, 100 gra­
mos) para vendajes y compresas sobre ú lce ras y erosiones sifi l í t icas se­
cundarias: debe preferirse á una s imple so luc ión de subl imado. L a sal 
doble cristalizada, bicloruro de mercurio y cloruro de amonio, era m u y 
usada antes como sal Ale nbrothi. L a ad ic ión de sal amoniaco impide 
la coagu lac ión de los albuminatos disueltos por el H g CI2. 

Agua fagedénica lútea (b ic loruro h id ra rg í r i co , 4 decigramos; 200 de 
agua de cal; és ta da un precipitado de Hs: O amar i l l o ; por lo tanto, 
debe agitarse antes de usarla): se usa como la precedente. 

De igual valor al del subl imado es el acetato de óxido de mercurio> 
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hydrargyrum acética¡n: se usa solo al exterior, como los precedentes, 
para lavados cosmét icos . 

3. Bicloruro'de amonio 3 de mercurio, precipitado hlanco de mercu­
r i o , hydrargirum bichloraium ammoniafum ( F . Aus t r . ) , hydrargyrum 
praecipitafum álbum (P. AI . ) , hydrargyrum amidato-hichloratum , mercú-
rius precipitatus albas.—Polvo muy blanco, insoluble en agua, soluble 
en ác ido n í t r i co ó c lorh ídr ico diluidos, que, agitado con una so luc ión 
de h i d r ó x i d o de sodio, debe t eñ i r se en amar i l lo y desprender amo­
niaco. 

Se obtiene ( H g N H2 Cl j precipitando una so luc ión de una parte 
de H g Cls en 20 de agua con 1,5 de amoniaco, lavando el precipitado 
con ocho partes de agua destilada, e x p r i m i é n d o l o y secándolo en sit io 
obscuro. 

Sólo al exterior como u n g ü e n t o , ungUentum hydra rgy r i á lbum (P. A l ) , 
precipitado blanco (1 :9 de u n g ü e n t o de parafina), para fricciones en el 
acné pertinaz y en otras afecciones c u t á n e a s c rón icas , y especialmente 
pa rps i í a r i a s (favns, herpe tonsurante, eczema marginado, prurigo de-
calvans, sicosis parasitaria, etc , etc.), y como pomada para los ojos en 
los casos mencionados, haoiando del óx ido de mercurio. E n fricciones 
sobre la piel manifiesta la misma acc ión . 

4. Biioduro rojo de mercurio, hydrargyrum bijodatum rubrum 
(P. Aust r . ) , deutojoduretum hydrargyri . — P o l v o de color rojo-escarlata, 
completamente soluble en alcohol caliente, lo mismo que en agua que 
contenga ioduro de potasio ó bicloruro de mercurio. 

Se obtiene precipitando una so luc ión de cuatro partes de H g CI2 en 
60 ú 80 partes de agua destilada con una so luc ión de ioduro de pota­
sio de 5 partes K J en 15 ó 20 partes de agua, y secando el preci­
pitado bien lavado. Tanto con ioduro d e K , como con bicloruro de H g , 
el ioduro forma sales solubles dobles: la primera, hydrargyrum bijoda­
tum cum halio jodato, ioduro de mercurio iodado (cristales ag i formés , 
incoloros, solubles al aire), debe preferirse al bi ioduro simple para uso 
interno (en dosis algo mayores); al exterior en so luc ión al 0,1 por 100 
para inyecciones intramusculares (hydr. bijod. rubr., 0 ,1 ; ka l i i j od . , 10; 
aq. dist., 10; E. Pischer) en la infección. Hydra rgyrum bichloratum jo -
dafum, sublimado con ioduro de mercurio al interior, á iguales dosis 
que el sublimado; a l exterior en forma de u n g ü e n t o s ( 0 , 1 : 8 de mante­
ca) contra erupciones c u t á n e a s inveteradas (acné rosáceo, eritema fa­
cial c rónico , etc.), y como u n g ü e n t o para vendajes en las ú lceras sifi­
l í t icas y granulosas (Rochard). 

E l ioduro de mercurio obra como el bicloruro, aunque ¡oca lmente 
i r r i t a algo menos, y se prescribe como és te al inferior á las mismas 
dosis (0,003 á 0,1 por día, F , Austr . y A l . ) , en forma de pildoras ó en 
so luc ión acuosa (con ad ic ión de ioduro potás ico , de 5 á 10 veces su 
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oantidad); sin embargo, se tolera m á s d i f í c i lmen te que el subl imado; 
a l exierior en so luc ión ó pomada como este ú l t i m o . 
' 5. Cianuro de mercurio,hyirargyr u n cyancitum ( F . A l . ) , h y ñ r a g y r u m 
hydrocyaniciim, hicyanuretu n h idrargyr i —E-ste, soluble en 14,5 partas 
de alcohol, en 12,8 de agua fría y en 3 de agua hirviendo, y que no coa­
gula soluciones albuminosas, usada á dosis t e r a p é u t i c a s , se conduce de 
un modo aná logo al subl imado: en los casos de i n tox i cac ión se man i ­
festaron los s í n t o m a s comunes á este ú l t i m o , y no los del ác ido c ián ico . 

Se usa al interior en dosis ( ¡0 ,03 ! por dosis, ¡0,11 por d í a ) y en 
forma igual al sublimado; JiipodérmicaDienle ( 1 : 100 de agua, la so lu ­
ción se descompone pronto) , de 0,005 á 0,01 por dosis, una vez al d í a 
ó á intervalos aun mayores que el sublimado, contra la s í f i l i s ; ( C u l -
l i ngwor th , v. S igmund, F . G ü n t z y otros) y contra la difteria (E r i ch -
sen, R o t h e ) ; sin preferencia al sublimado. Dosis mayores dan como 
és te diarrea y cólicos dolorosos (Galezow-ki , 1882). 

Desde hace algunos años se han introducido en la prác t ica m ó d i c a 
muchos preparados de mercurio, en realidad del valor del subl imado, 
aunque sin precisar el t iempo de acción, fi 4os son : 

aj Et i ldoruro de mercurio, sublimado etílico ( H g Cls C2 Hs), hydrar . 
gyrum a eth ylo-ch lo rata m.—C r i sta les blancos, brillantes, poco solubles en 
agua, bastante en alcohol, de reacción neutra, que no precipitan so lu ­
ciones de a l b ú m i n a n i obran como cáus t i cos en el punto de ap l i cac ión 
como el sublimado. F u é recomendado por P r ü m e r s ( 1 8 7 2 ) , en inyec­
ción s u b c u t á n e a , en so luc ión del 0,5 por 100 al 0,05 á 0,01 por dosis 
en la inyecc ión ( l O á 20 inyecciones); t a m b i é n en forma p i lu la r . Prue­
bas fisiológicas de este preparado, como del dietilo de mercurio ( H g (Cs 
H 5 ) 2) de P. Hepp (188i) , demostraron en ios mamí fe ros , por inyecc ión 
s u b c u t á n e a de dosis t ó x i c a s , la a p a r i c i ó n de hidrargirosis aguda, des­
p u é s u n estadio de latencia notablemente largo, con pa r t i c ipac ión e v i ­
dente del sistema nervioso motor y muerte por pará l i s i s ca rd í aca . Ac­
cesos idén t icos y muerte, tuvieron t a m b i é n lugar en dos q u í m i c o s i n ­
gleses que se ocupaban en la p r e p a r a c i ó n de esta ú l t i m a substancia. 
E n la i n tox icac ión aguda, el diet i lo de H g puede encontrarse en can­
tidades bastante considerables en él organismo de los animales i n r 
toxicados tres ó siete d ía s antes. E n una a tmós fe ra impregnada de él, 
ios conejos murieron en b rev í s imo t iempo Con evidente descenso de 
temperatura, escalofrío y diarrea; 0,1 centigramo m a t ó á un perro 
de 1,6 kilogramos de peso (Balogh, 1875). 

hj Hydra rgyrum hichloratu ÍI carhamidatum solutum. — So luc ión 
acuosa incolora, de reacción d é b i l m e n t e ác ida , de sabor metá l ico , con 1 
por 100 de H g CI2 y 0,5 por 100 de urea, sólo h i p o d é r m i c a m e n t e á las 
misnias dosis que el sublimado. Parece que la inyecc ión no es doloro-
sa y produce ligera reacción (J . S c h ü t z , 1885). 



'^34 AaKTEiEÁlíTES Y BESOLÜTIVOS 

c) Memitrdo fénico, hydrargyrum carholicum oxydatum, hydmrgyrum 
diphenilicum. — Crista Íes incoloros, casi insolubles en agua, soiubles 

en cambio en alcohol y éter , coa 51,7 por 100 de H g ( B . Fischer) ; a l 
interior, de 0,02 á 0,08 {para los n i ñ o s , 0,004 á 0,005), dos ó tres veces 
ai d í a , mejor en pildoras (Sohach k, 1887); emplasto al mercurio fénico 
contra la forunculosis ( ü n n a ) . 

d) Solución de formmiidaio de mercurio, hydrargyrum formamidafum 
solutum.—La c o m b i n a c i ó n recomendada por Liebreich (1883), de reac­
ción ligeramente alcalina, que no coagula los albuminoides, se usa 
s u b c u t á n e a m e n t e ai 10 por 100 contra la sífilis. Produce dolor como 
el H g C k y tiene menos valor t e r apéu t i co (Róna , K o p p ) . Parecido a l 
mercurio formamidato es el H g acetamidato, que parece se tolera 
bien por los sifilíticos á la dosis de 0,006 á 0,008 (Tolmatschef í ) . 

e) Salicilato de óxido de mercurio, hydrargyrum sál icyl icum.—Polvo 
blanco incoloro é ins íp ido , soluble en agua sólo asociando carbonatos 
alcalinos. Recomendado por Silva Araujo (1887), se adminis t ra a l 
interior de 0,01 á 0,075, aumentando gradualmente en cases de infec­
ción inveterada; exteriormenfe en inyecciones i n t r a m u s c u l a r e s í ( s u s p e n -
dido en pa ra fina l í qu ida ) , seis ú ocho inyecciones durante el t ra ta­
miento (J. Jadassohn y E . Zeising, 1888; E d . Welander, 1889); lo 
mismo el acéfalo de mercurio al t i m o l ; el pr imero (disuelto con el 
aux i l io de 10 partes de bicarbonato de sosa), t a m b i é n para inyecciones 
uretrales contra la blenorragia ( K . Scadek); mucho m á s ú t i l el hydrar­
gyrum salkylicum cuni natrio chlorato (A Plumer t ) , directamente so lu­
ble en agua. 

25. Cloruro de oro-.y de sodio, auro-nat r ium chloratu n (F . A l . ) , ait-
n m chlorafum nat ronatum, m u r í a s a u n et sodae.—Polvo amari l lo-do­
rado, soluble en 2 partes de agua, con sabor metá l ico . 

Modo de p r e p a r a c i ó n — S e disuelven 65 partes de oro puro en agua 
regia (de 65 partes de ác ido n í t r ico y 240 de ác ido c lorhídr ico) ; luego 
se a ñ a d e n 100 partes de cloruro sódico seco con 200 de agua, y el l i ­
quido l i m p i o se evapora hasta que quede un residuo só l ido . De la so­
lución concentrada del cloruro de oro se separa en frío la sal ( A u CI2J) 

como una masa amar i l l a , cr is ta l ina, soluble en agua, alcohol y é ter . 
E l cloruro de oro, respecto á sus propiedades t e r apéu t i c a s , se con­

duce, por cierto, de una manera m u y aná loga al sublimado. Tóx ica ­
mente tiene menos valor. Como el cloruro de mercurio, el de oro, en 
presencia de la sal c o m ú n , forma combinaciones absorbibles con loe 
albuminoides, y en dosis algo mayores produce, como él, gastro-ente-
r i t i s . No ha podido encontrarse oro en las orinas de los animales des­
p u é s de la in t roducc ión intramuscular (ürf i la) ó s u b c u t á n e a de c loru­
ro de oro, asi como d e s p u é s de su a d m i n i s t r a c i ó n por el e s t ó m a g o en 
el hombre (1 decigramo en pildoras; Magendie y Bergeron, 1873). 
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Los perros sucumben por la acción de la sal de oro in t roducida en 
el e s t ó m a g o con fenómenos gas t ro-entér icos , con dosis de l o centigramos 
á 2 decigramos. L a mucosa del e s tómago se encuentra cor ro ída , y en el 
contenido del mismo hay pa r t í cu l a s de oro reducido; la sangre, de 
color m á s intenso y que llena los pulmones y el corazón. E l óxido de 
oro amoniacal (aurum fa lminam) puede acarrear, en dosis de ^ ít 3 deci­
gramos en el hombre, graves accesos de in tox icac ión (Wibmer , 1831). 
E l sulfito de oro y de sodio, que obra de u n modo análogo á los h i p o -
sulfitos de las sales de oro en los conejos d e s p u é s de la i n t r o d u c c i ó n 
s u b c u t á n e a de 1 gramo, intravenosa de 3 decigramos, produce una i n ­
tox icac ión morta l con f enómenos de ag i tac ión , aceleración del pulso y 
de la resp i rac ión , diarrea, calambres, d i s m i n u c i ó n de !a temperatura, 
cianosis y pará l i s i s . E n animales intoxicados por la vía h ipodé r rn i ca 
c r ó n i c a m e n t e , hubo diarrea, descenso de la temperatura y de la cant i ­
dad de orina, paresia de las extremidades y edema pulmonar. E n el 
c a d á v e r se hallaba degenerac ión grasa del h ígado , hiperheraia r e c a í , 
i n f l amac ión de la mucosa de las vías respiratorias y alguna vez necro­
sis del e s tómago ;(Aronowitsch, 1881) 

Fal tan observaciones exactas acerca de la acción de ios preparados 
de oro en el hombre. En tanto que, según algunos autores, á dosis pe­
q u e ñ a s , frecuentemente repetidas, de cloruro de oro (0,003 y 0 ,00ó | , 
siguen f enómenos de in tox icac ión c rón ica , especialmente flujo salival, 
pero sin estomatitis ulcerosa, lo mismo que d e s p u é s de ios preparados 
de mercurio (Gozzi, Chrestien, Cullerier, Niel , Grotzner, Legrand y 
otros), con aumento en la fuerza y en la frecuencia del pulso (Trousseau 
y Pidoux); opinan otros (Baudelocque, Velpean) no haber observado, 
aun de spués de cantidades notablemente mayores de sales de oro 
(0,3 á 0,7 por dosis), consecuencias d a ñ o s a s de ninguna especie. Dosis 
fuertes, ó bien p e q u e ñ a s , pero repetidas á largos intervalos, determinan 
a lbuminur i a y nefritis (Rabuteau, 1871). 

E l cloruro de oro sobre la piel produce manchas de color rojo - púr­
pura, que m á s tarde toman un color violeta; el pelo t a m b i é n adquiere 
el color rojo p ú r p u r a . Las superficies de las heridas, cauterizadas con 
esta substancia, adquieren u n color negro, y de spués de cinco ó seis 
d í a s se desprende la escara que al l í se forma (Malichecq, 1856). E n 
cantidades y d u r a c i ó n de acc ión iguales, la sal produce esesuas mucho 
m á s ligeras que el cloruro de mercurio ó de pla t ino (JBryk, 1860). Sobre 
superficies mucosas ulceradas ó purulentas, las soluciones di luidas de 
cloruro de oro obran como aqué l l a s , l i m i t a n d o la secreción. 

E n tiempos anteriores, sobretodo durante el per íodo en que aun 
se ignoraba ei valor t e r apéu t i co de los ioduios alcalinos, se usaban los 
preparados de oro contra las formas inveteradas de la infección sif i l í ­
ticas, especialmente cuando contra ellas se h a b í a ensayado i n ú t i l m e n t e 
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el mercurio. A d e m á s , se usaron en las afecciones escrofulosas y cance­
rosas; ú l t i m a m e n t e , t a m b i é n en el aborto habi tual , en ios infartos ute­
rinos, en las afecciones ovár icas ( L . M a r t i n i , Noggerath), en la a l b u m i ­
nur i a c rón ica (Bartholow), en la tos convulsiva (G. Rachel),en la pará­
l isis espinal espást ica (Kussmaul , Vr d. Yelden) , y en otras neurosis 
(Niemeyer). 

Se da el cloruro de oro y de sodio de 0,G05 á 0,03, de una á tres veces 
al d í a (hasta ¡0,05! por dosis, ¡0,2! por d í a ; F . A L ) , en so luc ión con agua 
destilada (0,1 : 100 de agua destilada, diariamente 2 á 8 cucharadas 
de café; Martineau). Todas las substancias o rgán icas t ienen acc ión 
fuertemente reductora sobre las sales de oro; por lo tanto, no conviene 
pTescribirlas en forma de polvos ó pildoras. 

A l exterior, el cloruro de oro puro se usa disuelto con otros cloruros 
cáus t i cos , ó en agua regia (1 : 100 de agua regia, causficum Becamier), 
para cauterizar formaciones luposas y cancerosas, ulceraciones fagedé-
nicas y sif i l í t icas, rara vez en forma de u n g ü e n t o (0,5-2 : 100). Las fr ic-

1 clones antiguamente usadas de la sal de oro en polvo, mezclado con 
licopodio ó a l m i d ó n , sobre las encías ó sobre la lengua en vez del uso 
interno, e s t á n actualmente abandonadas. 

E l oro metálico se usa, en parte, como hoja de oro (para dorar p i ldo­
ras), en parte como cristales de oro para empastar los dientes; ú l t i m a ­
mente se ha in t roducido el auruin jodafum, ioduro de oro, á las dosis 
del precedente como ant is i f i l í t ico, especialmente contra los dolores os-
teócopos (Beardsle}'). 

Platino, p í a fina m . — L a s combinaciones solubles de platino, especial­
mente el cloruro de ¡ la t ino , plal inum bichloratum y sus combinaciones 
con el cloruro de sodio, cloruro de platino y de sodio (Na Pt Cls), platino 
natrium cldoratum, se conducen, en cuanto á su acción local, de aná logo 
modo que las sales de oro; se ha intentado t a m b i é n administrar las a l 
interior y á iguales dosis que aqué l l a s , especialmente como antis if i l í t i ­
cas: no obstante, ios resultados obtenidos no hablan nada en su favor 
(Fricke, 1844). 

E l cloruro de platino, no sólo obra m á s e n é r g i c a m e n t e que el de 
oro, sino que su acción tóx ica , m u y poco inferior á la del a rsénico , es 
bastante mayor. Según las investigaciones en los mamí fe ro s , el cloruro 
de plat ino, int roducido bajo la piel, aun á p e q u e ñ a s dosis, produce vó­
mitos, deposiciones sanguinolentas, pará l i s i s general y descenso de la 
p res ión s a n g u í n e a hasta la muerte. Post-mortem: hiperhemia y equi­
mosis de las paredes del e s tómago , del intestino y de la vejiga, como 
consecuencia de una pará l i s i s vascular perifér ica. L a dosis mor ta l para 
los perros es de 0,005 á 0.006 porcada ki logramo de peso; su toxic idad 
es mayor que la del a rsén ico (F . Kleber, 1878). 

S e g ú n las investigaciones de F r . Hofmeister (1883), el campo de 
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acc ión de las lases de platino (combinaciones de p i a í i n o b i y tetrava­
lentes con amoniaco) es, en parte, central (aunque j a m á s excesiva en 

m las combinaciones pobres en amoniaco), que ataca los movimientos vo­
luntarios de modo evidente, en los animales de sangre fría, especial­
mente la m é d u l a espinal; en los de sangre caliente (conejos), el cerebro 
(exagerac ión de los reflejos, calambres ep i lép t icos , etc., etc.); en parte 
periférica, curarizante y muy manifiesta en las combinaciones ricas en 
amoniaco E n el organismo an imal no tiene lugar una separac ión de 
estas bases, sino que obran en tota l idad, como molécu la q u í m i c a sobre 
los tejidos excitables. 

Osmio, osmium. — E l metal que q u í m i c a m e n t e debe adscribirse al 
grupo del plat ino, se usa t e r a p é u t i c a m e n t e sólo en sus combinaciones 
con el ox ígeno como ácido hiperósmico, acidum Jiyperosmicum, acidumpe-
rosmicum ( t e t róx ido de osmio, Os Ck), l lamado t a m b i é n ácido ósmico, 
acidum osmicum. Forma agujas cristalinas brillantes, m u y h i g r o s c ó p i ­
cas, de olor penetrante, agudo, que recuerda el del cloro y el iodo. Se 
subl ima á la temperatura ambiente y se encuentra en el comercio (en 
cantidad de 0,5 á 1) en tubos de v id r io cerrados á la l á m p a r a . Se d i -
suelve en el agua en un l í qu ido incoloro, de sabor muy cáus t ico , que 
se descompone fác i lmen te por e l i m i n a c i ó n del.osmio. 

Los vapores del ácido hiperósmico determinan m í a in f l amac ión sobre 
todos los ó rganos á que se aplican. Cantidades relativamente peque­
ñ a s , mezcladas al aire, producen f enómenos de centelleo á la vista, i n ­
flamación m á s intensa y ceguera; respirados, ocasionan i r r i t ac ión i n ­
flamatoria de las vías respiratorias, con abundante secreción mucosa; 
en la boca, sabor nauseabundo continuo, con prur i to en el cuello y 
erupciones dolcrosas sobre la piel . Una acción m á s intensa y de mayor 
d u r a c i ó n sobre el organismo acar reó la muerte á los obreros, con gra­
ves f enómenos generales, especialmente por parte del conducto diges­
t ivo y de los r í ñones , consecutivos á pa rá l i s i s de la m é d u l a oblonga-
da (Brauell , 1849; Rcymond, 1874). 

E l ácido h ipe rósmico , en solución al 1 por 100 de 0,003 á 0 01 (por 
t é r m i n o medio, 0,005 á 0,007); hipodérmicamenfe (dos ó tres invecciones 
por semana) se usa en t e r apéu t i ca contra las neuralgias periféricas 
pertinaces, especialmente en el campo del t r i g é m i n o y del c iá t ico 
(A. Eulemberg, L . Sznmann, Mohr, E . Fn inke l , 1884; B. Schapiro, 1885; 
Stekoulis, 1887, y otros); intraparenquimafosamenfe, contra las escrófulas 
de naturaleza hiper t róf ica , sarcomas y linfomas m ú l t i p l e s (O. Delbas-
tai l le , 1882; O. Píe i l s t icker , 1883). Dolores y manifestaciones de reac­
ción poco notables en el punto de la inyecc ión , n i se notan tampoco 
f e n ó m e n o s de absorc ión . La acción i r r i tan te se extiende solamente á 
los puntos expuestos á la acción del ácido; parece que d e s p u é s de d o ­
sis relativamente fuertes se llega á tener un edema inflamatorio m u y 
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intenso, y , por ú l t i m o , gangrena de ia piel (Lippurger , Szumann j 
otros). No debe repetirse la inyecc ión en el mismo sit io. E l l í q u i d o 
para la inyecc ión , cuando es posible, debe prepararse en el momento 
mismo de usarlo. A l interior, á dosis t e r apéu t i c a s , sobre todo en la com­
b inac ión del kalium osmicum, de 0,002 á 0,003 por dosis hasta, ¡0,015! 
por d í a (en pildoras á los ep i lép t icos) ; d e s p u é s de u n uso prolongado, 
no ejerce acción nauseosa sobre el e s tómago , n i f enómenos generales, 
n i efecto t e r a p é u t i c o de n inguna especie ( W i l d e r m u t h , 1884). 

26. Ácido crómico, acidum cromicum. — Cristales p r i s m á t i c o s , de 
color r o j o - p ú r p u r a , que se descomponen fác i lmen te al aire, se funden 
al calor y se transforman en ó x i d o verde de cromo por dejar el oxíge­
no en l ibertad; se disuelven con facil idad en agua, inf laman el é ter y 
el alcohol concentrado. S e g ú n las prescripciones de ia Farmacopea 
alemann, el á c i d o c rómico para uso m é d i c o debe conservarse disuelto 
en partes iguales de agua; a d e m á s , hay el bicromato de potasa en crista­
les de color rojo intenso, solubles en 10 partes de agua y nada en al­
cohol. 

El ácido crómico oficinal ( a n h í d r i d o c rómico Cr Os) se prepara, por 
lo general, descomponiendo el bicromato de potasio disuelto en ác ido 
su l fúr ico concentrado, del cual se separa el ác ido en forma de cr is ta­
les. E l ác ido c rómico puro (acidum chromicum purissimum) se presenta 
en forma de cristales rojo-obscuros, con b r i l lo de acero y poco fusibles 
(los mencionados caracteres se refieren á u n preparado no l ibre de­
todo de ác ido sulfúr ico, G. Vu lp ins , 1886). Calentados los cristales, se 
ponen m á s obscuros, se funden y descomponen; tratados con ác ido 
c lo rh íd r i co en exceso, se desarrolla cloro. E l ác ido c rómico , como enér­
gico medio de ox idac ión , quema el .alcohol, el é ter y la glicerina y 
otros muchos cuerpos, cuyas mezclas con él explotan y detonan. Por 
esta razón , prescribiendo el ác ido c rómico y sus sales, se excluyen to­
das las substancias f ác i lmen te oxidables, as í como las combinaciones 
hidrogenadas y me tá l i cas de los a lógenos , porque és tos quedan en l i ­
bertad. L a a l b ú m i n a , lo mismo que la condrina y las soluciones de 
cola, la saliva y el moco, se coagulan por el ác ido c rómico . 

E l ác ido c r ó m i c o cede su ox ígeno á las substancias orgán icas m á s 
f á c i l m e n t e que el ác ido n í t r i co , y as í se reduce completa ó incomple­
tamente á ó x i d o verde de cromo (Crs Os); y en este ú l t i m o caso, de­
jando u n precipitado de hidrato de ó x i d o de cromo, por lo cual ios 
tejidos animales y vegetales que se ponen en contacto con el ác ido se 
destruyen m á s ó menos por el proceso de c o m b u s t i ó n que determina. 

Cromato ácido de potasio (Ka Cr2 OT), bicromato de potasio, kalium U -
cJiromicum, ka l i chromicum rubrum, v. acidum, cromato rojo ó cromato 
ác ido de potasio. — Se obtiene industr ia lmente de las minas ricas en 
cromo, y forma el mater ia l para la fabr icac ión de casi todos los pre-
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parados c rómicos . Saturando sus soluciones con carbonato de potasa^, 
se forma el cromato neutro ó amarillo de potasio (K2 Or 0 ) , kalium chro-
micum (flavum), prismas p e q u e ñ o s , a m a r i l l o - p á l i d o s , bril lantes y fá­
c i lmente solubles en agua. 

E l ác ido c rómico se usa pr incipalmente como cáus t ico . Be distingue 
esencialmente de los ác idos minerales ya citados (págs . 174 y 175 del 
I . I ) , en que, aun m u y d i lu ido , es bastante venenoso, como sus sales en 
santidades p e q u e ñ í s i m a s . A u n para uso externo merece,, en a t enc ión á 
su gran pene t rac ión , especiales precauciones. Se han observado repeti­
damente, d e s p u é s de cauterizaciones con ác ido c rómico , aun de spués de 
simples lavados de tumores y otras excrecencias (Jacob, Fisne, 1887) 
con el ác ido disuelto, por su fácil abso rc ión en presencia de reacción 
alcalina, v ó m i t o s violentos, amarillos ó verdes, m á s tarde sangu íneos ; 
cól icos, diarrea, colapso, y, por ú l t i m o , i n tox i cac ión morta l con eviden­
tes f enómenos coleriformes y anuria (A. Mayer, F . Bruck , v. Mosetig 
y otros). Efectos generales casi i dén t i cos aparecen d e s p u é s de la i n ­
t r o d u c c i ó n del ác ido como de sus sales en el e s t ó m a g o , especialmente 
del bicromato de potasio, m u y usado t é c n i c a m e n t e . 

Los enfermos no toleran dosis diarias mayores de 0,015 á 0,02 de 
bicromato de potasa. D e s p u é s de 0,03, hay ya en ios primeros d í a s do­
lores de e s tómago , náusea s ; sequedad de boca y vómi tos de vez en 
cuando. Dosis de 0,05 á 0,1 producen casi en seguida vómi tos , y t a l 
vez diarrea, gran opres ión y di f icul tad respiratoria (Pirogoff, Zablotzkir 
Jo i l l a rd y otros); de spués del uso de esta sal, se han observado t a m b i é n 
conjunt iv i t i s y e rupc ión c u t á n e a s ( W a r n e k e ) . Majares cantidades 
acarrean la muerte con f e n ó m e n o s de gastro-enteritis y de nefritis pa-
renquimatosa, á que a c o m p a ñ a alguna vez cis t i t i s , cuando no existe 
ya antes, con graves f enómenos generales de pa rá l i s i s ca rd íaca , prece­
d ida de la s u s p e n s i ó n de la resp i rac ión torpe é irregular (J. Stewart). 

Tres decigramos de sal determinan graves intoxicaciones (Jaco 
bowicz), que se observaron d e s p u é s de poner un cristal de esta sal en 
la nariz (Groth) , y en una mujer de veinticinco años se produjo la 
muerte catorce horas d e s p u é s de la inges t ión de un trozo que pesaba 1 
gramo (Maschka, .1877). 

S e g ú n las investigaciones realizadas en los animales, a d e m á s de la 
acc ión local sobre las mucosas, las sales de ác ido c rómico tienen t am­
b ién una sobre el centro vaso motor, que pr imero se exc i ta ry sigue 
e levación de la p res ión sangu ínea ; d e s p u é s , hasta la muerte, d e p r e s i ó n 
continua en su poder funcional, en tanto que el centro respiratorio no 
parece m u y inf lu ido (Pristley, 1877). 

Poco menos tóxicos son los cromatos insolubles en agua, asi como 
las combinaciones del ác ido c rómico con el p lomo, que se encuentran 
en el comercio como colores de diversas gradaciones ( amar i l l o - cromOj 
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cromo - anaranjado, rojo de cromo, verde de cromo). Son m u c h í s i m o s 
los casos en que han dado lugar á envenenamientos peligrosos, y con 
frecuencia mortales, por pulverizaciones (R. S m i t h , 1882), ó por el uso 
de dulces, obleas, grajeas, etc., etc. 

A u n cuando carecen de propiedades corrosivas y su valor es notable­
mente inferior al de la sal ác ida , el cromato amar i l lo de potasa, ó 
neutro, posee, s in embargo, propiedades tóx icas no indiferentes; y 
s e g ú n las investigaciones practicadas en los animales, int roducido 
bajo la piel , mata por i n f l amac ión in tes t inal 3' renal (Gergens, 1876). 
Una cucharada de sopa del cromato neutro de potasa, absorbido por 
u n adulto, produjo m u y pronto vómi tos , pocos minutos después diarrea, 
y doce horas m á s tarde la muerte (Neese); 1 á 4 decigramos de la sal / 
introducidos en las venas á los conejos, les mataron en u n espacio de 
t iempo que va r ió de cuatro á t reinta minutos . L a intoxicación crónica 
por el ácido crómico se observa en los obreros de las fábr icas que se ex 
ponen al polvo y á los vapores que se desarrollan en la p r e p a r a c i ó n y ma­
n i p u l a c i ó n de ios preparados crómicos . Los empleados en la p repa rac ión 
del bicromato de potasa sufren una forma especial de r i n i t i s que acarrea 
bien pronto ia de s t rucc ión de una parte del car t í lago nasa!, y acaba 
por causar la perforación del mismo. T a m b i é n la mucosa d é l a s v ías res 
piratorias, especialmente la de la laringe, es tá , por lo general, inflamada, 
e q u i m ó t i c a y segrega moco-pus. Alguna vez hay in f l amac ión del oído 
medio y o torrea. A d e m á s , por ia acción de esta sal sobre la piel, espe­
cialmente de las manos y de las partes laterales de los dedos, se pro­
ducen escoriaciones y p ú s t u l a s , que pueden ser origen de ulceraciones 
que se hacen bastante profundas. Los obreros, por consiguiente, enfla­
quecen, pierden las fuerzas, sufren de cefalalgia y dif icul tad respira­
tor ia (Delpech é H i l l a i r e t , 1889; F . Makenzie y otros). 

N i el óxido de cromo n i las sales que resultan de sus co¡nb inac iones 
con los ác idos (sulfato de cromo, cloruro de cromo, alumbre de cromo, 
e tcé tera , etc.), poseen las propiedades tóx icas de las combinaciones 
c r ó m i c a s y matan á los animales solamente de spués de dosis cien 
veces m á s fuertes que las del bicromato de potasio ( H . Rousseau, 1878). 
E l hidrato de óxido de n omo (Cr O (OH) 4) es poco dañoso , y, s egún 
Hannon , debe desplegar acción t e r a p é u t i c a igual ó parecida á la del 
subnitrato de bismuto. Calentado, se hace insoiuble y del todo inofen­
sivo ( H . Pander) ; tampoco el óx ido de cromo del comercio, como 
cinabrio verde, parece que tiene propiedades tóx icas de ninguna 
especie 

Las investigaciones de H . Pander (1888) sobre los animales con 
lactato de óxido de cromo y de sodio no precipitable por ios álcalis y s u l ­
fates alcalinos, n i coagulante de la a l b ú m i n a , dieron, por la vía h ipodé r -
mica , esencialmente los s í n t o m a s de la i n tox i cac ión por el cromato, 
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sólo que mucho menos intensos. E n su acción sobre el conducto 
digestivo y sobre los ríñones, el cromo se parece al a r sén ico , al an t i ­
monio, al p la t ino y á los cuerpos de acción aná loga . C o m ú n para és tos 
es la in f l amac ión del e s tómago y del conducto intest inal , combinada 
con hemorragias, nefritis, etc., etc., y la propiedad de absorberse 
cuando se introducen en el e s tómago . Todos los ó rganos , cuando se 
absorbe la sal, contienen m á s ó menos cromo: la mayor parte se e l i ­
m i n a por los ríñones con la orina, al contrario del manganeso, que lo 
hace por el intestino (Cahn) . 

E l ác ido c rómico se conduce en presencia de las substancias a l -
b u m i n ó i d e a s de ána logo modo que el ác ido n í t r ico , y en esto se funda 
esencialmente el alto grado de acción antiséptica del ác ido c rómico , que 
es m u y superior en este concepto al ác ido fénico. Asociado á substancias 
en pu t re facc ión , destruye r á p i d a m e n t e el olor desagradable ( D o n -
gal, 1871). 

L a sangre carbuncosa fresca queda inact iva por el ác ido c rómico 
•aun á la d i luc ión de 1 : 6.000; la sangre sépt ica , en re lación de 1 : 3.000 
(Devaine) . Tejidos vegetales y animales (elementos formados de los 
ó rganos nerviosos) se endurecen en una so luc ión muy d i lu ida de ác ido 
c rómico , y conservan tan escrupulosamente su estructura, que el ác ido 
se emplea cuando hay necesidad de practicar secciones s u t i l í s i m a s . 

E l ácido c rómico m u y concentrado sobre la piel , t i ñ e de amari l lo-
rojizas las partes que cubre, que se tornan m u y pronto obscuras, y 
d e s p u é s de diez á veinte minutos aparecen h ú m e d a s y brillantes y , 
por ú l t i m o , m u y morenas. Mucho m á s r á p i d a é intensa es la acc ión 
que ejerce sobre las heridas y sobre las mucosas. Con dolores m á s ó 
menos intensos forma sobre las partes cauterizadas una escara seca 
que procede con mayor l en t i tud cuando se emplea ác ido c rómico na­
tu ra l que en so luc ión concentrada, en que, por el contrario, es m á s fuer­
te, es tá adherida durante m á s t iempo (cinco á seis días) y produce una 
p é r d i d a de substancia m á s notable (Schuh, Fromer, 1851)! Ap l i cándo le 
sobre las mucosas enfermas (nariz, fauces, laringe), hay, con un poco de 
escozor, una escara por caus t icac ión blanco-amaril lenta, que se conser­
va durante tres ó seis d í a s , bajo Itt cual no se producen proliferaciones, 
y que con cauterizaciones m á s profundas deja una herida granulosa 
que se cura con una delgada cicatriz ( L . R é t h i , 1885). 

Si sobre puntos privados de epidermis, con el fin de practicar una 
caute r izac ión , se ponen hilas mojadas en ác ido c rómico disuelto, des­
p u é s de pocas horas hay gran desarrollo de calor y t r ans fo rmac ión de 
los tejidos en una masa negra parecida á la turba, y los efectos son 
idén t i cos á los del hierro rojo. L a escara que se produce empieza á 
desprenderse por la periferia d e s p u é s de tres á ocho d ías , y queda una 
superficie granulosa purulenta y l i m p i a (Busch, 1863). 

B E R N A T Z i K E T O L G . —TOMO I I . 16 
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Inyectando soluciones de cromato en el p a r é n q u i m a de los ó rganos , 
los tejidos destruidos aparecen de color verde-amaril lento por la for­
m a c i ó n de óx ido de cromo. Los restos del ác ido absorbidos por la 
masa de los jugos, de reacción alcalina, producen en seguida las accio­
nes generales mencionadas (Gergeus '; m á s pronto a ú n , cuando se han 
in t roduc ido bajo la piel ( A . Mayer, 1874). 

E! acido crómico se usa en substancia ó en so luc ión concentrada 
como cáustico, pr incipalmente sobre tumefacciones, proliferaciones y 
catarros h iper t róf icos de la nariz y de las fauces, asi como de prolifera­
ciones circunscriptas de la mucosa de la laringe; m á s rara vez para 
cauterizar telangiectasias, condilomas, papilomas, lupus, cánceres pla­
nos y ú lce ras malignas en solución d i lu ida ( i : 5 á 20 de agua), para 
pincelar extratificaciones dif tér icas , para asperger la piel contra el 
sudor de pies y para inyecciones parenqulmatosas en los tumores can­
cerosos. 

Las cauterizaciones se practican en las cavidades mucosas mencio­
nadas con una sonda de plata provista de cristales de ác ido crómico, 
que se fijan á uno de sus extremos, envueltos en a lgodón ( Bresgen, 
1885), ó bien espo lvoreándolas con una capa de ác ido fundido (He-
r i n g , 1885; R é t h i , M . Braun y otros); y para neutralizar el ác ido en 
exceso, las partes cauterizadas se t ratan con la sosa. Para obtener una 
caus t i c ac ión en los d e m á s casos, se lleva la solución concentrada del 
ác ido (como el ácido n í t r i co , págs . 25 y 26) , ó bien los cristales reduci­
dos á una masa con una ó dos gotas de agua, mediante una e s p á t u l a de 
v id r io , sobre las partes que se han de cauterizar, donde se mantienen 
aplicados durante a l g ú n t iempo. 

L a cura del sudor de pies, usada en la Armada alemana, consiste 
en poner sobre las partes una ó tres veces, con un pincel, una so luc ión 
a l 50 por 100, de spués un b a ñ o de pies y enjugarlos perfectamente 
poco antes de acostarse. E l desagradable olor del sudor desaparece 
m u y pronto. L a piel se pone m á s dura, m á s resistente; las partes 
h ú m e d a s y enrojecidas toman u n aspecto liso y enjuto. La cura se re­
pite d e s p u é s de ocho ó catorce d í a s . Sin embargo, alguna a tenc ión 
merece, por las ú lce ras fagedénicas que se forman después de repetidas 
aplicaciones sobre escoriaciones, y porque pueden aparecer fenómenos 
de r eabso rc ión ( K o b e r t ) ; deber ía ser m á s factible la ap l icac ión reco­
mendada por Legoux (1889) del cloruro de hierro (Uq.fer r i sesquicJil., 30} 
glycer., 1 0 ; aceite de bergamota, c, s.). 

Contra las mencionadas proliferaciones mucosas, para obtener una 
i r r i t a c ión se ha usado el cromaio rojo de potasa en so luc ión concentra­
da , y al interior de 0,005 á 0,01 por dosis, una ó dos veces al d í a en 
la sífilis inveterada (Heyfe lde r , Vincen t i y otros), en pildoras, ó bien 
disuelto en agua abundantemente saturada de ác ido ca rbón ico á la 
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pres ión de cinco a tmós fe ra s para aumentar la a s imi l ac ión del á c i d o 
c rómico é impedi r al mismo t iempo la tendencia al v ó m i t o ( G ü n t z , 
1883); excepcionalmente se usa el cromato amarillo de potasio en cant i­
dad de 0,01 á 0,02 por dosis como expectorante, y de 0,1 á 0,2 como 
e m é t i c o ; al exterior en solución para lavados y vendajes sobre erup­
ciones c u t á n e a s y ú lce ras con secreción nauseabunda. E l uso de esta 
sal debe vigilarse mucho por la cualidad tóx ica del ác ido c rómico , s in 
que tenga, como c o m p e n s a c i ó n , especiales ventajas t e r apéu t i ca s . 

Ácido fluorhídrico, acidum hydrofluoricum.—Gas incoloro, fumante 
al aire ( H F l ) , que, absorbido por el agua, da el ácido fluorhídrico acuoso. 
E l flúor es un componente del organismo humano. Se encuentra en 
los tejidos m á s ricos en fosfatos tér reos , y debiera tener alguna s ignif i ­
cac ión fisiológica. E n su c o m b i n a c i ó n con el h i d r ó g e n o y con las ba­
ses alcalinas, ejerce ya en dosis relativamente p e q u e ñ a s una acc ión 
t ó x i c a . Puesto sobre la p ie l , el ácido fluorhídrico acuoso, que se usa en 
ciertas industr ias para cortar el v i d r i o , produce ulceraciones doloro-
sas que se extienden en anchura y profundidad con poca tendencia á 
la cu rac ión (Rabuteau, 1867), Diez gotas de ác ido d i lu ido ( 1 : 16 de 
agua), administradas al interior, produjeron fuerte escozor de la l en­
gua , calambres de la faringe, n á u s e a s y v ó m i t o s ( K r i m e r ) , l og ramos 
acarrearon l a m u e r t e d e s p u é s de t re inta y cinco horas, con f e n ó m e n o s d e 
v ó m i t o s violentos,intensa descompos ic ión de la sangre y colapso ( K i n g , 
1882). Los vapores del ác ido fluorhídrico determinan intensa i r r i t ac ión 
inf lamator ia , con u lce rac ión de la conjunt iva y de la córnea, asi como 
d é l a mucosa nasal, tos con segregado purulento cuando ha penetrado 
en el árbol respiratorio ( H . Eulemberg) . Sin embargo, en la cantidad 
en que los vapores se desprenden en las fábr icas del ác ido acuoso, se­
g ú n las observaciones de E. Chevy, se toleran bastante bien por ios 
obreros, aun en la proporc ión de una parte de ác ido fluorhídrico por 1.500 
de aire, y en re lación de 1 :1.500 - 6.000 de aire se soportan m u y bien 
por los enfermos de pecho (Dujardin-Beaumetz) . Algunos gatos per­
manecieron cuatro d ías en un espacio tan saturado de H F l , que ha­
bía evidentes señales a ú n sobre el v idr io á cierta distancia del vaso 
de donde se d e s p r e n d í a n los vapores. Excepto la soñolencia y un lige­
ro temblor , no pudo comprobarse n i n g ú n otro desó rden en aquellos 
animales, n i signos de i r r i t ac ión por parte de la conjuntiva n i de las 
fauces ( H . Schulz, 1889). 

L a a tmósfe ra de los mencionados talleres parece que tiene una ac­
ción tóx ica para los enfermos de pecho. Así que algunos méd icos fran­
ceses ( B a s t í a n , Bergeron, H é r a r d , Charcot y Buchard) se juzgaron 
autorizados para usar los- vapores de este ác ido contra la tuberculosis 
pulmonar, tanto m á s , cuanto que el H F l posee cualidades ant ifermen-
tescibles y a n t i p ú t r i d a s , y , como se h a b í a supuesto, obra de un modo 



244 ALTERANTES Y RESOLUTIVOS 

dele té reo sobre los bacilos de la tuberculosis en solución de 1 por 5 000 
á-20.000 ( H . M a r t i n ) . Empero , Jaccoud (1888) , lo mismo que Gran-
cher y Chautard , probaron con experimentos en los animales que no 
puede influirse sobre las propiedades vitales y sobre la t r ansmis ib i l i -
dad del bacilo de la tuberculosis á los grados de d i l uc ión y aun con 
otros mayores. 

S e g ú n los experimentos de Garcin (1887) , de Goger (1888) , y en 
parte t a m b i é n d e H é r a r d , Seiler y E. Goetz, parece que con el uso 
m e t ó d i c o de las inhalaciones de ác ido fluorhídrico acuoso calentado y 
pulverizado con aire ( 1 por cada m é t r o cúbico , Bergeron), re la t iva­
mente d i lu idas , se a l iv ian las manifestaciones de la tisis pulmonar y 
la n u t r i c i ó n , obteniendo magníf icos resultados, especialmente en el es­
tad io in ic ia l de la tuberculosis. A m p u g n a n i y Sciolla las juzgan be­
n é v o l a m e n t e . L . Polyak (1889) no pudo observar ninguna acción t óx i ­
ca , y , en cambio, un aumento de los bacilos en los esputos, y conside­
ra las inhalaciones en u n espacio cerrado como decididamente d a ñ o -
eas. T a m b i é n las inhalaciones de flúor bór ico produjeron u n a l i v i o 
extraordinariamente r á p i d o en la tos convulsiva y en u n caso de tu­
berculosis ( A l v . A l b e r t o , 1888). A l interior se aconseja el ác ido 0,5 
por 100, 15 á 30 gotas, tres veces al d í a por Woakes (1889), contra las 
paperas; sin embargo, u s á n d o l o continuamente aun á estas p e q u e ñ a s 
dosis, hubo desó rdenes gás t r icos . E l ác ido puro, concentrado, contiene 
35 ,6 por 100 de H F l (Langgaard) . 

Fluoruro de sodio, natrium flúorafum.—Esta sal, de reacción neutra, 
soluble en 20 ó 25 partes de agua, según una observac ión de Rabu-
teau ( 1867), tomado á la dosis de 25 centigramos, causa n á u s e a s , flujo 
sa l iva l , perturbaciones gás t r i cas y prur i to en la p ie l ; dosis mayores 
deben considerarse como tóxicas para el hombre 8 e g ú n las investiga­
ciones de H . Tappeiner (1889), la dosis morta l en pocas horas para 
los m a m í f e r o s y en inyecc ión s u b c u t á n e a asciende á 15 centigramos 
p r ó x i m a m e n t e por ki logramo de peso. Las primeras manifestaciones 
que aparecen después de media hora, son flujo lagr imal y salival, que 
se conserva moderadamente hasta la muerte; de spués hay vómi tos re­
petidos (en los perros y gatos), frecuentes deposiciones, respi rac ión fre­
cuente y profunda, debi l idad, soñolencia , temblor , convulsiones per ió-
d i cá s y contracciones tón icas , y , por ú l t i m o , calambres generales y coma. 
E n inyecc ión intravenosa, los fenómenos son esencialmente iguales; 
solo va r í a el orden. Cuando se administra al interior la dosis tóx ica de 
5 decigramos por cada k i logramo de peso, las convulsiones se presen­
tan en segundo lugar; d e s p u é s de la muerte hay r a p i d í s i m a rigidez; 
0 , 0 4 á 0 , 5 de Na F l , administrados á los animales (perros, conejos) 
por cada ki logramo de peso, producen sa l ivac ión , v ó m i t o s , ag i tac ión , 
t emblor , dep re s ión etc., etc.; dosis de 1 ¿ é c ^ r a w o produjeron la muer-
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te por pará l i s i s con s í n t o m a s de enrarecimiento del pulso y de la res. 
p i r ac ión . E n la autopsia se vió: intensa hiperhemia en el pí loro, en el. 
intest ino delgado y en el recto con erosiones, corazón muy c o n t r a í d o ; 
•el mismo cuadro se presentaba después de la inyeoción intravenosa 
(O . Hawelke, 1889). Aproximadamente, el mismo valor tiene el fluo­
ruro de potasio. L a maj^or parte de la sal se encuentra en la orina de 
los conejos envenenados con dosis de 5 decigramos (Rabuteau) . 

Los fluoruros alcalinos, en cierto grado de concen t r ac ión , obran so-
hre los microrganismos tan d e l e t é r e a m e n t e como el ácido fluorhídrico; 
la orina conserva reacción ácida aun por quince d í a s cuando se a ñ a d e 
una parte de N a F l : 1300. Una acción a n t i p ú t r i d a aná loga se manifies­
ta cuando se a ñ a d e á la sangre ó á los exudados. E i fluoruro de sodio 
i m p i d e el desarrollo de las bacterias en los medios 'de cul t ivo en Ja 
p r o p o r c i ó n de 1:150 - 200 ( O . Hawelke) . E n cierto grado, tiene tam­
bién acción a n t i p ú t r i d a el sodio flúor-silícico, na t r í u .n silícico-flúora-
tum, sal poco soluble en agua, con sabor ligeramente salado, que pa­
rece que obra, no t ó s i c a m e n t e , sino como an t i sép t i co , sobre las heridas, 
sin i r r i tar las , en la re lación de 1 :1.000, y como desodorante en la de 
6 :1 .000, y se usa en las ú lce ras cancerosas de olor nauseabundo 
( W . Thompson , C. Berens). 

E l fluoruro de sodio se ha usado hasta ahora contra los dolores 
neurá lg icos de cabeza y los dependientes de la anemia, las i n t e r m i ­
tentes y la epilepsia de los n iños á 0,006 por dosis, una vez a l d ía , en 
so luc ión m u y di lu ida . La orina emi t ida poco t iempo d e s p u é s se con­
servó durante mucho tiempo inalterada. Sin embargo, d e s p u é s de 
dosis de 0,012 aparecieron bien pronto trastornos gás t r icos ( K o p i l i n s 
k i , 1886); t a m b i é n el fluoruro de potasio, adminis t rado en dosis de 3 
•decigramos cada tres horas contra los dolores nerviosos y r e u m á t i c o s 
de los adultos, tuvieron que suspenderse á los pocos d í a s á causa de 
los desó rdenes gás t r icos (inapetencia, tendencia al v ó m i t o , etc., etc.); 
á la dosis de 0,6 á 1,2, produce seguramente el v ó m i t o ( M . D. a Costa, 
1881). Notable es el contenido, no del todo indiferente, del agua de 
Kar lsbad, como de la l lamada sal de Kar lsbad natural , de fluoruro 
de sodio, en lo cual se distingue de la sal de Kar lsbad ar t i f ic ia l 
(P. A L ) , 

27. Acido arsenioso, acido arsenicum. — Las combinaciones del a r s é ­
nico empleadas en Aust r ia y Alemania con un fin t e rapéu t ico , son ú n i ­
camente el ácido arsenioso, arsénico blanco, y su so luc ión acuosa prepa­
rada con el carbonato de potasa, solución arsenical de Fowler (F . Aus t r . ) , 
l í q u i d o incoloro, de reacción m u y alcalina, que contiene una parte de 
ác ido arsenioso por 100. E l a r sén ico blanco debe presentarse, s egún l a 
Farmacopea aus t r í a ca , en trocitos blancos, parecidos á la porcelana, 
cristalinos en su interior, m á s ó menos transparentes. E n muchos pa í s e s 
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(Francia , Inglaterra, etc.), a d e m á s del ác ido arsenioso se usa el ácido 
arsénico como igual t e r a p é u t i c a m e n t e , pero sólo en su c o m b i n a c i ó n 
con las bases alcalinas, especialmente como arseniafo de sosa. 

S e g ú n la Farmacopea aus t r í aca , se obtiene la solución a rsén ica! de 
Fowler mezclando 1 gramo de ácido arsenioso y de carbonato de 
potasio puro con 10 de agua destilada, c a l en t ándo l a hasta la completa 
d i so luc ión del ácido, a ñ a d i e n d o 5 de esp í r i tu a r o m á t i c o á la so luc ión 
fría, y tanta cantidad de agua como se haya menester para obtener en 
peso 100 gramos. La prescr ipc ión de la Farmacopea alemana se dife ­
rencia de la precedente por la elección del e sp í r i t u de melisa c o m ­
puesto en cantidad tres veces mayor que el e sp í r i t u a romát i co , lo 
cual, habido en cons iderac ión el mayor contenido de alcohol y de 
aceites etéreos, contribuye á preservar la solución de las bacterias y 
protococos ( M . Rosenthal) que se forman en la solución puramente 
acuosa cuando se cdhserva durante a l g ú n t iempo en sit io no m u y 
fresco, y por lo cual el ác ido arsenioso sufre una parcial ox idac ión en 
ác ido arsénico . 

E l ácido arsenioso se obtiene en algunas minas (Gi f tü t t en) de filones 
que contienen arsénico , especialmente de pir i tas arsenicales ( u n a 
c o m b i n a c i ó n de arsénico , hierro y azufre), q u e m á n d o l o s sobre fogones 
planos, cuyos vapores arsenicales se oxidan en 4cido arsenioso por 
acceso del aire y se depositan en locales frescos como polvo blanco-
sucio, impuro por el h o l l í n , por el azufre arsenical, etc. (harina arse-
n i c a l ) . 

E l ác ido arsenioso se purifica sometiendo la harina arsenical á la 
s u b l i m a c i ó n , y as í se obtiene una masa incolora, transparente, vitrea 
(v idr io arsenical), que es ácido arsenioso amorfo. Con el t iempo se pone 
opaco y lactiginoso, con aspecto de porcdana, en tanto que se transforma 
en una modif icación cristalina. La t r a n s f o r m a c i ó n procede de fuera á 
dentro; así que los trozos de cierto t a m a ñ o dejan reconocer a ú n en su 
in ter ior un núc leo m á s ó menos grueso. 

E n T e r a p é u t i c a sólo debe emplearse el ác ido arsenioso purificado 
por sublimación en una ú otra modif icación. Tiene u n sabor algo 
dulce que d e s p u é s se vuelve ligeramente es t íp t ico . Se disuelve m u y 
lentamente en agua y en p e q u e ñ a cantidad. Á la temperatura a m ­
biente, é: ác ido parecido á porcelana se disuelve d e s p u é s de algunas 
horas, no m á s de 1 á 2 m i l é s i m a s ; mucho m á s se disuelve en agua, 
hi rviendo, t r a n s f o r m á n d o s e en hidrato. E l ác ido vitreo se disuelve 
m á s f ác i lmen te y tiene t a m b i é n mayor peso específico. E n los á c i d o s 
acuosos, el a rsén ico es mucho m á s soluble que en el agua y m á s t o d a v í a 
en l í q u i d o s alcalinos. 

E l ácido arsenioso ( t r i ó x i d o de arsénico Asa Os) es u n a n h í d r i d o . 
E n la Naturaleza existe como flores de a rsén ico . Por la acción de ios 
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agentes oxidantes ( á c i d o n í t r ico , agua regia, etc., etc.), se transforma 
poco á poco en ácido arsenioso, acida tu arsenicicum, t r ibás ico , f ác i lmen te 
soluble en agua, poco en alcohol, que forma cristales de reacción m u y 
ác ida (2 (H2 As O4) -f- H2 O), y con los á lcal is forma combinaciones 
cristalinas, de las que se usan el arseniato de sodio, natrium arsenicicum, 
arseniassodae ( N a ü H As Oí -f-12 IL>0) , enferma cristalizada (F . F r a n c ) ; 
m á s rara vez se usa en T e r a p é u t i c a el arseniato de amonio ó de potasio 
(en forma l íqu ida ) . 

E l ácido arsenioso calentado se evapora sin olor; sólo cuando se 
quema sobre ca rbón se nota uno particular parecido al de los ajos. E l 
a r sén ico queda libre por el ca rbón , ó por otros medios de r educc ión se 
deposita sobre las partes frías (vidr io, porcelana), como una capa 
obscura, transparente (espejo arsenical). 

Sin embargo, si el arsénico ó uno de sus ácidos encuentra en el 
instante de quedar en l ibertad gas h id rógeno , se forma hidrógeno ar­
senical (As Ha), gas incoloro, coercible, coa desagradable olor a l i áceo , 
v e n e n o s í s i m o , que se inflama cerca de la l lama y se quema, conv i r ­
t i éndose en ác ido arsenioso. Si el gas se conduce á t r avés de un tubo 
de v i d r i o y se somete éste á una d é b i l incandescencia, se separa por 
completo en H y As, que forma u n depós i to transparente sobre puntos 
fríos ( m é t o d o de Marsh para descubrir insignificantes cantidades de 
a rsén ico) . 

E l arsénico nativo aparece en forma de cristales como una masa 
gris de plomo metá l ico , amorfo, negro y con b r i l l o vitreo. Es dimorfo 
como el fósforo. F u n d i é n d o l e con azufre, pueden obtenerse tres su l fu ­
res, de los cuales el supuro doble de arsénico ( As Sa), ó rejalgar, y el 
ir isulfuro de arsénico (As 82) ú oropigmenfe (p igmento de oro) , se e n ­
cuentran t a m b i é n en la Naturaleza. Este ú l t i m o , mezclado con hidrato 
de cal ( 1 : 4 ú 8 ) y amasado con agua jabonosa y reducido á pasta 
t ierna, da el depilatorio de los orientales conocido con el nombre de 
Husma. 

E l a rsén ico es un violento veneno, no sólo para los hombres y los 
animales, sino t a m b i é n para todos los organismos vegetales (G. Jiiger, 
1864). 

Por la fácil solubi l idad de los ácidos del arsénico, y especialmen­
te de sus combinaciones alcalinas, en l í qu idos acuosos, se absorben 
por todos los órganos á que se aplican (más d i f íc i lmente por la piel 
cuando se conserva la epidermis), y sin encontrar combinaciones fijas 
con los albuminoides pasan á la sangre, de la cual el a r sén ico llega á 
los ó rganos m á s distintos (en la c o m b i n a c i ó n de arseniato de sosa, 
Garnier, 1883), especialmente en el h ígado , bazo, r í ñones , mucho 
menos en los m ú s c u l o s y en el cerebro, y hasta en los huesos, a s í 
como se e l imina con todas las secreciones y con todos los excretados^ 
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sobre todo la bi l i s y la orina, en las cuales se encuentra en la i n t o x i ­
cación c rón ica y en la aguda. T a m b i é n el a r sén ico se encuentra en la 
íeche de las mujeres que cr ían (Brouardel y Pouchet, 1885), como en 
ia de los animales sometidos á la experiencia pudo hallarse en los 
huesos y otros ó rganos de los n iños que se a l imentan con la indicada 
leche (Roussin); t a m b i é n se c o m p r o b ó su paso en la placenta y el feto. 
(Maresk y Lardos), y en los pájaros intoxicados, hasta en el huevo. 

E. L u d w i g (1880) encon t ró cantidades apreciables de a rsén ico en, 
el hombre, en la in tox icac ión aguda y crónica , en los huesos, donde 
se conserva durante mucho t iempo, desapareciendo e ellos comple­
tamente, primero que del h ígado . L a mayor cantidad de metaloide se 
hallaba en los ríñones ( 0 ,00511 por 100), luego en el hígado, 
(0,00338 por 100), muy poco en los m ú s c u l o s (0,00012 por 100). y sólo: 
(0,00004:) en el cerebro, contra las afirmaciones de Scolosuboff, re fu­
tadas t a m b i é n por Guareschi (1883), de que all í se acumulaba oi 
a r sén ico . Esta substancia se conserva mucho t iempo en el h ígado ou 
ios animales sometidos al envenenamiento c rónico . 

L a eliminación del a rsénico es relativamente r áp ida . Desaparece, so­
bre todo, por el violento v ó m i t o y la diarrea, de modo que después de 
pocos d í a s no se encuentran indicios, n i en el contenido, n i en las 
paredes del e s tómago y del intestino, en tanto que aun puede hallarse 
en los órganos glandulares del abdomen. L a mayor parte del a r sén ico 
que ha penetrado en el torrente circulatorio, se e l imina m u y pronto 
con la bilis y con la orina, donde pocas horas d e s p u é s de la i n t o x i c a ­
c ión puede descubrirse, pero de donde desaparece por completo 
d e s p u é s de mucho t iempo (cerca de diez ó veinte d ías) . 

E n el sedimento de la orina de los intoxicados, que tiene reacción 
alcalina, se encuentra fosfato y arseniato amoniaco magnesiano. E n 
la or ina de los perros envenenados mucho t iempo con arseniato 
de sosa, F . Selmi (1881) encon t ró en cierto per íodo una arsina m u y 
instable (de acción tetanizante sobre las ranas). E n la leche pudo 
hallarse el a rsén ico cerca de diecisiete horas d e s p u é s ( I s n a r d ) , y vesti­
gios t a m b i é n en el sudor (Bergeron y Lemaitre) , y no puede dudarse 
de que la e l i m i n a c i ó n del veneno por los vasos abdominales llenos de 
sangre tiene lugar t a m b i é n directamente por la vía gás t r ica é in tes t inal 
(Bohm) . 

Modo de acción del ácido arsenioso. — En dosis p e q u e ñ a s , tomadas 
a l interior (0,001, aumentando gradualmente hasta llegar á 0,006 por 
d ía ) , la substancia, que no tiene un sabor muy agradable, produce, 
según observaciones personales (Vaudrey, 1871), como s e g ú n el exa­
men de indiv iduos relativamente sanos (Vibmer , Biett , Trousseau,, 
Jasche y otros), al pr inc ip io una sensac ión especial por muchos 
expresada como de hambre, aumento del apetito y de la sed; faci l i ta 
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d e s p u é s ia resp i rac ión , refuerza ia acción ca rd í aca , acelera las pulsa­
ciones, aumenta ¡a fuerza muscular, se siente mayor calor y cierto 
bienestar, y crece el peso del cuerpo d e s p u é s de a l g ú n t iempo. Sin* 
embargo, no tiene influencia sobre La d iges t ión gás t r ica ( B o h m y 
Schager, K l ikowicz ) . 

E l uso prolongado de aquellas dosis, y antes aun si se aumentan 
(hasta 0,024 a l d ía , Vaudrey), produce trastornos, primero del aparato 
digestivo, esto es, p é r d i d a del apetito, sed aumentada, peso en la 
región ep igás t r ica , ca rd ia lg ía , eructos, n á u s e a s y vómi tos d e s p u é s de 
comer, deposiciones diarreicas de olor nauseabundo; lengua, por lo 
general, muy sucia; enc ías l ív idas y que sangran con facilidad, sensa­
c i ó n de sequedad y de cons t r icc ión en el cuello, resp i rac ión difícil, tos 
seca y ronca; conjuntiva roja, edematosa; piel seca, con manchas que 
m á s tarde se conve r t i r án en eritematosas, pruriginosas, parecidas á las 
urticarias, y erupciones vesiculosas y papulosas. A d e m á s , como prime­
ros s í n t o m a s por parte del sistema nervioso, hay: dolor de cabeza y de 
ios miembros, sueño agitado, vér t igos , zumbido de oídos, sensac ión de 
pinchazos en el cuerpo y hormigueo, sobre todo en las extremidades 
inferiores, palpitaciones de corazón de vez en cuando, sensación de an­
gust ia; pulso acelerado, especialmente por la tarde; manifestaciones 
febriles, y, por ú l t i m o , d i s m i n u c i ó n progresiva de la nu t r i c ión , aspec­
to amaril lo, caquéc t ico , d i s m i n u c i ó n de la sensibilidad en general y 
aumento de la de las diferencias t é r m i c a s , creciente debil idad muscu­
lar y otros f enómenos de d e p r e s i ó n nerviosa. 

Á medida que el t iempo pasa, accesos coleriformes, calambres en 
las manos y en los pies, temblor, descenso de la temperatura o rgán ica 
y de la diuresis, emi s ión de una orina tu rb ia y que contiene a l b ú m i ­
na, notable debil idad, c i rcu lac ión torpe y re sp i rac ión irregular, cuyos 
fenómenos , en algunos casos, se observaron t a m b i é n después del uso 
prolongado de dosis t e r apéu t i ca s . Cuando no se ha tomado demasiado 
t iempo, a l suspenderse el a r sén ico reaparece en seguida el antiguo 
bienestar; en el caso contrario, se presentan s í n t o m a s t odav ía peores 
de in tox icac ión crónica por el a rsén ico . Parece que, por la vía gás t r i ca , 
la acción del a r sén ico es m á s r á p i d a y m á s segura que después de ia 
inyecc ión intravenosa, s egún observaciones sobre los animales ( B o h m 
y Unterberger, 1874). 

Mientras el arsénico, en tales dosis, administrado durante mucho 
t iempo por el e s tómago , ejerce una acc ión nociva sobre los tejidos, 
sobre la hematopoyesis y sobre la n u t r i c i ó n , con el uso de dosis min i 
mas, administradas por a l g ú n t iempo á los animales, lo mismo que a i 
hombre, se llega al resultado de una acción decididamente favorable 
sobre la hematosis y sobre la n u t r i c i ó n general (Kunze, 1866; Roussin, 
L o l l i t o , 1838), así como sobre el desarrollo de la substaacia compacta 
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de los huesos en los animales á quienes se les d i ó á comer, efecto 
parecido al que tiene lugar de spués de dosis m í n i m a s de fósforo 
(Maae, 1872; Gies, 1878). 

Al imentando pollos, conejos y cerdos con dosis m í n i m a s (0,0005 
á 0,002) de ác ido arsenioso, llegó Gies á conocer que animales j ó v e n e s 
y bien nutr idos, no sólo soportan bien el a rsénico , sino que adquieren 
m á s peso y se ponen m á s gordos^ en c o m p a r a c i ó n con otros animales, 
mientras que los que se encuentran en ma l estado de n u t r i c i ó n no lo 
toleran y mueren después de algunas semanas. T a m b i é n en los ani­
males j ó v e n e s , en el per íodo del crecimiento, se observa un aumento 
considerable del abultamiento epifisario y del espesor de los huesos 
del cuerpo, mientras el c i l indro medular se vuelve m á s sut i l y la 
substancia ósea esponjosa se convierte, en su mayor parte, en compac­
ta. Bastaba ya una a l imen t ac ión de diecinueve d ías (con 0,0005 á 0,001 
por d ía) para obtener en los conejos en per íodo de crecimiento, en la 
zona c o m p a c í a , capas óseas en vías de fo rmac ión durante el uso del 
a r sén ico , como á consecuencia del uso del fósforo. A l mismo t iempo 
bay degenerac ión grasa del h ígado , de los r í ñ o n e s y del m ú s c u l o car­
díaco , lo cual encontraron t a m b i é n Corni l y Brand t (1882), lo mismo 
que Ziegler y Oboiensky. Apenas se aumentaron aquellas dosis, hubo 
intensa hiperhemia de las mucosas gás t r ica é intest inal , con violenta 
diarrea y otros s í n t o m a s de in tox icac ión a r sén ica ! subaguda. 

Acerca del modo de conducirse el a rsén ico respecto á la sangre, i n ­
vestigaciones seguidas sobre enfermos a n é m i c o s dieron por resultado 
que, d e s p u é s de p e q u e ñ a s dosis, hay al pr incipio aumento, a l g ú n t i e m ­
po d e s p u é s d i s m i n u c i ó n del n ú m e r o de g lóbulos rojos de la sangre 
(Cutler y Bradford, 1878; O. Kohler ) . Delpech (1880) dice haber obser­
vado solamente d i s m i n u c i ó n del n ú m e r o de aquél los ; pero, en cambio, 
un aumento del contenido de hemoglobina en ellos. Poco después de 
penetrar en la corriente s angu ínea , el ác ido arsenioso se transforma en 
arsenito de sodio, que, oxidado en arseniato, forma un componente de 
los g lóbulos rojos d é l a sangre y puede encontrarse en los coágulos 
s angu íneos y no en el suero, según e x á m e n e s practicados en un caba­
llo envenenado con esta substancia (C. Schmitd y Brelschneider, 1859). 
Según A . Vrijens (1881), en la in tox icac ión intravenosa es tá bajo l a 
influencia del arsénico primero la sangre, cuyas células se disuelven 
progresivamente por d i so luc ión de la hemoglobina, y luego ataca y 
queda inact ivo el tejido nervioso. 

S e g ú n observaciones hechas sobre el hombre, p e q u e ñ a s dosis arse-
nicales, repetidas á intervalos no m u y breves, despiertan, sobre todo a l 
pr incipio , cierta energía sobre el corazón y d e m á s aparatos motores. 
L a resp i rac ión se hace mucho m á s libremente. Prolongando su uso en 
el hombre y en los animales, las funciones del corazón y de la respira-
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c ión se deprimen como después de dosis tóx icas , y, en seguida, descen­
so m u y evidente de la temperatura . 

Lesser (1880) encon t ró que el arsénico administrado á pequeñas dosis 
bajo la piel, ó inyectado en las venas a los animales, determinaba ace­
leración de! pulso sin notable d i s m i n u c i ó n [después pasajero aumento, 
B o h m ) de la pres ión sangu ínea ; en dosis medias p r o d u c í a p r imero 
aumento, luego d i s m i n u c i ó n de la frecu-i.cia del pulso; á fuertes dosis, 
r á p i d a d i s m i n u c i ó n de la frecuencia de és te y de la pres ión s a n g u í n e a , 
y tanto mayor cuanto m á s alta era la dosis, como h a b í a n observado 
t a m b i é n B o h m y ü n t e r b e r g e r ; empero, no se llegó á la pa rá l i s i s del 
m ú s c u l o c a r d í a c o . Con dosis p e q u e ñ a s , !as contracciones e s p o n t á n e a s 
del corazón y la excitabil idad del mismo, de spués de la muerte, se con­
servaron como de costumbre, mientras que, empleando fuertes dosis, 
ambas desaparecieron r á p i d a m e n t e (Kunze, 1866). 

L a acción del a rsén ico sobre la respiración es aná loga á la que de­
termina sobre la c i rculación, y consiste primero eo una exc i t a c ión , 
d e s p u é s en una depres ión del centro respiratorio. E l periodo de exci­
t a c i ó n es largo y violento, especialmente cuando la i n t r o d u c c i ó n del 
veneno es gradual y los pneumogás t r i cos es tán intactos. E l impulso 
ca rd í aco en los animales de sangre caliente se mantiene m á s que el de 
la resp i rac ión , en tanto que en las ranas sucede lo contrario (Lesser). 
A l comenzar la fase depresiva de la actividad circulatoria y de la res­
p i r ac ión , la temperatura desciende r á p i d a m e n t e de una manera con­
siderable (en los conejos hasta 10,4o (J., Falck) . 

Por lo que respecta á la influencia del veneno sobre los órganos del 
movimiento, obra primero paralizando las terminaciones nerviosas i n ­
tramusculares, d e s p u é s los nervios motores, y, por ú l t i m o , obra sobre 
los m ú s c u l o s . Esta acción tiene lugar m u y lentamente cuando se a d ­
min i s t ra en inyección s u b c u t á n e a (Lesser). T a m b i é n la exci tabi l idad 
de los nervios sensitivos baja por la influencia del a rsénico . Este pa­
raliza asimismo los nervios motores del e s tómago (E . Schütz , 1886). 

Los ácidos del arsénico no forman combinaciones q u í m i c a s determi­
nadas con los albuminalos, y, por lo tanto, no pueden desplegar las 
acciones del a r sén ico en el organismo animal . E n cambio, su modo de 
conducirse en presencia del protoplasma vivo da criterios importantes 
para la exp l icac ión de la acción del arsénico . Según las investigaciones 
de C. Binz y de H . Schulz (1889), los tejidos p ro top l a smá t i cos , dentro 
y fuera del organismo, tienen el poder de obrar como oxidantes sobre 
el ác ido arsenioso, y como reductores sobre el ác ido a r s é n i c o ; por lo 
tanto, transforman a q u é l en éste , y és te en aqué l . L a mucosa estomacal, 
el pánc rea s y el cerebro, obran como oxidantes en orden ascendente 
sobre el ác ido arsenioso; en el descendente como reductores, y el h í g a d o 
tiene la mayor acción oxidante ( H . Schulz y Watts , 1882). E n el con-
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tenido intest inal de los animales intoxicados con ác ido arsenioso, se 
encuentra ácido arsénico , y, vice-versa, se encuentra a q u é l cuando los 
animales han sido intoxicados con és t e . E n la indicada transforma­
ción recíproca, continua, del ác ido arsenioso incorporado al organismo, 
en el cambio incesante de oxígeno activo naciente dentro de la mo­
lécula a lbuminoide, y en la in í iuenc ia , en cierto modo destructora, 
sobre el subtratum de las células vivas, parece, s egún Binz y Schulz,. 
que residen las acciones tóx icas y t e r a p é u t i c a s del a r sén ico , que obra­
r ía como agente vector del ox ígeno activo, como hace el ázoe, indife­
rente, por otra parte, en sus combinaciones de ó x i d o de ázoe y ác ido 
hiponitroso. Uogiel y Fi lehne (1881) no aceptaron esta teor ía de la 
osci lación molecular. 

E l ácido arsenioso no obra sobre la diastasa, emulsina, mirosina 
pepsina, etc , etc , y la fo rmac ión de peptona no inf luye en las prue­
bas de la d iges t ión art i f icial ( S c h á í í e r y B o h m , 1872); tampoco sobre 
los fermentos organizados; sobre los procesos de la pu t re facc ión y de 
la f e rmen tac ión , su acción no es m u y notable. E l moho y las bacterias 
se desarrollan en las soluciones arsenicales; las cé lu las de la fer­
m e n t a c i ó n se putrefactan con formación de bacterias (Buchhe im y 
Sáwi t s ch , 1854). Mientras las bacterias se desarrollan, queda en l i b e r ­
tad el As Hs ( B o h m y Johannsen, 1874). Sólo hay un obs t ácu lo para 
la f e r m e n t a c i ó n en los primeros d ías por la influencia del ác ido arse­
nioso, y éste es tanto m á s considerable, cuanto mayor sea la cantidad 
de arsénico . E l obs táculo á la f e rmen tac ión que m á s tarde acaece, se 
explica por la circunstancia de que el ác ido arsenioso se transforma 
o x i d á n d o s e , gracias al protoplasma vivo, en ác ido a rsénico , y éste , a l 
contrario del arsenioso, posee en alto grado la propiedad de impedi r el 
desarrollo de las bacterias, aun en una d i luc ión de 1 : 2.000 ( N . S c h -
wartz, 1884). Organismos animales inferiores (infusorios, vermes, i n ­
sectos, etc., etc.) mueren m u y pronto con el a r s é n i c o , y esta propiedad 
constituye un medio de conservac ión para las pieles de animales y 
otros objetos. 

E l hombre y los animales se h a b i t ú a n poco á poco al uso del a r sén i ­
co, tanto que no sienten fenómenos de in tox i cac ión arsenical con dosis 
de otro modo tóxicas , y las personas que lo usan e s t án fuertes, robustas, 
soportan mejor los esfuerzos corporales y pueden hasta alcanzar una 
edad madura, ü n ejemplo concluyente á este propós i to lo dan los co­
medores de a rsén ico de algunos puntos campestres del Aust r ia , que, 
tan habituados e s t án al veneno, que toleran dosis mortales para otros 
( 3 , 4 decigramos y más) . A u n por el uso méd ico de los preparados arse­
nicales durante mucho t iempo, se Irán hecho observaciones semejan­
tes ( H e b r a , Kaposi , K o b n e r ) . 

S e g ú n las comunicaciones de Schallgruber (1822), Scháfer , Tschudi 
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y j B . K n a p p (1875), los comedores de ardénico son de ord inar io perso­
nas robustas de las m á s bajas clases sociales, que comen el a r sén ico 
blanco para soportar mejor las fatigas del campo y de la caza, para 
conservarse frescos y sanos y preservarse de las enfermedades; sin 
embargo, no son raras entre ellos las muertes repentinas. Toman el 
ác ido arsenioso ( t a m b i é n operment, oropigmento) só l ido , primero en 
p e q u e ñ a s dosis (0,01 á 0,02), una ó dos veces por semana,rara vez con 
m á s frecuencia, y evi tan d e s p u é s el uso de los l í q u i d o s / U s á n d o l o du­
rante a ñ o s consecutivos, parece que no aumentan continuamente las 
dosis. L a cantidad d ia r ia de 0,03 es el t é r m i n o medio que tolera el co­
medor de a r sén ico ( K n a p p , 1886). Suspendiendo el uso del a r sén ico , 
parece que se mani f i es tán s í n t o m a s peligrosos de abstinencia que ha­
cen necesario un nuevo uso del veneno. 

T a m b i é n en los animales se consigue llegar á una tolerancia relá 
t ivamente grande. As í que perros grandes y de mediano t a m a ñ o se 
h a b i t ú a n poco á poco al a r sén ico , de modo que necesita adminis­
t rá rse les 3 decigramos para obtener una in tox icac ión (parál is is) . Una 
vaca que por espacio de cuarenta y cuatro d í a s t o m ó con el a l imento 
de 4 á 5 decigramos de a r sén ico , a u m e n t ó hasta 80 kilogramos (Stroppa 
y M o n a r i ) . A l imentando caballos con a r sén ico en dosis relativamente 
p e q u e ñ a s , se observa mayor viveza, mejor aspecto y un pelo liso y 
hermoso; sin embargo, d e s p u é s de un t iempo bastante largo enflaque­
cen, digieren mal , se ponen flacos y extenuados, con el pelo opaco y 
áspero . Si se h a b i t ú a n á dosis m u y fuertes de arsénico , suspendiendo 
la a d m i n i s t r a c i ó n hay dolores cólicos que se repiten con frecuencia, 
y dolores intestinales c rón icos (Kopp i t z , 1872). 

E l a r sén ico inf luye sobre los procesos del cambio material en re lac ión 
con la frecuencia y la repe t ic ión de las dosis. De las investigaciones 
ins t i tu idas con este mot ivo, resulta que dosis m í n i m a s , según todas 
las apariencias, l i m i t a n el cambio material , en tanto que dosis fuertes 
exageran decididamente el azoado. 

C. Schmidt y S t ü r z w a g e (1859), con sus investigaciones sobre los 
pollos y palomas, llegaron á deducir que por la influencia de dosis pe­
q u e ñ a s de a r sén ico hay una d i s m i n u c i ó n de la emis ión del ác ido carbó­

n ico , y en los gatos t a m b i é n en la e l im inac ión de la urea. Dedujeron, 
asimismo, que el a r sén i co acarrea un entorpecimiento del cambio ma­
terial , como el alcohol y los d e m á s nervinos, y favorece de este modo 
el aumento del peso. L o l l i o t (1878) en el hombre y en los perros, y 
Weiske (1875) en los carneros, llegaron á saber que, por el a rsén ico á 
dosis no tóx icas , d i sminuye la cantidad de urea; en cambio, v. Boech 
(1871) y Fokker (1871) observaron que iguales dosis en los perros so­
metidos al ayuno no influyeron en la e l i m i n a c i ó n del ázoe. Las inves­
tigaciones de Gathgens (1876) y de Kossel, lo mismo que las de Berg 



254 ALTERANTES Y RESOLUUVOB 

(1875) , dieron por resultado, con fuertes dosis en perros sometidos a i 
equi l ib r io del ázoe, un aumento en la e l i m i n a c i ó n de la urea como con­
secuencia del de la de s t rucc ión de la a l b ú m i n a . T o d a v í a antesde la ge­
n e r a c i ó n grasa tóx ica del h í g a d o (en menos de cinco horas de spués de 
la i n tox icac ión , F . Rosembaun, 1879) desaparece del mismo el g l i ­
cógeno , porque es un cuerpo de fácil c o m b u s t i ó n , y n i la p u n c i ó n del 
suelo del cuarto ven t r í cu lo , n i el envenenamiento por el curare, deter­
m i n a entonces la diabetes (Salkowski , 1875). 

Intoxicación aguda p o r el arsénico. — Pocos centigramos de ác ido 
arsenioso bastan para producir en el adulto perniciosos efectos; dosis 
de 1 decigramo determinan accesos graves, y dosis de 15 centigramos á 
B decigramos acarrean la muerte, especialmente cuando el veneno se 
admin is t ra con el e s t ó m a g o vacío ó poco ocupado, en el estado l í q u i d o 
ó f ác i lmen te soluble (arseniatos alcalinos); s in embargo, se conocen 
casos en que se salvaron personas envenenadas con dosis bastante ma­
yores (30 gramos y m á s ) de a r sén ico administrado en polvo con el es­
t ó m a g o lleno, pero que le e l iminaron con el v ó m i t o casi completa­
mente. 

E l cuadro c l ín ico de la intoxicación aguda por el arsénico se compone 
esencialmente de dos grupos de s í n t o m a s : los gasfro-entéricos y los ner-, 
viosos. Según la rapidez de absorc ión y la cantidad de veneno ingerida, 
prevalece, ora uno, ora otro orden de fenómenos . Los síntomas gastro­
intestinales son casi siempre los primeros que saltan á la vista, y que 
casi nunca faltan en esta in tox icac ión , que ofreced cuadro de una i n ­
tensa gastro-enteritis (arscnicümus gastro- intestinalis, Fa lck) . Sin e m ­
bargo, si se absorben notables cantidades de combinaciones muy d i fu ­
sibles de a rsén ico , los f enómenos gas t ro - in íes t iua les aparecen casi cuan­
do los s í n t o m a s de la acc ión nerviosa del veneno se manifiestan sin que 
sufran las primeras vías (arsenicismus cerch ospinalis, Falck), y la muer­
te acaece con graves s í n t o m a s nerviosos (accesos ec lámps icos , del i r io , 
coma), en cuyo caso las alteraciones ana tomo-pa to lóg i ea s son mucho 
menos acentuadas. Ambos grupos de s í n t o m a s se confunden tan s i m u l ­
t á n e a m e n t e , que ya prevalece el uno, ya el otro. 

Los primeros síntomas se manifiestan media hora d e s p u é s de la ab­
sorción del veneno, y aun antes, d e s p u é s de diez ó veinte minutos» 
cuando se toma disuelto, y rara vez después de muchas horas (cinco ó 
seis); en seguida, y constantemente, hay violentos eructos, vómi to s re­
petidos, muchas veces, de restos de alimentos, de masas sucias, muco­
sas, m á s tarde sanguinolentas, de ordinario a c o m p a ñ a d a s de una sen­
sac ión de escozor en la faringe y en el esófago, sed intensa, cons t r i cc ión 
de las fauces, deg luc ión difícil y dolor ep igás t r ico . E n el pr imer v ó m i ­
to pueden hallarse pa r t í cu l a s t e ñ i d a s de blanco (ácido arsenioso), ama­
r i l l o (sulfuro de arsénico) , negro (Fliegensteim), verde y azul (colores 
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del arseniato de cobre), ó bien coloración en rojo, etc., etc., por pigmen­
tos de ani l ina. Los dolores, que se extienden desde el hueco e p i g á s t r i ­
co al abdomen, se exageran de un modo violento, Á los accesos de vó­
m i t o siguen m u y pronto deposiciones profusas parecidas al agua de 
arroz, muchas veces t a m b i é n sanguinolentas, dolores cólicos y tenes­
m o ; luego calambres en las pantorr i l las , sollozos, afonía y sensac ión 
de ansiedad crecientes; la piel es tá roja y fría, el pulso p e q u e ñ í s i m o y 
frecuente, la resp i rac ión breve y angustiosa. 

Los f enómenos gastro-intestinales, m u y parecidos á los accesos de 
cólera , no son, de n i n g ú n modo, manifestaciones de una cau te r i zac ión 
ejercida por el veneno sobre la mucosa de las primeras vías, sino la 
consecuencia de trastornos circulatorios (Pistorius, 1882), que B o h m y 
Unterberger (1874) atr ibuyen á pa rá l i s i s de los vasos abdominales, de­
terminada por el veneno, á la cual a c o m p a ñ a t a m b i é n d i s m i n u c i ó n de 
la energ ía del corazón. S e g ú n las investigaciones sobre los animales, 
esta pa rá l i s i s vascular aparece con la i n t r o d u c c i ó n s u b c u t á n e a ó in t ra ­
venosa del venenó , aunque puede faltar cuando la i n tox i cac ión es m u y 
r á p i d a . 

Si el curso es m á s lento, no es raro que se presenten sudores profu­
sos, eritemas, urt icaria, formación de ves ícu las y equimosis sobre la 
p i e l ; la secreción renal disminuye mucho; en la orina se encuentra con 
frecuencia a l b ú m i n a , sangre, ci l indros epiteliales y renales. 

Con estos s í n t o m a s y las manifestaciones de las acciones cerebrales 
del a r sén ico , se complican: pesadez de cabeza, vért igos, dolores de ca­
beza y de los miembros, debil idad creciente, ansiedad precordial, ma­
reos, r e sp i rac ión difícil y, si el envenenamiento es m u y grave, convul­
siones de ca rác te r epileptiforme, insensibil idad y otros desó rdenes de 
la misma, pa rá l i s i s y delirio. 

Examen ntcroíCópUo. —Las alteraciones esenciales son: hiperhemia 
intensa de las visceras abdominales por la notable cantidad de sangre 

• que los vasos contienen á consecuencia de la pa rá l i s i s vascular; nume,-
rosos equimosis en la mucosa estomacal, de color rojo obscuro, l igera­
mente abultada, cubierta de moco viscoso; en diferentes puntos apare­
cen sufusiones s a n g u í n e a s mayores, y erosiones hemorrág^cas en los 
puntos donde todav ía hay adheridos restos del preparado arsenical. 
Estas alteraciones, especialmente notables en la pared posterior y en 
la curvadura mayor del e s tómago , se notan t a m b i é n , en parte, en la 
mucosa del intestino delgado, y se reconocen ya algunas horas después 
del envenenamiento; no tan constantemente, y cuando el curso es m á s 
lento, hay t a m b i é n ulceraciones, al mismo t iempo que intenso enroje­
c imiento del i león, con h i n c h a z ó n de los folículos y de las placas de Pe-
yero (Grohe y Mosler, 1865). Las cé lu las glandulares de la mucosa es 
tomacal e s t án con frecuencia en estado de degene rac ión grasienta, por 
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lo cual aparecen opacas, blanco gr isáceas y tumefactas (gastro-adenitis 
parenquimatosa de V i r c h o w ) ; las cé lu las iutestinales m u y hinchadas 
y el epitelio desprendido, las venas abdominales y los ríñones m u y 
llenos de sangre; a d e m á s , hay m ú l t i p l e s focos hemor rág icos en los 
m ú s c u l o s , en los nervios, en el tejido sub-pleural y sub-pe r i cá rd ico ; el 
c o r a z ó n , de o r d i n a r i o , . e s t á flácido, lo mismo que el diafragma y los 
d e m á s m ú s c u l o s . Si el proceso es menos r áp ido , el h í g a d o y los ríñones 
en estado de d e g e n e r a c i ó n grasa, ambos ó rganos abultados; los cana­
l ículos urinarios, alguna vez, llenos de gotitas de grasa (los f enómenos 
de gene rac ión grasa nunca son tan r áp idos y notables como en la i n ­
tox i cac ión por el fósforo, Corni l y Branl t , 1882); la sangre, m á s obscura, 
siruposa, poco coagulable, con tendencia á extravasarse é impregnar 
los ó rganos internos, m u y d i sminu ida su alcalescencia (como d e s p u é s 
del fósforo y el ant imonio , H . Meyer). 

Los cadáveres exhumados d e s p u é s de mucho t iempo, pertenecien­
tes á ind iv iduos envenenados con a r s é n i c o , se encontraron momif i ca ­
do-, á causa de la gran cantidad de veneno que hubieron tomado. Apo­
y á n d o s e en numerosas observaciones, T. Zaijer (1886) llegó á saber que 
no puede haber una momif icac ión por el a rsén ico que merezca consi­
de rac ión m é d i c o legal, porque cadáveres sin vestigios de arsénico , 
mantenidos en las mismas condiciones, se conservan igualmente bien 
y se momifican como los con arsénico . 

D e s p u é s de fuertes dosis de preparados arsenicales m u y difusibles, 
puede acaecer la muer te , sin ó con f enómenos casi iguales gastro-in-
testinales, en p o q u í s i m o t iempo (media á seis horas), con graves s ín to­
mas ce l éb ra l e s , calambres y extraordinario colapso, como d e s p u é s de 
tomar venenos que producen a turd imien to , y este estado puede con­
fundirse con la i n tox i cac ión narcót ica ó con otra enfermedad que vaya 
a c o m p a ñ a d a de s í n t o m a s parecidos. E n la m a y o r í a inmensa de los 
casos, en el arsenicismo agudo tiene lugar u n resultado fatal de spués 
de uno á tres d í a s . A l p r inc ip io , la conciencia se conserva, por lo ge­
nera l ; sólo hacia el fin hay inconsciencia (en los n i ñ o s m u y pronto), 
del i r io y coma. 

Alguna vez el curso general se parece mucho al del cólera, y la in ­
t o x i c a c i ó n arsenical se confunde con él. V i rchow (1869) y H o f í m a n n 
(1870) encontraron en la in tox icac ión arsenical aguda innumerables 
bacterias en el contenido estomacal é intes t inal del hombre; Pisto-
r ius (1882), t a m b i é n en los perros y gatos intoxicados agudamente con 
a r s é n i c o , lo cual , con el aspecto a n a t ó m i c o y con las deposiciones p r i ­
vadas de pigmento b i l i a r y parecidas al agua de arroz, hacen todav ía 
m á s fácil la confus ión del arsenicismo agudo con el cólera. 

Cuando la i n tox i cac ión sigue u n curso m u y agudo (en los perros 
d e s p u é s de .cuatro ó cinco horas, N . Popow, 1883), pueden demostrarse 
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evidentes alteraciones de la m é d u l a espinal, que deben consignarse 
con e) nombre de miel i t i s espinal aguda. Los s í n t o m a s nerviosos, espe­
cialmente la pará l i s i s , se explican por la acción del a r sén ico sobre e l 
sistema nervioso central en la in tox icac ión arsenical. Si el curso es sub-
agudo, la in f l amac ión procede de la substancia gris á la blanca. 

Muchas veces, como consecuencias de la intoxicación, hay enfermeda­
des posteriores, t a m b i é n de larga d u r a c i ó n , esto es, dispepsia pertinaz, 
gastralgia, dolores neurá lg icos , anestesia y pará l i s i s motora, especial­
mente de los extensores de las extremidades inferiores, de los m ú s c u ­
los de las cuerdas vocales (afonía arsenical), etc., etc ; s í n t o m a s de mié-
l i t i s , contractura y temblor asociados á los de depres ión cerebral (de­
b i l i dad de la memoria y del j u i c io , melanco l ía , etc.). 

E l tratamiento de la in tox icac ión consiste en alejar tan pronto y 
tan completamente como sea posible el veneno y en neutralizar las 
partes que hayan quedado con a n t í d o t o s de acc ión q u í m i c a , del modo 
indicado en las págs . 150 y 151 del t I . Las grasas retardan la absor­
c ión del a r sén ico en polvo, y, por consiguiente, la apa r i c ión de los fe-
n ó menos de in tox icac ión ; pero no ene! grado que cree Chapuis, s e g ú n 
8üs investigaciones sobre los perros (1881). L a leche, en este concep­
to, obra*como acelerador; el pan y la carne como retardantes. L a al­
b ú m i n a facil i ta bastante el v ó m i t o . 

Para criminales intentos se acostumbra á preferir el arsénico Manco; 
casi las tres cuartas partes d é l o s homicidios por medio de los venenos, 
BOU consecutivos al uso de los arsenicales. La falta de olor y de sabor 
(al contrario que el fósforo y que la. m a y o r í a de los venenos me tá l i cos ) , 
así como la circunstancia de que la acción no es inmediata, sino que 
aparece d e s p u é s de a l g ú n t iempo de la a d m i n i s t r a c i ó n de lasubstancia, 
y el que los s í n t o m a s del envenenamiento pueden tomarse por estados 
morbosos dependientes de otra causa, favorecen mucho la elección de 
esta substancia para la comis ión de esta clase de delitos. Las tentativas 
de suicidio por el a r sén ico no son tan frecuentes, por las dificultades 
que la ley opone para la a d q u i s i c i ó n de esta substancia, por lo que se 
recurre mucho m á s fác i lmen te al fósforo. Tanto m á s , cuanto que deben 
seña la r se los envenenamientos en grupo ó colectivos, especialmente 
á consecuencia dei cambio de alimentos ó por mezcla de los mismos 
con fines criminales. Arsén ico blanco para colorear conservas de frutas, 
vinos, licores, etc., etc., así como t a m b i é n para diversos objetos con 
colores arsenicales (pigmentos de an i l ina , combinaciones de arseniato 
de cobre en forma de verde de Schelle, de Schaweinfurt y d e m á s co­
lores), respirando vapores arsenicales y polvo durante el trabajo i n ­
dus t r i a l del material arsenical en las minas de a rsén ico , en las fábr icas 
q u í m i c a s y de colores, etc., etc., muchas veces por el uso domés t i co 
•de objetos que contienen arsénico, l a m i é n d o l o s con la lengua, respiran-
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do el polvo de ropas que contienen a rsén ico y en parte las arsinas 
(J . Putmann) que al l í se forman, é h i d r ó g e n o arsenical por la influen­
cia del moho que se produce (Selmi) , llevando vestidos espolvoreados 
con a rsén ico y cajas de cepillos, etc., etc. Por lo general, los accesos 
morbosos que aparecen, revelan, con algunos f enómenos carac ter í s t i ­
cos, el origen de la substancia t ó x i c a ; pero no es raro que eluda las 
m á s lentas investigaciones. 

Intoxicación crónica por el arsénico. — Por la absorc ión de pequeñas 
cantidades de substancias que contienen arsénico, por la v ía gástr ica , por 
el á rbo l respiratorio y por la piel , se produce u n estado caquéc t i co , 
a c o m p a ñ a d o de s í n t o m a s nerviosos m á s ó menos graves, así como de 
alteraciones pa to lógicas particulares de la piel y de las mucosas; el modo 
de presentarse, la intensidad y el curso de las cuales, dependen, en 
parte, de la cantidad y d u r a c i ó n de la substancia tóx ica que obra, y, en 
parte, de las propiedades de los ó rganos absorbentes. Los s í n t o m a s que 
consti tuyen el estado de in tox icac ión se parecen m u y al pr inc ip io á los 
que se observan d e s p u é s de una larga i n t r o d u c c i ó n oor la vía gás t r ica 
de p e q u e ñ a s dosis de arsénico . Oreciendo la afección, progresando la 
pa rá l i s i s , aparecen graves trastornos de la sensibilidad y alteraciones 
ps íqu i ca s , y , por ú l t i m o , como consecuencia, hay pos t r ac ión general, 
h i d r o p e s í a , fiebre hé t i ca , y tampoco es raro que se presente como 
afección intercurrcnte la tuberculosis pulmonar, y la muerte d e s p u é s 
de algunos años . Especialmente la nefritis c rón ica y la degene rac ión 
grasa de algunos ó rganos internos forman la base do los de só rdenes 
m á s acentuados de la nu t r i c ión oue consti tuyen la i n tox i cac ión cró­
nica por el a r sén ico . 

Se observa la intoxicación crAnka por el arsénico (arssnicismus 
chronicus), especialmente, en las personas que por su profesión ó por 
otras causas e s t án sometidas durante mucho t iempo á la influencia 
de este veneno, m u y rara vez por uso m é d i c o y d e s p u é s de la des­
a p a r i c i ó n de una in tox icac ión aguda aue no hubiese determinado la 
muerte. f T ^ ' 

Los s í n t o m a s de l a ' i n tox i cac ión arsenical crónica son idén t i cos á 
los de la aguda; poco acentuada, consisten principalmente en conjun­
t i v i t i s , dispepsia, n á u s e a s , cefalalgia, i n w m n i o y erupciones c u t á n e a s , 
sobre todo eczemas muy pruriglnosos. Durando mucho t iempo sobre 
la piel de color sucio, enjuta y descamada, aparecen las formas m á s 
diversas de erupciones eritematosas, papulosas, vesiculosas y pustu­
losas, de las cuales és tas ú l t i m a s son especialmente asiento de ulcera­
ciones, que muchas veces se hacen profundas* (Whi te , 1884; A . Morrow, 
1886); por ú l t i m o , se caen las u ñ a s y los caoellos. L a conjunt iva ocu­
lar, la mucosa nasal, bucal y de las v ías respiratorias, hasta en sus 
m á s finas ramificaciones bronquiales, aparecen hiperhemiadas, y en 
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algunos puntos inflamadas, á consecuencia de lo cual hay tos seca, 
ronquera y d e s ó r d e n e s dispneicos, al mismo tiempo que aumenta de 
u n modo notable la p red i spos ic ión á la tuberculosis. Cuando dura 
mucho t iempo la estancia en los talleres del a rsén ico , se desarrolla 
una afección pulmonar que H i r t i n g y Hes-e (1879) consideraron 
como cáncer pulmonar p r i m i t i v o . A d e m á s , la n u t r i c i ó n sufre mucho, 
por una parte á consecuencia de la misma acción tóxica , por otra á 
-causa de la dispepsia tan prolongada y de la fiebre hé t ica . Aumen tan ­
do r á p i d a m e n t e el enflaqueciraientoy la p é r d i d a de fuerzas, la muerte 
tiene lugar muchas veces por pará l i s i s ca rd í aca (P. Brouardel y G. Pou-
chet). M u y pronto a c o m p a ñ a n á aquellos s í n t o m a s dolor de cabeza y 
de los miembros, temblor, sacudidas, hiperestesia, insomnio, ansiedad, 
a g i t a c i ó n ; después , progresando el marasmo, debil idad mental y otras 
perturbaciones ps íquicas ; al mismo t iempo accesos para l í t icos , acompa . 
ñ a d o s de anestesia y de otros trastornos de la sensibilidad que e s t án en 
í n t i m a conex ión con las contracturas que rara vez faltan y que deter­
m i n a n bien pronto la atrofia muscular y el enflaquecimiento de las ex­
tremidades correspondientes, y que atacan con frecuencia t a m b i é n a l 
aparato muscular de la laringe (aphorúa arsenkalia). E á t e complexo de 
s í n t o m a s , conocido con el nombre de pa rá l i s i s arsenical, se parece m u -
c h o a l q u e e l plomo determina (véase t. I , p.ig. 315), de la cual se dife­
rencia esencialmente por el hecho de que atacan preferentemente á las 
extremidades inferiores, en tanto que las superiores lo son en m u y 
p e q u e ñ o grado y transitoriamente. Sólo es tá d i sminu ida la sensibidad 
p r o p o r c i o n a l m e n t e á la intensidad de la pa rá l i s i s motora (Rubinowicx 
1879; See l igmül le r , 1881). L a pará l i s i s arsenical y la atrofia muscular 
dependientes de la i n tox i cac ión aguda, son de naturaleza n e u r o p á t i c a , 
y parece que se afecta la m é d u l a especialmente (N. Popow, 18S3); pero 
-se encuentran t a m b i é n alteraciones pa to lógicas en el cerebro ( ü Ger-
hardt, 1882). 

E ln r sén ico , puesto en polvo sobre la piel intacta, d e s p u é s de algí in 
t iempo produce (antes en los sitios delicados, predispuestos al sudor) 
inflamaciones, y por el uso continuo f o m n d ó n de pus, ulcei-acionesy 
gangrena con s í n t o m a s de acción arsenical tóxica , como se observaron 
en diferentes ocasiones. 

Mas r á p i d a s y profundas son las alteraciones da la piel cuando el 
a r sén ico se lleva en forma l í q u i d a ó de pomada, especialtiiente a soc ián ­
dole substancias alcalinas, y entonces se agregan fenómanoí ^eaerales 
( v ó m i t o , diarrea, ca rd ia lg ía , etc., etc.; V . Ingerslev, 1837). 

Puesto en forma só l ida sobre el tejido conectivo, el a rsénico detar-
caina in f l amac ión y gangrena de las partes, y aun en muy pojo t iem­
po in tox i ca s ión . Inyecciones suhsufánexs ds ácido a n e a i o í o , e í o j o i á ! -
jnente de la solución de Fovvler, á dosis t e r apéu t i ca s pro .la jen d ) í o r 
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bastante fuerte é i r r i t ac ión inflamatoria en ios puntos de la inyección, , 
que pueden desaparecer, sin embargo, por el uso de dosis a l g ú n tanto 
mayores ó de soluciones poco diluidas; los puntos donde se practica la 
i n y e c c i ó n supuran y dejan ú lce ras que curan con mucha l en t i tud (Del -
pech, K i e m m a n n , Soltmann). L a c o m b i n a c i ó n del potasio con el ác ido 
arsenioso es la m á s soluble, pero es el preparado que mayores s í n t o m a s 
de i r r i t ac ión produce int roducido en el e s tómago (O. Liebreich, 1887). 

Sobre las mucosas, sobre las superficies ulceradas 6 en otras partes 
privadas de epidermis, el ác ido arsenioso, d e s p u é s de a l g ú n tiempo, 
acarrea, con violentos dolores, una gran in f l amac ión que se extiende 
sobre el punto de ap l icac ión , formando una escara gangrenosa, y , 
usado en grande escala, da accesos tóx icos que pueden tener un 
resultado fatal. In t roducido en las v ías aéreas en forma de vapor, nece­
sita a l g ú n t iempo para manifestarla reacción inf lamatoria y sus con­
secuencias (Buusen, 1857). 

Si el a r sén ico se aplica sobre partes c u t á n e a s afectas de carcinoma, 
en forma de pasta de Cosme ó de una mezcla parecida, se desarrolla 
con dolores cada vez m á s fuertes una violenta i n f l a m a c i ó n con extenso 
enrojecimiento erisipelatoso de la piel; y d e s p u é s de a l g ú n t iempo, hay 
una escara seca, parecida al cuero, negra, que, sin embargo, no se ex­
tiende m á s al lá de los l ími tes de donde la substancia se aplica, y 
comprende las partes alteradas con la mayor parte del a rsénico y que 
cae d e s p u é s de quince ó t reinta d ías , de spués de formarse una l ínea 
clara de l im i t ac ión . A u n antes del desprendimiento completo de la 
escara, se nota una superficie herida bien granulada y con tendencia 
á la c ica t r izac ión. 

Cauterizando extensas superficies ulceradas, y cuando éstas son su­
purantes, se ha observado muchas veces un resultado fatal como con­
secuencia de la absorc ión en masa del veneno, así como t a m b i é n en los 
casos en que el a rsénico aplicado (en polvo ó pasta) estaba demasiado 
d i l u i d o , por lo cual no pudo obrar bien inflamatoriamente para i m ­
pedir la absorc ión del veneno por parte de los tejidos mortificados pol­
la r á p i d a coagulac ión de la sangre. Cauterizando puntos afectos de l u ­
pus (con la pasta de Hebra), se ve que se atacan con el cáus t ico las 
partes afectas, y no tanto las sanas inmediatas de la piel y de las m u ­
cosas. 

E l ácido arsénico, s egún las investigaciones de Wohler , Frerichs^ 
Salkowski y otros, parece que se conducen cual i ta t ivamente de u n 
modo igual que el ác ido arsenioso; pero en igualdad de contenido de 
a r sén ico (en re lación de 1,6 : 1 Asa Os), les es inferior en cuanto á t o x i ­
c i dad ; parece t a m b i é n que la absorc ión del acido arsénico es m á s 
lenta en los puntos de la inyecc ión y por la vía interna, las lesiones 

-locales son mucho m á s leves (Marmé-F lügge , 1875). Husemann cree 
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t a m b i é n que la causa del háb i to por el a r sén ico está en su o x i d a c i ó n en 
el organismo en ácido arsénico poco venenoso, que merece la preferen­
cia como remedio tón ico . 

E l arsénico nativo, como el sulfuro de arsénico, introducidos en el estó­
mago en estado de pureza q u í m i c a , no son tóxicos , s egún las investiga­
ciones realizadas en los animales del ó rden de los mamífe ros (C. Schmidt 
y Bretschneider, 1858). E l arsénico del comercio (cobalto testáceo, veneno 

,de las moscas), como los sulfaros arseniales artificialmente preparados, 
contienen t a m b i é n ác ido arsenioso, á que deben su poder tóxico y que 
se deja extraer con el agua. Los a lbuminoides en putrefacción forman 
ác ido arsenioso con sulfuro de a r sén ico (Ossikowski, 1880), as í como 
t a m b i é n cuando éste se echa en los carcinomas, pudiendo acarrear 
de este modo una in tox icac ión mor ta l (Manouvriez, 1881). E l a r sén i ­
co completamente puro, que no contenga productos de ox idac ión de 
n inguna especie, suspendido en aceite ó en lanolina, se absorbe lenta 
mente, s egún las investigaciones de JEL Pachkis y F . Obermayer (1888), 
por el tejido s u b c u t á n e o y por la piel; y aun cuando aparecen eviden­
tes acciones arsenicales, no hay, s in embargo, notables desó rdenes . E n 
el hombre, el mencionado u n g ü e n t o produce una acción i r r i t an te sobre 
los puntos de la piel afectos de psoriasis, con formac ión de p e q u e ñ o s 
accesos foliculares, eczemas, etc. 

E l hidrógeno arsenical es un gas de los m á s tóxicos. Contiene el 96,5 
por 100 de a rsén ico . Respirado, no produce n i n g ú n estado i r r i t a t i v o 

• de las vías respiratorias. Las primeras manifestaciones se presentan 
cerca de una hora d e s p u é s do la in tox icac ión , especialmente cefalal­
gia, vért igos, cansancio, temblor, pesadez de los miembros; a d e m á s , 
dolor epigást r ico , v ó m i t o s violentos y frecuentes ; d e s p u é s de muchas 
horas, hemoglobinuria y Hhunda.ntes deposiciones, muy ricas en pigmen­
to b i l i a r ; el h í g a d o está abultado, dolor ido; la piel terrosa, ic tér ica; 
hay sensación de opres ión torác ica ; se aumenta la falta respiratoria, 
ansiedad mor ta l , gran p r o p e n s i ó n á caerse y coma. E n la m a y o r í a i n ­
mensa de los casos, la muerte tiene lugar del sexto al noveno día . E n 
la autopsia se c o m p r o b ó : sangre m u y l íqu ida , de color sucio de cirue­
l a ; mucosa gastro-intestinal m u y hiperhemiada, numerosos equimo­
sis en diversos órganos , ves ícula b i l ia r completamente llena de b i l i s 
densa, m u y coloreada, y nefritis parenquimatosa (Wachter , 1878). 
E l mayor n ú m e r o de intoxicaciones se produjo de spués de respirar e l 
gas h i d r ó g e n o m i x t o de As Hs en los laboratorios de q u í m i c a , y l lenan­
do balones de goma. E l h i d r ó g e n o arsenical puede obrar de un modo 
fatal en cantidad equivalente á 0,01 de a rsén ico (Valet te , O l l i v i e r , 
Wachter, Ei tner , Stadelmann, Sury-Biena y otros). 

E n los animales de sangre caliente intoxicados con As Hs, Stadel­
m a n n encon t ró (1882 y 1888) los ríñones intensamente coloreados, con 
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manchas sangu íneas , los cana l ícu los urmarios con ci l indros fibrinosos^ 
corpúscu los sangu íneos y cristales de hemoglobina. Á consecuencia d& 
la d ieo luc ión de los corpúscu los rojos por el veneno, se presenta un. 
aumento de la b i l i r rub ina el iminada con bi l i s obscura y viscosa; s in 
embargo, s in aumento de ácidos biliares. L a ves ícula bi l iar y sus 
conductos es tán muy llenos, y la ictericia es tanto m á s notable, cuan­
to m á s repletos e^tán los conductos. Gomo causa de la acción tóxica, . 
Bogomoloff admite la r educc ión de la oxihemoglobina por la o x i d a c i ó n . 
del As Hs en As2 Os, por lo cual no puede absorberse el oxígeno. 

E l cacodilo (bimeti lo arsénico , l í qu ido pesado de olor de sag radab i l í ­
s imo, que desprende vapores al aire l ibre, tóxico) , in t roducido en el or­
ganismo an imal , se e l imina con la orina, como ác ido cacodíl ico (ác ido 
d ime t i l a r s én i co ) (Schmidt y Chomse, 1869). Inyectado en las venas 
(0,42) este ác ido , no produjo, sin embargo, en el conejo acciones nota­
bles. Jochheim lo r ecomendó , en cambio, como el preparado arsenical 
m á s tolerable. E n las v ías digestivas, el ác ido (que da cristales sin co­
lor n i olor) produce una desox idac ión (con formac ión de óx ido caco­
dí l ico) , por lo cual hay v ó m i t o s y deposiciones l í q u i d a s , que tienen el 
m i s m o olor; y d e s p u é s de dosis fuertes (0,4 en los conejos), tiene lugar 
l a muerte con los s í n t o m a s y alteraciones a n a t o m o - p a t o l ó g i c a s de la 
acc ión arsenical; sin embargo, respecto al contenido de arsénico , su: 
tox ic idad es mucho menor que la del ác ido arsenioso ( Lebahn, 1868, 
H . Schulz, 1879). Usando en total 0.8 á 1,2 de ác ido cacodíl ico, Renz 
^1865) observó en los enfermos trastornos digestivos, aceleración del 
pulso, insomnio y otros s í n t o m a s nerviosos, pero ninguna ventaja 
que lo hiciese preferir a l acostumbrado tratamiento arsenical; el aire 
expirado, en cambio, t e n í a for t í s imo olor desagradable parecido al 
de ajos, olor que se notaba t a m b i é n en todas las secreciones y excre­
ciones. 

E l ácido difenilarsénico (ác ido fenilcacodilico) constituido a n á l o g a ­
mente al ácido dimetüarsémco, así como t a m b i é n el monofeni!arsénico, , 
son venenos de acción m u y r á p i d a , que á la dosis de 0,1 á 0,2 matan 
á los conejos provocando calambres ( H . kSchulz). Blodern (1886) en- ' 
c o n t r ó que el ác ido dihenzilarsénico es el m á s tóx ico de las combinacio­
nes o rgán icas del a rsén ico hasta ahora examinadas: á la dosis de 0,025 
mata á los conejos en veint icuatro horas. 

Uso terapéutüo. — E l ácido arsenioso, lo mismo que el ácido arsénico 
(poco usado entre nosotros), se prescriben en u n gran n ú m e r o de estados 
morbosos (observando las precauciones convenientes), especialmente: 

l .o E n las neurosis de los a n é m i c o s , decadencias de la n u t r i c i ó n 
y de las fuerzas ó de indiv iduos con p red i spos ic ión n e u r o p á t i c a here­
d i t a r i a , sin excluir á los n i ñ o s , as í como en las neurosis sostenidas, 
por afecciones de los ó rganos genitales femeninos (Romberg ) , en c a -
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sos de corea inveterada, y contra Jas neuralgias, especialmente proso-
palgia , c i á t i c a , angina de pecho, asma nervioso, etc., etc. 

2.o E n las intermitentes por malaria. Sobre todo cuando duran mu­
cho t iempo (fiebre cuar tana) , con frecuentes recidivas, y t a m b i é n 
contra la caquexia m a l á r i c a , la t u m o r a c i ó n del bazo y la h id ropes í a 
(de 2 miligramos por dosis, aumentando hasta 1 centigramo por d ía , cer­
ca de 6? ít 8 centigramos en conjunto; K i e m a n n ) , cuando ha fracasado 
la qu in ina , porque és ta ú l t i m a debe preferirse siempre al a r sén ico en 
todos los casos recientes y graves y en las intermitentes perniciosas, 
en efecto, corta los accesos m á s pronto y con mayor seguridad; contra 
los accesos de fiebre hé t ica (tísicos) no tiene valor (Stinzing, Leyden). 

3. ° Contra diversos procesos morbosos dependientes de afecciones 
d iscrás icas ó consuntivas, por estados c a q u é c t i c o s , y especialmente la 
anemia perniciosa progresiva, pseudo-leuce n ia , escrófula (cuando em­
p i é z a l a degene rac ión caseosa de las g l á n d u l a s , M o n t i ) , en la debilidad 
digestiva atónica, en los de só rdenes d i spép t i cos que lleva consigo (para 
levantar el estado de dep re s ión de la i n e r v a c i ó n estomacal é intes t i ­
n a l ) , así como t a m b i é n en casos de gastralgia y de v ó m i t o c rón ico 
(Mossart, M i l l e t y o t ros ) ; a d e m á s en la sífilis asociada á la anemia, 
leucemia ó caquexia m a l á r i c a , en cuyos casos se combinan el trata­
miento iódico y mercur ia l (unciones con u n g ü e n t o gr is) , con el del ar­
sénico , y aun se a ñ a d e hierro, q u i n i n a y otros tón icos ( v . S igmund; 
1862). A u n cuando haya sido m u y alabado, especialmente por los 
m é d i c o s franceses, es de m u y dudosa u t i l i d a d en la tuberculosis pu l ­
monar de curso c r ó n i c o , en los primeros estadios (Bouchut , Isnard, 
Jacobi y otros), en la lar ingi t i s tuberculosa, en la bronqui t is c rón ica 
y en la ronquera (Charr ier ) , en la d i á t e s i s h e m o r r á g i c a (Habersohn), y 
muchos lo recomiendan (Leube) , sin valor alguno, contra la diabetes 
(Kúlz , F ü r b r i n g e r , B i m m e r m a n n ) . 

4. ° Para combatir formaciones sarcomatosas y cancerosas, linfornas 
malignos y ncoformaciones de origen epitelial (Langenbeck, Gueniot, 
B i l l r o t h , Czerny, K a h l e r , Edes, Esmarch, W . Meissner, J . K ó b e l y 
otros) en ap l icac ión externa, en parte con br i l lan te resultado; para l i ­
m i t a r la fo rmac ión de las cé lu l a s con la dieta de Beneke, pobre en 
substancias albuminoides y fosfatos de cal (poco pan y poca carne, té^ 
patatas, s a g ú , a z ú c a r , manteca, verduras, f rutas , v i n o , etc., etc. 

5. ° Contra diversas eruíjciones cutáneas de curso crónico, especial­
mente el psoriasis i d i o p á t i c o , lepra , eczemas antiguos, generales, 
exantemas bellosos, especialmente de los n i ñ o s ( L . D . B u c k l e y ) , casos 
graves de p r ú r i g o , pi t i r iasis rubra , ur t icar ia c r ó n i c a , l iquen plano y 
rojo exuda t ivo , etc., etc. L a c u r a c i ó n tiene lugar, de ordinar io , m u y 
tarde. Por lo general, sólo de spués de u n tratamiento de muchas sema­
nas, y con dosis de a r sén ico no demasiado p e q u e ñ a s ( 5 á 10 gotas de 
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so luc ión arsenical de Fowler, tres veces al día , aumentando hasta llegar 
á 30 ó 40 gotas en las veinticuatro horas), desaparecen las erupciones; 
sin embargo, no es raro que haya recidivas, para evitar las cuales de­
bo prescribirse el arsénico, durante mucho t iempo después de la des­
apa r i c ión de los s í n t o m a s , en p e q u e ñ a s dosis ( 3 ó 4 gotas al d í a de la 
so luc ión mencionada por espacio de uno ó dos meses). 

E l ácido arsenioso se adminis t ra al interior á la dosis de ¡11 á ¡5! m i ­
l igramos, ¡ 2 ! centigramos por d í a ( F . Austr . y A l . ) , en pildoras ó en 
granulos (R . 194) , en solución acuosa ó a l cohó l i ca , con mucha fre­
cuencia en forma de solución arsenical-de Fowler, que contiene 1 por 100 
de a r sén ico de 0,1 á 0,5 (2 á 10 gotas) dos á tres veces en veinticua­
t ro horas, hasta de 0,5! por dosis, ¡2 ! gramos por d ía ( F . Austr . y 
A l . ; 2 gotas de la so luc ión de Fowler contienen aproximadamente 
1 mi l ig ramo de ác ido arsenioso), á gotas (puro ó d i lu ido con una á tres 
partes de l íqu idos acuosos ó a l cohó l i cos ) , en a z ú c a r , v i n o , un veh ícu-
lo a r o m á t i c o ó mix turas ; no es raro que se adminis t re con hierro, espe­
cialmente la t i n tu r a de hierro amari l lo , en la re lac ión de 1 : 1 - 5 (R. 62) . 

Por consiguiente, se hace tomar el a r sén ico d i lu ido , y en dosis todo 
lo exactas posible durante la comida ó inmediatamente después ; s in 
embargo, no con el e s tómago vacío, y , s egún el caso, se combina con 
preparados t ó n i c o s , que facil i tan la hematosis (preparados de hierro, 
bases de quina y amargos), con medios sedantes y purgantes, y , cuan 
do haya tendencia á la diarrea, con opio. E n cuanto se manifiesten 
f enómenos de intolerancia debe abandonarse el preparado. Cuando se 
adminis t ra de un modo racional , puede tomarse durante meses sin su­
f r i r desorden alguno. De mucho valor para el éx i to es la dosis exacta en 
cada caso especial. E n general, se empieza con dosis p e q u e ñ a s ; de spués 
se aumenta cuando se toleran bien (por t é r m i n o medio una gota cada 
dos ó tres d í a s ; generalmente, no m á s de cinco gotas de la solución arse-
n ia i de Fowler , dos á tres veces al d í a ) y se desciende en esta m i s m a 
p roporc ión cuando disminuye la tolerancia. 

Parece que los a n é m i c o s soportan el a rsén ico mejor que los p l e tó -
ricos; puede darse á los n i ñ o s en dosis relativamente mayores que á 
IOÍ? adultos ( I sna rd , Anderson, 1870). Debe prohibirse á los viejos , lo 
mismo que en los estados i r r i ta t ivos y en las lesiones del e s t ó m a g o y 
del conducto in tes t ina l , en la p lé to ra abdominal , cuando hay tenden­
cia al v ó m i t o y á la diarrea, á la hemoptis is , á las metrorragias y á 
otras hemorragias, y en las mujeres durante el per íodo del embarazo 
y de la lactancia. D e s p u é s del uso prolongado de la so luc ión arsenical 
de Fowler se ha observado una p i g m e n t a c i ó n obscura de la p i e l , como 
en la enfermedad de Addisson (Leszynsky, E . H a í f t e r , 1889). 

Para el t ratamiento de las afecciones c rón icas y pertinaces de la 
p ie l se recomienda el uso del a r sén ico en pildoras , por lo general como 
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las pildoras as iá t icas ( á c i d o arsenioso finamente pulverizado, 0,5; p i -
mienta negra en polvo, 5; goma a r á b i g a pulverizada, 1 ; agua destilada 
o. 8. para hacer pildoras n ú m e r o 100; c.-ida una contiene 5 miligramos 
de arsénico); 3 pildoras al día. En casos rebeldes de psoriasis, Hebra ha­
cía tomar diariamente 12 pildoras (con 12 mil igramos cada u n a ) , ó 
0,072 de ác ido arsenioso durante meses, hasta la curac ión completa 
(en u n caso de p i tiriasis rubra durante tres años , 29,2 de a r sén ico) , s in 
mencionar en su c o m u n i c a c i ó n ¡a apa r i c ión de n i n g ú n exantema ( I m -
ber t - Gourbeyre, Bazin, M . Morr is y otros), ú otras desagradables con­
secuencias. 

E l ácido arsénico se emplea solamente en sus combinaciones con 
bases alcalinas, especialmente con sodio, en forma de solución de arse-
niato de sodio, sal sodae arsenicalis, liquor arsenicalis Pearson ( N t r . ar-
senic, crist., 1:600 de agua destilada, F . Pranc ; según Hebra, 1 : 500); 
de 5 á 20 gotas por dosis dos á tres veces al d ía ( ¡ 2 ! por dosis, [ 6! por 
d í a ) . Mucho m á s rara vez que este preparado se usa la solución arsénico-
amoniacal, liquor arsenicalis Biet (en la p roporc ión , por t é r m i n o medio, 
de 1 de arseniato de amonio por 100 de agua), 

A l exterior se emplea el ác ido arsenioso en polvo sobre los puntos 
luposos, neoplasmas ulcerosos proliferantes (ácido a rsén ico , hidroclo-
rato de morfina, áá 0,25; cloruro de mercurio dulce, 2; polvo de goma 
a ráb iga , 12; una media cucharada de café; Esmarch, 1878); para un­
güentos cáusticos y pastas en los cánceres de la piel , especialmente en 
el de los labios y la nariz, l infomas malignos, lupus, etc., etc., por lo 
general, s egún f ó r m u l a s y modos de empleo especiales; disuelto en 
agua para baños, inyecciones subcutáneas (1 por 100 de agua h i rv iendo, 
L i p p ) , 0,001 á 0,003 por dosis, á intervalos de uno ó dos d ías ; con m á s 
frecuencia la solución arsenical de Fowler, d i l u ida con una á tres 
partes de agua, de 0,1, aumentando hasta 0,3 á 0,5 (inyectada entre 
las escápu las , R. 114), en e¡ asma, temblor, corea, pa rá l i s i s agitante 
( A . Eulemberg), sarcomatosis general de la p ie l (Kobner, 1883), e tcé­
tera, etc., y para inyecciones parenquimatosas en el t i j ido de los l in fo ­
mas malignos, miomas uterinos, infartos sarcomatosos y carcinomato-
soscuya e x t i r p a c i ó n no sea posible, d i l u ido con agua destilada, al par-
tes iguales, Vio, aumentando hasta Va c e n t í m e t r o cúb ico (J, Israel, 
Karewsk i y otros); sin valor, y aun perjudicial , en inhalaciones en el 
asma nervioso. 

E l polvo de Cosme, pulvis arsenicalis Gosmi (ácido arsenioso, 40; 
sangre de drago, 12; c a r b ó n an imal , 8; c ináb r io , 120), se mezcla con 
muc í l ago de goma hasta tener una pasta m u y tierna, y se ppne sobre 
la superficie ulcerada para cauterizar en el espesor del lomo.de un cu­
chi l lo; se levanta el borde y se pone sobre ü n t a fe tán , ó bien en forma 
de u n g ü e n t o de cura (en casos especiales de dermatosis crónicas) , mez-
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ciando una ó tres partes ñe polvo con ocho de ungüento de H e l l m u n d 
(acetato de plomo, 1; extracto de cicuta, 3; u n g ü e n t o de cera, 24; bál­
samo del P e r ú , 3; t i n tu ra de opio, 0,5), y espolvoreando las partee 
afectas hasta la completa purificaciÓD, en tanto que, en ú l t i m o t é r m i ­
no, se hace solamente con este u n g ü e n t o . Para destruir la pulpa de los 
dientes cariados sirve la pasta dcntarii de AlbrecM (ác ido arsenioso, 
hidroclorato de morfina, áá 0,2; creosota, c. s. para hacer pasta), de la 
cual se pone una p e q u e ñ a cantidad sobre u n taponcito de a lgodón en 
la cavidad formada por la caries, tan profundamente que llegue á to­
car la pulpa del diente. 

Baños arsenicales se prescribieron, especialmente por los méd icos 
franceses, contra el reumatismo crónico, afecciones gás t r icas , c u t á n e a s 
y nerviosas. Para preparar un b a ñ o completo, se disuelven en agua 2 
á 10 de arseniato de sosa, ó bien 1 ó 5 de ác ido arsenioso, con ad ic ión 
de 100 ó 150 de carbonato de sosa, y se mezcla á la del b a ñ o que debe 
tomar el paciente por espacio de media ó una hora cada segundo ó-
tercer d í a ( G n é n e a u de Mussy, 1869). 

Las inhalaciones de arsénico se prescriben t a m b i é n , por lo general, 
por los méd icos franceses, contra las perturbaciones dispneicas, la tos 
seca y la ronquera (Trousseau, Boudin , Fokker y otros). Á este fin 
sirve el papel impregnado de ác ido arsenioso con ni t ro , cartae arseni­
cales (con 0,05 de arseniato de sodio cada una), los cuales, enrollados 
á u n c i l indro hueco (tubos arsenicales ad fu /mndum) , se fuman, ó los 
cigarrillos arsenicales de papel (con tabaco, hojas de estramonio y de 
lobelia, etc., etc.), cada uno de los cuales es tá impregnado en una so­
luc ión dosificada de arseniato de sosa (0,01). 

Arseniato de óxido oxidulado de hierro, f e r rum arsenicu n , arsenias 
f e r r i (polvo amorfo, gris, insoluble en zgxxs).-—Al interior, de 0,003 
á 0,005, ó ¡0,011 por dosis, dos ó tres veces al d ia en pildoras, en los ca­
sos mencionados en las págs. 262 y 263. 

l o turo de arsénico (As Ja), arsenicum jodatum, jodida / i arsenici.-— 
Masa de color rojo de ladr i l lo , cristalina, soluble en agua. A l inferior, 
de 0,002 á 0,005 ó ¡0,015! por dosis, dos ó tres veces al d í a en pildoras; 
al exterior como u n g ü e n t o (0,1 = 12); m á s frecuentemente en combi­
n a c i ó n con mercurio como licor Donovan, licor de hidroiodato de arsé­
nico y mercurio (licor amari l lo , que se descompone fác i lmente con 
0,015 de ioduro de a r sén ico y 0,003 de ioduro de mercurio en cada 1 
gramo de solución, Bouchardat). Sólo al interior, de 0 ,5 'á 1, dos ó tres 
veces al día , á ¡3! por d í a en jarabes y mixturas contra las afecciones 
c u t á n e a s c rón icas ya mencionadas y en casos de sif í l ides. 

Aguas minerales arsenicales. — A u n cuando el ai-sénico en cant ida­
des m í n i m a s sea un componente de muchos manantiales minerales, 
s i n embargo, sólo en pocos de éstos se encuentra en cantidad tal, que 
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pueda seña la r se una acción t e r a p é u t i c a . Los manantiales m á s ricos 
« n a r sén ico son los ferruginosos de Levico y del Roncegno, ambos en 
V a l Sugana, en el T i r o l ; el pr imero (un agua l lamada ferruginosa-cu 
pro-arsenical) contiene en 1 l i t ro 0,009 A 3 2 O3 (v. Bar th ) ; el segundo 
contiene 0,0077 (Knauthe) . De esta agua se toman una ó dos cuchara­
das de mesa por dosis (una cucharada de sopa corresponde á 0,00015, 
correspondientes á 0,0001 As2 Os), en vino de Málaga ó t in to , en cer- ' 
veza ó agua de Seltz, aumentando de cuatro á ocho cucharadas de 
sopa al d í a contra los estados morbosos mencionados en la p á g i n a 2635 
al exterior, en forma de agua para gargarismos, emplastos, lavados y 
pulverizaciones. A d e m á s de és tas , Aus t r ia tiene en Bosnia u n agua 
sulfurosa que contiene arsénico , en Srebrenica (Guber-Quelle) con 
0,0161 Asa Os, O, 373 Fe SOi, O 277 AI2 Ss O12 y 0,0078 Z n SO* 
por l i t ro (E . Ludwig ) . E n Alemania hay un solo manant ia l notable, 
en B a d é n - B a d é n , con 0,000264 As por l i t ro , en c o m b i n a c i ó n de sal 
arsenical (Bunsen). Francia t a m b i é n posee muchos man í in t i a l e s muy 
ricos en arsénico , como Bourboule, en Auvergne (el manant ia l Perier, 
hasta 0,0285 de arseniato de sodio por l i t ro ) ; M o n t - D o r é , en Puy de 
Dome, con 0,00.41 de As (equivalente a 0,0055 Asa Os), y Bagné re s de 
Bigorre, en el departamento de los Altos Pirineos, con 0,0015 de arse­
niato de sodio por l i t ro (De la Garde); Bélg ica tiene en Court Saint 
Et ienne un manant ia l arsenical t é r reo con 0,0008 de As por l i t ro 
(Gautier), y Rumania , en Dorna Schara, uno ac ídu lo con 0,00343 de 
arseniato de sodio por l i t r o . 

28. Preparados de antimonio. — De poco t iempo á esta parte han 
perdido m u c h í s i m o de su valor t e r a p é u t i c o . D é los muchos prepara­
dos antes en uso se conservan en las Farmacopeas a u s t r í a c a y alema­
na, como oficinales, el t á r t a ro emético, el sulfuro de oro y el sulfuro negro 
de antimonio; este ú l t i m o , sin embargo, como material para la prepara­
c ión de los precedentes. 

a) Tartraio de potasio y antimonio, t á r t a ro emético, stihium kalio tar-
taricum (F . Austr . ) , t a r í a ru s stibiatus (F . A l . ) . — Cristales blancos, te-
t raédr icos , solubles en agua, ó bien polvo b l a n q u í s i m o , de sabor dulce 
a l pr incip io , fuertemente me tá l i co d e s p u é s , que se disuelve f ác i lmen te 
en agua caliente. 

E l tartrato de antimomo y de potasio, l lamado t a m b i é n knl i tar tar i -
cum stihiatum, fartras lixiuae stibiatus, tarfarus emeticus (2 (Sb K d H 4 
O7) H2 O), se forma fác i lmen te cuando se mezclan s i m u l t á n e a m e n t e 
óx ido de ant imonio é h idrotar t ra to do potasio, en cantidades q u í m i c a , 
mente equivalentes (4 : 5), con agua, hasta obtener una masa l í qu ida ; 
se digiere por a l g ú n t iempo, d e s p u é s se cuece cuando se ha a ñ a d i d o 
agua, se filtra mientras hierve y se hace cristalizar. Los cristales obte­
nidos, lavados con agua fría, son vitreos y transparentes; al aire, s in 
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embargo, se enturbian, con p é r d i d a de agua, parecidos á la porce­
lana y tiernos. Se t r i t u ran después , formando un polvo h o m o g é n e o 
para uso t e r apéu t i co . E l tartato emét ico necesita 17 partes de agua 
fría y 3 de agua hirviendo ( F . Al . ) para disolverse; en alcohol es inso-
luble. Su solución acuosa tiene reacción d é b i l m e n t e acida. Los á lca l i s 
separan d e s p u é s de a l g ú n t iempo el óx ido de an t imonio soluble, el 
ác ido t án i co en copos pesados blanco - amarillentos. E l h id rógeno sul­
furado da u n precipitado amarillo-rojizo de* t r isulfuro amorfo de an­
t imon io . Con los albuminoides, el t á r t a ro emé t i co no forma combina­
ciones q u í m i c a s directas. Las soluciones albuminosas, sin embargo, 
se coagulan en presencia del ác ido l ibre . 

Modo de acción. — Las sales dobles alcalinas de ant imonio , en sus 
combinaciones con ácidos orgánicos , especialmente el tartrato de pota­
sio y antimonio, desarrollan mayor acción fisiológica. Aplicadas en 
so luc ión acuosa ó en polvo sobre puntos denudados de la piel, no 
producen notables manifestaciones de acción local, n i tales que dejen 
sospechar una absorc ión de la sal. Sin embargo, si se pone sobre la 
piel , m u y finamente pulverizado y mezclado con una cantidad no de­
masiado excesiva de grasa (1 : 4), como el l lamado ungüento estibiado, 
así como las finas pa r t í cu l a s del mismo pueden penetraren los folícu­
los cu t áneos , produce una in f l amac ión ta l de los mismos en su embo­
cadura, fo rmándose p e q u e ñ a s p á p u l a s circunscriptas por un área i n ­
flamatoria. É s t a s , por consiguiente, se transforman en vesículas y 
p ú s t u l a s , que por la forma se parecen completamente á las viruelas, 
y, por ú l t i m o , costras redondas obscuras, que caen d e s p u é s de secas ó 
supuran dejando cicatrices blancas. 

Si se c o n t i n ú a practicando fricciones en el .mismo sitio, las pús ­
tulas aumentan de n ú m e r o y t a m a ñ o , se enrojecen, se gangrenan, en­
negrecen, y, por ú l t i m o , forman una escara gangrenosa m á s ó menos 
extensa y que alcanza el tejido conectivo s u b c u t á n e o , rara vez m á s 
a l l á : esto se disipa d e s p u é s de a l g ú n t iempo y deja una superficie 
cruenta que por lo general supura muy poco. 

E n los puntos donde el periostio se encuentra inmediatamente 
bajo la piel, puede hallarse comprometido al mismo t iempo el hueso, 
el cual puede sufrir una necrosis. Por el uso exagerado del u n g ü e n t o 
de t á r t a r o emét ico , como derivativo ó exudativo sobre la cabeza (en la 
cura p s i q u i á t r i c a , Langermann, K e i l y otros), y sobre el e s t e rnón (en la 
tos convulsiva, Auter ie th) , no eran muy raras en tiempos antiguos ex ­
tensas necrosis de los huesos del c ráneo . 

Parece que la ad ic ión de álcal is á la pomada de t á r t a r o e m é t i c o 
l i m i t a mucho su valor para la neu t ra l i zac ión de los segregados c u t á n e o s 
ác idos , mientras que p e q u e ñ a s cantidades de ác ido acét ico agregadas 
al u n g ü e n t o , faci l i tan la fo rmac ión de las p ú s t u l a s (v. (Goze, 1867). 
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Erupciones pustulosas secundarias en puntos lejanos de la piel no 
se observan tampoco cuando la pomada se usa repetidamente ( B i r d , 
1833), y debe t a m b i é n ponerse m u y en duda la apa r i c ión de p ú s t u l a s 
por la a d m i n i s t r a c i ó n gás t r i ca de t á r t a r o emé t i co á grandes dosis. 

E n los puntos no protegidos por la epidermis, el t á r t a r o emét ico , 
aplicado como polvo, pomada ó emplasto, produce, como el a r sén ico , 
d e s p u é s de a l g ú n t iempo, intensa i n f l amac ión y gangrena de las partes 
afectas, con dolores siempre crecientes, fiebre intensa y , por ú l t i m o , la 
muerte, cuando la acción local es m u y fuerte. 

E l tartrato de potasio y de an t imon io , tomado diariamente en 
cantidad de 0,U05 á 0,01, al interior á dosis refractas, determina, a d e m á s 
de sensac ión de peso en la región ep igás t r ica , sialorrea, n á u s e a s pasa­
jeras, y c o m ú n m e n t e n i n g ú n otro s í n t o m a . Inyectando en una vena 
0,0075 á 0,01 de t á r t a r o estibiado, N o b i l i n g (1868) tuvo cefalalgia 
inmedia ta , moscas volantes, intensa ansiedad precordial , d i f icul tad 
respiratoria, vért igos y tendencia al vómi to . 

E n las experiencias sobre sí mismos, N o b i l i n g y Mayerhofer (1846), 
as í como t a m b i é n , según las observaciones hechas en otras personas 
relativamente sanas, tales dosis diarias, repetidas durante mucho 
t iempo, ocasionaron saburra mucosa sobre la lengua, sensac ión de sed 
creciente y, á consecuencia de beber mucho , aumento en la cantidad 
diaria de orina, y al mismo t iempo mucosidades far íngeas , malestar, 
bostezos, sensac ión de t ens ión y arrancamiento de los miembros, 
cons t r icc ión de cabeza, inapetencia, expec to rac ión frecuente, n á u s e a s , 
t e n s i ó n del abdomen, sensible á la p res ión , frecuentes cólicos y depo­
siciones, ora casi l í q u i d a s , ora sól idas , d e s p u é s , debi l idad en los pies, 
escalofríos febriles, pulso frecuente, déb i l , irregular, r e sp i rac ión difícil, 
y á consecuencia de la p é r d i d a del apetito, as í como de la insuficien­
cia nu t r i t i va , aspecto cada vez m á s caquéc t ico , pobreza de sangre y dis­
m i n u c i ó n de peso ( s e g ú n Nobi l ing , de cerca de 3 kilogramos des­
p u é s de catorce d ías de experiencias). 

Prolongando ei UPO del t á r t a r o emé t i co á la dosis diaria de 0,01, se 
p re sen tó t a m b i é n s e m a c i ó n de e x t r a n g u l a c i ó n y vómi tos de materias 
l iquidas t e ñ i d a s con pigmento bi l ia r , as í como deposiciones ligeras, 
moco-biliosas, sensac ión de aumento de volumen y de dolor del e s t ó ­
mago, así como del h í g a d o ' m i e n t r a s aumenta la cloridad del sonido 
de pe rcus ión ; d e s p u é s , a l b ú m i n a er. las orinas, cuyos s í n t o m a s hacen 
dudar de la u t i l idad de la c o n t i n u a c i ó n del t ratamiento. Suspendido 
és te por algunos días , hubo inapetencia, debi l idad y tendencia a l sudor; 
sólo d e s p u é s de mucho t iempo (cerca de dos meses) se res tab lec ió de 
nuevo el bienestar. 

Si tales dosis se toman durante mucho tiempo, aparecen trastor­
nos de la d iges t ión y de la n u t r i c i ó n , que cada vez se exageran más , en 
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tanto que d isminuye notablemente la act ividad ca rd íaca , en a t e n c i ó n 
á las alteraciones de los ó rganos respectivos, especialmente del h í g a d o 
y de los r í ñones . 

Las manifestaciones mencionadas, cuando ocurren de este modo, 
const i tuyen la intoxicación crónica por el t á r t a ro emético, que en sus 
grados m á s acentuados determina enflaquecimiento, debi l idad, progre­
sivamente creciente, y , á consecuencia del descenso en la act ividad car­
d íaca , finalmente la muerte. E n dosis p e q u e ñ a s se usa en Inglaterra 
Alguna vez para envenenamientos ( T a y l o r ) . E n esta especie de i n t o x i ­
cac ión , tiene lugar, como con el a r sén ico y el fósforo, s e g ú n las invest i ­
gaciones sobre los animales, degenerac ión grasa del h í g a d o y de los 
d e m á s ó rganos (Salkowski , 1863). T a m b i é n Cail lol de Poney y L i v o n 
(1882) han observado en los animales alimentados con leche y ó x i d o 
de an t imonio , trastornos análogos y degenerac ión grasa de los ó rganos 
( h í g a d o , pulmones, g l á n d u l a s mesen t é r i ca s , etc , etc.) como con el 
a r s én i co . 

Á consecuencia de una dosis media, l lamada nauseosa (0,03 á 0,05) 
de t á r t a r o emé t i co , hay, d e s p u é s de a lgún t iempo, peso en la reg ión 
ep igás t r i ca , n á u s e a s , eructos y tendencia al v ó m i t o , y al mismo 
t iempo se nota sensac ión de cansancio y re la jación, as í como tendencia 
a l sudor; d i sminuye la p re s ión arterial , el pulso se pone blando y , por 
el estado de menor t e n s i ó n , hay mayor rep lec ión de los vasos san­
g u í n e o s , que produce u n aumento de la secreción de las mucosas de 
las v ías aéreas , de la boca y de la cavidad far íngea, así como de la piel , 
hasta determinar el sudor. Tampoco es raro que con una dosis seme­
jan te tenga lugar (en muchas personas aun con dosis menores) el 
v ó m i t o , ó en vez de éste , deposiciones acuosas. 

L a tolerancia para el t á r t a r o emé t i co es muy diferente desde este 
pun to de vista. La ad i c ión de una moderada cant idad de opio á cada 
dosis, i m p i d e ordinariamente la apa r i c ión del v ó m i t o y de la diarrea, , 
mientras que las acciones accesorias, especialmente la secreción del 
sudor, se realizan mejor. 

A dosis emél/'cas, administradas al in ter ior (0 ,1 á 0 , 1 5 ) , el tar trato 
ü e potasio y de ant imonio , después de un estadio m á s ó menos largo 
de n á u s e a s , determina casi seguramente el v ó m i t o y muchas veces 
t a m b i é n diarrea. Si se c o n t i n ú a adminis t rando tales dosis, falta, por 
ú l t i m o , el v ó m i t o . 

E l v ó m l o tiene lugar de una manera refleja por i r r i t ac ión de las 
terminaciones del nervio p n e n m o g á s t r i c o en la mucosa estomacal. 
Cuando el t á r t a r o emé t i co se inyecta en el torrente circulatorio ó bajo 
la p ie l , se necesita mucho m á s t iempo para producir el v ó m i t o y una 
dosis mayor de la que b a s t a r í a por la vía gás t r i ca (Giannuzzi , L . Her-
mann , A . Mosso, 1875), y por inyecc ión s u b c u t á n e a se encuentra en 
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la masa vomitada la mayor parte del an t imonio (Radziejewski, 1871). 
T a m b i é n el an t imonio inyectado directamente en la sanare y en el 
tejido s u b c u t á n e o , se encuentra en gran parte en el v ó m i t o , lo cual 
autoriza á pensar que la acción e m é t i c a se produce sólo de spués de que 
el an t imonio se ha e l iminado por ó sobre la mucosa estomacal, y por 
aquella vía principalmente se e l imina el veneno ( G r i m m , 1870; K l e i n -
mann y Simonovitsch, 1872). E n los animales (conejos) que no pueden 
vomitar , hay diarrea d e s p u é s de dosis p e q u e ñ a s por hiperhemia de la 
mucosa gastro-intest inal (Radziejewski) . 

Usando el t á r t a ro emét i co á dosis activas eméticas, el pulso, s egún 
las observaciones de Ackermann (1856-1858) , presenta un notable 
aumento en su frecuencia, tanto al p r inc ip io del periodo nauseoso, 
como cuando éste ha cesado. Esta m a n i f e s t a c i ó n se explica por la 
acción paralizante del t á r t a r o e m é t i c o sobre las fibras ca rd íacas del 
nervio vago; !a d i s m i n u c i ó n del volumen y resistencia del pulso por la 
de la p res ión s a n g u í n e a , que desde el p r inc ip io desciende de una ma­
nera constante cuando se adminis t ra una enérgica dosis del veneno 
(Lenz, 1853). E n la in tox icac ión aguda y c rón ica por el t á r t a r o e m é t i ­
co, se encuentra en los perros el epitelio superficial de la mucosa 
gás t r ica , con intensa degenerac ión mucosa; las cé lu las principales 
aparecen opacas y arrugadas, y las de revestimiento reunidas en gru­
pos ( A . Sachs, 1886). 

E n dosis tóxicas ( 1 gramo y m á s ) hay, por consiguiente, en el hom 
bre, d e s p u é s de algunos minutos, sed intensa, v ó m i t o s frecuentemente 
repetidos, fuerte escozor en el esófago y en la región epigás t r ica , sensa­
c ión de cons t r icc ión en el cuello, deposiciones profusas, coleriformes, 
á veces sanguinolentas; los movimientos ca rd íacos son menos enérgi­
cos; la resp i rac ión , al pr inc ip io (como d e s p u é s de dosis p e q u e ñ a s ) 
r á p i d a y superficial, se vuelve difícil , fatigosa y lenta; el pulso es pe­
q u e ñ o é irregular; la piel c ianót ica , fría, especialmente en las ex t remi­
dades, y cubierta de un sudor viscoso; a l mismo t iempo hay tendencia 
continua a l vómi to , con el cual se e l imina una p e q u e ñ a cantidad de 
l í q u i d o bilioso en parte, ó bien mezcla de moco y sangre; por ú l t i m o , 
gran pos t rac ión , contracciones ñ b r i l a r e s de los m ú s c u l o s , calambres en 
las pantorri l las, dispnea, anuria y colapso, muerte durante el coma 
por pará l i s i s card íaca . Cuando el curso se prolonga mucho m á s t iempo, 
se encuentra a l b ú m i n a en la poca cantidad de orina que se e l imina . 
A u n sin que hayan precedido v ó m i t o s y diarrea, puede sobrevenir l a 
muerte con r a p i d í s i m a s manifestaciones de colapso en breve espacio de 
t iempo, como consecuencia de u n gran descenso de la pres ión san­
gu ínea , en cuya caso pueden faltar en la autopsia las manifestaciones 
de una hiperhemia intensa con exudado h e m o r r á g i c o de la mucosa 
gastro-intestinal, así como t a m b i é n otras alteraciones ostensibles. 



272 ALTKKANTES Y RESOLUTIVOS 

L a dosis mortal vavia, dentro de muy vastos l í m i t e s , 0,65 á 1,3» to­
mados de una sola vez, pueden provocar la muerte de un adulto; en los 
n i ñ o s basta con mucho menos, especialmente cuando el veneno se 
adminis t ra á dosis refractas ( T a y l o r ) . 

E l tratamiento de la intoxicación por el antimonio consiste en la r á p i d a 
evacuac ión del veneno ingerido, en beber mucha leche templada, y 
a l g ú n otro l í q u i d o mucilaginoso con ad ic ión de sulfhidrato de hierro, 
h i d r ó g e n o sulfurado, agua jabonosa ó de cal ( B e l l i n i , 1867) para des­
componer la sal ( v é a s e t . I , pág , 154), y en el uso de substancias táni ­
cas, infusiones de té ó de café para formar u n tanato de ant imonio i n -
soluble. Para d i s m i n u i r la h iperhemia se emplean p e q u e ñ a s cantida­
des de agua helada, de vez en cuando agua de soda, opio y morf ina 
y ana lép t i cos para combatir el colapso (véase t . I , pág. 155). 

Dosis fuertes de t á r t a r o emét i co introducidas en los vasos de anima 
les de sangré caliente (0,26 por ki logramo), d e s p u é s de u n m o m e n t á n e o 
aumento de la frecuencia del pulso y de la resp i rac ión , á que sigue dis­
m i n u c i ó n inmediata, asi como de la temperatura, determinan en se­
guida pará l i s i s muscular y en breve t iempo (un cuarto" de hora) la 
muerte (V. Felz y Baraban, 1875). Animales selvát icos quedan abati­
dos y sin fuerza inmediatamente de spués de la inyección (Ackermann) . 
L a pres ión s a n g u í n e a en el sistema aór t ico , baja notablemente, como 
han comprobarlo Lenz y Her tw ig . Por la pará l i s i s de los vaso-motores, 
especialmente de ¡os ó rganos abdominales, hay, como con el a r sén ico , 
f e n ó m e n o s de éx tas i s en el sistema de la vena cava y porta ; se entor­
pece el movimiento de la sangre en la periferia y , en su consecuencia, 
baja la temperatura, y en los animales más a ú n (4,4 á 6° ,2 ; F. A . Fa!k) 
que en el hombre; en fin, en, los animales de sangre caliente aumen­
tando la debi l idad card íaca , se extinguen los reflejos, y esto es m á s evi­
dente t odav ía en los de sangre fría (Radziejewski, 1871; Soioweitschyk, 
1880). Los perros á quienes se cortaron los pneumogást , r icos mur ie ron 
en la in tox icac ión (por la vía gás t r ica) d e s p u é s que.los no operados, en 
tanto que en éstos es m á s intensa la hiperhemia del e s tómago y del in­
testino (A. Mosso). 

L a sensibilidad para el t á r t a r o emét i co es muy variable, tanto res­
pecto á la acción emét i ca , como á la tóxica. Mientras que dosis de 3 A 5 
centigramos son peligrosas en los viejos, déb i les ó convalecientes por en­
fermedades, y en los n i ñ o s dosis emé t i ca s comunes, pueden resultar de 
efecto fatal de spués de muchas horas; la experiencia e n s e ñ a que en­
fermos adultos, afectos de i n ñ a m a c i o n e s agudas, con fiebre es ténica , 
especialmente de p n e u m o n í a crupal, toleran dosis diarias refractas de 
1 gramo y m á s , que se usaban con frecuencia hace t re inta ó cincuenta 
a ñ o s , como contraestimulantes ( según el m é t o d o de Rasori), sin que se 
produzca el vómi to , ó, si se produce, desaparece en seguida repitiendo 
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la dosis muchas veces, y tampoco diarrea. En cambio, hay notable dis­
m i n u c i ó n de la fuerza muscular, as í como del pulso, de la resp i rac ión y 
de la temperatura. Parece que esta tolerancia tiene como base una pa­
rá l i s i s de los nervios que dan el acto reflejo, v e r o s í m i l m e n t e á conse­
cuencia de la acción paralizante del an t imonio sobre la m é d u l a (Rad-
ziejewski). 

D e s p u é s de semejante abuso del t á r t a r o emét ico , en la autopsia se 
encuentra en el e s tómago , a d e m á s de una profusa secreción de moco 
m u y enrojecida la mucosa hasta del duodeno, alguna vez con escaras 
amarillas, dif tér icas , en a l g ú n punto reblandecida, y en la boca, sobre 
el velo del paladar y la epiglotis, así como sobre el tercio inferior 
del esófago, inflamaciones idén t i ca s á las p ú s t u l a s (Rokitansky, Lepel-
letier), y t a m b i é n , aunque no siempre, en el i león, numerosas ú lce ras 
mucosas del t a m a ñ o de una lenteja que arrancan de los folículos so l i ­
tarios y de las placas de Peyero (Engel). 

E ! ant imonio absorbido pasa m u y pronto de la sangre á la bi l is 
(Wicher t ) , á la orina (Morton) y t a m b i é n á la leche (Lewald), con la 
cual pasa al organismo del n i ñ o (Taylor) . Sin embargo, la mayor parte 
del an t imonio se e l imina con el v ó m i t o y con las deposiciones. Toma 
do durante mucho t iempo y en p e q u e ñ a s dosis, lo mismo que cuando 
d e s p u é s de dosis mayores falta la acc ión emét i ca , una parte del an t i -
monio se deposita en el h ígado , en el bazo, en los r í ñ o n e s , en los hue­
sos, y , por ú l t i m o , se encuentra en el feto, en cuyo h ígado se acumula. 
Al l í permanece mucho tiempo, y sólo d e s p u é s de algunas semanas, y 
aun meses, acaba de eliminarse (Mil lón y Laveran). 

Las propiedades t e r a p é u t i c a s del t á r t a ro emético se fundan en la 
acción paralizante del an t imonio respecto del corazón y del sistema 
aór t ico , y sobre la subsiguiente d i s m i n u c i ó n de la pres ión s angu ínea , 
de la velocidad de la resp i rac ión y c i rcu lac ión . E l medicamento dis­
minuye la ene rg ía anormalmente exagerada y la frecuencia de las p u l ­
saciones ca rd í acas , la temperatura febrilmente elevada, con los s í n t o ­
mas morbosos que lleva consigo, y, por efecto del aumento de la secre­
ción de las v ías respiratorias y de la faringe, producido por el antimo­
nio á dosis nauseabundas, se faci l i ta la resoluc ión de las inflamaciones 
agudas.de aquellas partes. A l mismo t iempo, el t á r t a ro emét i co rebaja 
notablemente la energía muscular, cuya acción parece que, en cierto 
grado, suspende la emé t i ca (Harnack, 1875). E n efecto, se ha ut i l izado 
muchas veces, especialmente por los antiguos, la re la jación muscular y 
la d i s m i n u c i ó n de los reflejos que se produce d e s p u é s de dosis m á s pe­
q u e ñ a s que la emé t i ca para combatir contracturas, para f ac i l i t a r l a re. 
pos ic ión de luxaciones, fracturas y hernias, para combatir accesos de 
m a n í a , estados de exc i t ac ión sexual, etc., etc. 

Buchheim y Eisenmenger (1870) juzgan a l an t imonio como un ve-
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neno muscular que d isminuye la exci tabi l idad de ios m ú s c u l o s estria­
dos, y hasta los del corazón ; t a m b i é n Harnack c o m p r o b ó la propiedad 
de paralizar los m ú s c u l o s el tar trato de ó x i d o de an t imonio y de sodio. 
Contra esta o p i n i ó n , Soloweitschyk (1880), que e s t u d i ó experimental-
mente esta sal, cree que el an t imonio deja intactos los m ú s c u l o s y los 
paraliza d e s p u é s de usarle á grandes dosis y durante cierto t iempo; 
t a m b i é n Kober t (1872) observó que esta acc ión se produce solamente 
d e s p u é s de dosis muy fuertes, y relativamente de una manera lenta. 

Uso ierapéufico. 
l .o Como emético para desembarazar el e s tómago , y eventualmente 

el intest ino de substancias tóx icas que hubiesen penetrado del exte­
r io r ó que se hubieran formado á consecuencia de procesos morbosos 
(por restos de alimentos indigestos y fermentados); a d e m á s , para alejar 
cuerpos e x t r a ñ o s que estuviesen en el esófago ó en las fauces. 

E l t á r t a r o emé t i co no tiene casi sabor en so luc ión d i l u i d a ; es pre­
ferible á otros emé t i cos por su acción segura y e n é r g i c a ; s in embargo, 
se usa m á s la ipecacuana, porque el t á r t a r o e m é t i c o es demasiado i r r i ­
tante para el conducto digestivo, y produce con excesiva faci l idad 
diarrea y colapso, por lo que t a m b i é n en las intoxicaciones se usan 
otros emé t i cos de acc ión r á p i d a ( v é a s e t . I , png. 137). Empero , no es 
raro que se prescriba á p e q u e ñ a s dosis y se refuerce la acción e m é t i c a 
asoc iándo le á la ipecacuana f S t i b i i Kal io • tartar, 0 , 0 5 ; Palo. rad. 
tpecac, 1 ; polvo emético, pulvis emeliocus, F . A u s t r J . 

Sin embargo, se proscribe el t á r t a r o e m é t i c o , aun á dosis refrac, 
tas á pretexto de una posible acción emé t i ca , cuando é s t a aparece con. 
traindicada, como en las inflamaciones de los ó rganos abdominales, en 
c o n s i d e r a c i ó n á las fuertes contracciones musculares que en el acto 
del v ó m i t o se producen durante el embarazo (por el peligro del abor. 
t o ) é inmediatamente d e s p u é s del parto; a d e m á s , en las afecciones t u -
berculosas y ulcerosas del conducto intes t inal , cuando amenacen hemo­
rragias profusas y alteraciones de los vasos, para no provocar su rotura . 

2 o Como resolutivo y expectorante: á dosis capaz de producir n á u ­
seas, en los catarros agudos, a c o m p a ñ a d o s de fiebre a l t a , del i s tmo de 
las fauces, de la faringe y de los bronquios, rara vez en la p n e u m o n í a 
y como diaforét ico en las afecciones r e u m á t i c a s agudas ( a r t r i t i s reu­
m á t i c a ) , ó como derivativo en las hiperhemias cerebrales; á dosis eméti­
ca, como la ipecacuana y la apomorfina, para desembarazar el á rbo l 
respiratorio de masas mucosas que obturan las ramificaciones, por 
exudados serosos, purulentos , ó m á s compactos a ú n (crupales) , por 
coágu los s a n g u í n e o s , partes de tejidos, neoformaciones, p a r á s i t o s , asi 
como por cuerpos e x t r a ñ o s y en casos de edema de la glotis . 

Preparados. 
a ) Vino emético, vino de turf rato potásico ant imonial vinum emeticum. 
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vinum st ibü kalío • t a r í a rac i ( F . Austr . ) , VÍHUM stibiatum, ( F . Ai . ) ; solu­
ción de una parte de tartrato de potasio y de ant imonio en 200 de vino 
de Málaga , y , s egún la Farmacopea alemana, en vino de Jerez. 

h) Ungüento de tá r ta ro emético, unguentum t a r t a r í sttbiati ( F . A l . ) 
unguentum aulenr ieh í i , mezcla í n t i m a de 2 partes de t á r t a ro emé t i co y 
de 8 de u n g ü e n t o de parafina. 

A l interior se da el t á r t a ro emé t i co á dosis refractas (como vomi ­
t i v o , resolutivo, d iaforé t ico , expectorante y relajante), de 0,005 hasta 
0,015 varias veces ai d í a (0,05 - 0 , 1 : 100 de agua; una cucharada 
de sopa cada tres horas), muchas veces a ñ a d i e n d o opio para moderar 
algo la acción emé t i ca y laxante del medicamento y para evitar las 
acciones accesorias del mismo (véase pág's. 237 y 238); rara vez asociado 
á los purgantes, para exagerar sus efectos; á la dosis completa de 0,1 
á 0,2, como emét ico , de modo que la dosis se d iv ida en 2 ó 4 partes, 
que se toman con diez ó quince minutos de intervalo (hasta de ¡0,2! 
por dosis, ¡0 ,5 ! por d í a ; F . Aust r . y A l . ) , oportunamente en so luc ión , 
6 t a m b i é n en pastillas, polvos y pildoras; el vino emético á dosis 25 
veces mayor , esto es, en dosis refractas de 0,5 á 2 gramos (10 á 40 
gotas) muchas veces al d í a ; como emé t i co á cucharadas de sopa, de 
café para los n i ñ o s , cada diez ó quince minutos hasta que se produz­
ca el v ó m i t o . 

A l exterior se usa el ungüento de t á r ta ro emético para fricciones, en 
cantidad igual á u n guisante ó á u n haba, dos veces a l d ía como deri­
vat ivo y exutor io , en ios procesos inflamatorios de ios ojos, del apara­
to aud i t i vo , de la lar inge, de las meninges, etc., etc. (pasado el pe­
r íodo agudo); el t á r t a r o emét ico en solución para enemas ( 0 , 3 - 1 : 120 
de agua dest i lada); cuando no pueda introducirse en el e s tómago (con 
precauciones á estas dosis por la faci l idad del colapso), para inyeccio , 
nes h i p o d é r m i c a s ( 1 : 1 5 - 2 0 de agua) ; como emét i co , en dosis de 
0 , 0 2 a 0 ,05 ( con ad ic ión de clorhidrato de morf ina , 0 , 0 1 , que pare­
ce aux i l i a el v ó m i t o y se opone á la reacción local no indiferente; E r -
i enmayer ) ; en casos extraordinarios se practica t a m b i é n la inyecc ión 
intravenosa de la sal ( 0 , 1 - 0 , 3 : 150 de agua). 

Mucho menor que la del tartrato doble an t imonia l es la acc ión del 
óxido de antimonio, que, por lo d e m á s , cuali tativamente tiene una acc ión 
t e r a p é u t i c a igual. Mientras el t á r t a r o emét ico , f ác i lmen te soluble en ios 
Jugos orgánicos de reacción acida ó alcalina, pasa directamente del es­
t ó m a g o á la sangre ( s e g ú n toda"probabilidad, sin alterar su composi­
c i ó n ) , donde el tartrato potás ico que forma paite se quema convi r ­
t i éndose en carbonato alcal ino, el ó x i d o de ant imonio insoluble en 
agua debe primero disolverse por los l í qu idos digestivos del e s t ó m a g o , 
j este proceso, como la absorc ión de las combinaciones que a l l í se for­
man, parece que tiene lugar m u y lentamente y de un modo incomple-
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t o , porque, en c o m p a r a c i ó n del t á r t a r o emét ico , se han menester dos i» 
mayores y mucho m á s t iempo para provocar el v ó m i t o ó las deposicio­
nes, con las cuales se e l im ina el óx ido casi en total idad. Una so lu­
c ión de ác ido t a r t á r i co tiene acción casi igua l á la del t á r t a ro e m é t i c o 
(Radzie jewski , 1871). 

E l óxido de antimonio, stiMum oxydatum, oocydum antimonii {Shi Oa), 
es u n polvo cr is ta l ino, pesado, blanco, inodoro é i n s í p i d o , soluble en 
á c i d o c lorh ídr ico d i l u i d o , en ác ido t a r t á r i co y en otros ácidos acuosos. 
Se usa poco como emé t i co á causa de su menor acción é inseguridad, 
y por lo general sólo como expectorante y d ia foré t i co , de 0.05 á 0.2 
por dosis, varias veces al d í a , en polvo ó mix tu ras que se agitan an­
tes de tomarlas Así como el t á r t a r o emé t i co merece m á s fe, este p re ­
parado hace ya mucho tiempo que no se usa en Te rapéu t i ca . 

E n tiempos antiguos, para uso t e r a p é u t i c o servían diversos prepa­
rados de óx ido de an t imonio m á s ó menos puros, como, por ejemplo: 
a) la ceniza de antimoniot polvo de color gris ceniciento, que se forma 
quemando el ant imonio al aire l ib re ; V) el vidrio de antimonio, trocitos 
de color rojo obscuro de granada y vitreos, que se obtienen fundiendo 
á fuego r á p i d o la ceniza an t imon ia l ; c) azaf rán de antimonio, crocns 
metallorum, stihium sulfuratum fnscum, polvo obscuro, que contiene, 
a d e m á s del óx ido de an t imon io , especialmente el sulfuro t r iple de an­
t i m o n i o amorfo, y que queda después de haber lavado con lejía el M-
gado de antimonio, hepar antimonii. Este preparado, que todav ía se em­
plea en la p rác t i ca veterinaria, se obtiene calentando el an t imonio 
crudo y la sal n i t ro á pñ r t e s iguales, en forma de masa obscura, con 
olor á h í g a d o . 

Menor a ú n que la acción del óx ido de ant imonio es la del ácido de 
-antimonio (Sbs Os), por cuanto puede deducirse de las experiencias 
practicadas en t iempos anteriores con preparados impuros que con­
t e n í a n ác ido de amonio , especialmente con antimonio diaforético, anti-
monittm diapJwreticum (ahh tum) . É s t e , substancial mente, da, como 
el ó x i d o de ant imonio , los efectos de las dosis p e q u e ñ a s de t á r t a r o 
e m é t i c o . La absorc ión del an t imon io , cuando se toma el ácido de an­
t imon io , está confirmada por las investigaciones de Salkowski (1865), 
porque los conejos alimentados con éste ác ido t en í an , de spués de ca­
torce á diecinueve d í a s ( y aun antee si se usaba el cloruro de ant imo­
n i o ) , el h í g a d o en estado de degenerac ión grasa de u n modo caracte­
r ís t ico , y el g l icógeno h a b í a desaparecido ó d isminuido . 

T a m b i é n el antimonio nativo encuentra en el organismo humano 
adecuadas condiciones para desplegar su propia act ividad. Pildoras 
del mismo introducidas en el e s tómago , provocan deposiciones, y ant i ­
guamente se rv ían como purgante con el nombre de pildoras eternas, 
d e h o r o i n a c i ó n q u é conquistaron por el hecho de que se recogían des-
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p u é s de expulsadas para tomarlas de nuevo; t a m b i é n coa este metal 
se h a c í a n vasos pocula vomitoria, que se rv ían de emé t i cos cuando en 
•ellos se pon ía vino acidulado que en presencia del aire daba lugar á la 
formación de t á r t a r o emét ico , porque se preparaba por la tarde para 
tomarle en la m a ñ a n a siguiente de madrugada. 

Zos vapores de antimonio (producidos por el ác ido y el ó x i d o de an­
t i m o n i o , quemando en presencia del aire an t imonio , ó sulfuro de an­
t imon io ) , obran t ó x i c a m e n t e sólo en grandes cantidades. E n los obre­
ros determinan trastornos digestivos y respiratorios, tos seca, enfla­
quecimiento, úlceras de la piel y sedac ión del e s t í m u l o sexual (Lohme-
yer , 1840). Estos s í n t o m a s , parecidos á los del arsenicismo, d e b e r í a n , 
s i n o exclusivamente, al menos en parte, atribuirse al a r s é n i c o , que 
casi siempre a c o m p a ñ a al ant imonio (en la naturaleza). E l gas h i d r ó 
geno ant imonia l incoloro, combustible , en el estado puro bastante 
menos venenoso que el As Hs, respirado por los m a m í f e r o s , m u y rá­
pidamente y d i lu ido con aire, sólo d e s p u é s de a lgún t iempo produce 
intensa a l te rac ión respiratoria, debi l idad y muerte ( B e l l i n i , 1867). Pa­
rece que las inhalaciones de éste gas, s u t í c i e n t e m e n t e d i lu ido con aire, 
d isminuyen en los enfermos la frecuencia del pulso y de la resp i rac ión , 
excitan la secreción renal , calman y faci l i tan la resp i rac ión de las per­
sonas afectas de bronqui t is y de asma. 

Combinaciones sulfuradas dd antimonio. 
a) Sulfuro negro de antimonio, stihium sulfuratum nigrum (F . aus­

t r í aca y alemana), antimoniunt crudum.—Trocitos negro-gr isáceos , que 
consisten en cristales agí formes de br i l lo m e t á l i c o , friables, que no 
ae alteran a l aire, se funden á un calor suave y tienen un peso espe­
cífico de 4,6 á 4,7. 

E l sulfuro negro de an t imonio se encuentra en la Naturaleza. Por 
su fácil solubi l idad se toma el metal de su filón, fund iéndo lo , y, en par­
te, se divide t a m b i é n por los metales sulfurados ext raños , , m á s difícil­
mente fusibles, que le a c o m p a ñ a n . E l producto que se encuentra en 
el comercio tiene el aspecto de conos obtusos, gris-obscuros, de br i l lo 
me tá l i co , pesados, de estructura cr is tal ina radiada. E l sulfuro negro de 
an t imonio es completamente incoloro, i n s í p i d o é insoluble en agua; en 
ác ido c lorhídr ico se disuelve abandonando Hs S y formando cloruro de 
an t imonio . Da la modif icación cr is tal ina del sulfuro t r ip le de a n t i m o ­
nio, d is t in to del amorfo, polvo fino que se usaba antes como kermes 
s in ó x i d o . 

E l sulfuro negro de an t imonio no tiene absolutamente acc ión n i 
sobre los hombres n i sobre los animales. Su uso t e r apéu t i co en tiempos 
anteriores, cuando se daba como polvo fino, stihium sulfuratum nigrum 
¡aevigatum, antimonium crudum alcoholisatum, en cantidad de 0/2 á 1 por 
dosis, varias veces al d í a , en polvo ó en bizcochos (bizcochos a n t i m o -
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niales), en las afecciones crónicas de la piel y en las escrofulosas de las-, 
g l á n d u l a s , se explica bien por las frecuentes impurezas del preparado, 
con otros metales y metaloides, especialmente con arsénico . 

E l sulfuro de antimonio ( t r i p l e ) rojo ó amorfo, gracias á su estructu­
ra, no m u y compacta, y á su finísima subd iv i s i ón , encuentra condicio­
nes propicias en las v ías digestivas para una parcial so lución y forma­
c ión de óx ido ( Z i m m e r m a n , 1849); empero, á cáusa de su l im i t ada 
acc ión , que se manifiesta de un modo aná logo que la del pentasulfu-
ro de an t imon io , hace ya mucho t iempo que no se usa en T e r a p é u t i ­
ca. Por esto, el kermes oxidado, síibium sulfurafum rubeum, kermes m i ­
neral , pidvis carihusianorum, sulfuro rojo de antimonio, es un prepara­
do m u y usado y oficinal , aun en Alemania desde hace algunos años . 
Se obtiene haciendo hervi r el sulfuro negro de ant imonio levigado con 
una so luc ión de carbonato de sosa. De este l íqu ido , filtrado en calien­
t e , en f r i ándose , se separa u n precipitado que, cuidadosamente dese­
cado, da un polvo ligero rojo-obscuro, inodoro é i n s íp ido , que consiste, 
como el crocus antimonii, en una mezcla variable de t r isulfuro de anti­
monio y de óx ido del mismo metal . 

Por la ins tabi l idad de estos dos preparados en su cons t i tuc ión , y 
t a m b i é n teniendo en cuenta su intensidad de acc ión , que depende 
esencialmente de la cantidad de óx ido de ant imonio que obra, no se 
usan casi, y se prefiere con razón el t á r t a r o emét i co á dosis vomi t iva . 
S e r v í a n principalmente como expectorantes, de 0,5 á 0,1 por dosis; al­
guna vez ai d í a en polvo, pastillas y mix tu ras , que se agitan antes de 
usarlas; á la dosis de 0,3 á 0,5 , producen fác i lmen te el v ó m i t o . 

h) Sulfuro rojo de antimonio, stibium sulfuratum aurantiacum (Far­
macopea a u s t r í a c a y alemana), sulfur auratum antimonii.—Polvo finísi-
s i m o , de color rojo-anaranjado, m u y decolorante, inodoro é ins íp ido , 
soluble,en ác ido c lo rh íd r i co , dejando un residuo de azufre, completa­
mente soluble en una solución de h i d r ó x i d o de sodio. 

Este preparado, s egún la Farmacopea a u s t r í a c a , se obtiene calen­
tando durante mucho t iempo el sulfuro negro de an t imonio finamen­
te pulverizado, con Va de su peso de azufre en lejía de sosa que con­
tenga ca l , hasta que ambos es tén disueltos en su mayor parte. E l l i ­
qu ido l i m p i o , cuando se abandona á sí mismo, de color moreno-obscu­
ro y con olor de Ha S, contiene como nueva c o m b i n a c i ó n el azufre an 
timoniado de sodio (3 (Na2 S) Sba Sn -f- 18 Ha O ) , sal sulfurada que se 
separa en tetraedros grueso?, casi incoloros, haciendo evaporar el l íqu i ­
do concentrado (sal de Schlippe). Se disuelve en cinco ó seis veces su 
vo lumen de agua y se pone la solución en ác ido sulfúr ico (1 : 40) , tan 
d i l u ido , que haya reacción d é b i l m e n t e á c i d a , donde precipita todo el 
pentasulfuro de ant imonio (Sba Ss) en el fondo, con color rojo anaran­
j a d o , por p é r d i d a de! Ha S, y este precipitado, completamente lavado 
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.por el á c i d o , y cuidadosamente secado, debe conservarse en lugar 

obscuro. 
Por la acción disolvente de los jugos intestinales de reacción alca­

l i n a , el pentasulfuro de an t imonio rojo-anaranjado se transforma, en 
parte, en ó x i d o de ant imonio, con formac ión de sulfuro alcalino, y en­
tonces produce sus acciones, esto es,.,i fuertes dosis ( 1 á 1,5), n á u s e a s , 
v ó m i t o s y diarrea. 

Sólo se usa como expectorante de 0.03 á 0,1 por dosis cada dos 6 
cuatro horas, en polvo, pi ldoras, pastillas y mix tu ra s , en los casos en 
que está indicado el t á r t a r o e m é t i c o ; muchas veces en c o m b i n a c i ó n 
con los remedios de acción calmante (op io , hiosciamina, etc.) espe­
cialmente en las afecciones catarrales de los ó rganos respiratorios. 

L a sal de Schlippe, introducida en el tejido conectivo s u b c u t á n e o 
de los animales, se descompone por la influencia del ác ido c a r b ó n i c o 
l ibre en h i d r ó g e n o sulfurado y en pentasulfuro de ant imonio , y és te 
ú l t i m o , por el carbonato de sodio que s i m u l t á n e a m e n t é se forma, se 
disuelve en parte de nuevo, en tanto que el h i d r ó g e n o sulfurado na­
ciente se combina con la hematina de los g lóbulos d é l a sangre. Fric­
cionado en forma de u n g ü e n t o , la sal produce sobre la p i e l , lo mismo 
que el an t imonio , p ú s t u l a s , cuya parte superior es tá t e ñ i d a de color 
amarillo-anaranjado por el azufre dorado ( L . L e w i n , 1878) que s© 
e l imina . 

Cloruro de antimonio, manteca de antimonio, sfibium chloratum, chlo-
refum ant imoni i , causticum antimoniale. Esta sal, que no es oficinal, 
se obtiene ( F . Aust r . , V I ed.) calentando el sulfuro negro del an t i ­
monio con ác ido c l o r h í d r i c o , en que se disuelve perdiendo H2 S, y 
f o r m á n d o s e t r ic loruro de an t imonio . E n seguida se aclara el l í qu ido , 
de j ándo lo en reposo, se evapora, hasta que, enfriada una parte del 
mismo en una probeta, toma el aspecto cristalino, y entonces el l í qu ido 
aun caliente se destila en un ambiente bien frío, donde se condensa en 
una masa incolora ó ligeramente amari l lenta , t ierna, cristal ina (buty-
r . im ant imoni i ) , que se funde á 72', soluble en a lcohol . y , puesto en 
agua, se descompone en ác ido c lo rh íd r i co y en cloruro de an t imonio 
h ipe rbás i co (en la re lac ión de 5 equivalentes de Sba Os: 1 de Sb Gis), 
que se precipi ta , y, lavado, da un polvo blanco, c r i s ta l ino , de saber 
cáus t ico , l lamado polvo de Álgarotli. Se transforma completamente en 
ó x i d o de ant imonio (para la p r e p a r a c i ó n del t á r t a r o e m é t i c o ; véanse 
p á g i n a s 267 y 268), d ig i r i éndo la con una solución d i lu ida de carbonato 
de sosa. Diversas Farmacopeas prescriben, en vez d é l a manteca de 
ant imonio , la sal en forma de l í qu ido incoloro, oleoso, que desprende 
vapores al aire l i b r e , liquor stihii chlorati, del peso específico de 1,35., 

E l cloruro de ant imonio se usa t a m b i é n como substancia corrosiva 
para destruir nodulos luposos, papilomas, proliferaciones verrugosas. 
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mordeduras de animales venenosos, etc., etc., pero muy rara vez, 
porque, como los ác idos minerales, extiende fác i lmen te su acción 
cáus t i c a sobre puntos que deben conservarse intactos, sin obrar á 
conveniente profundidad. En solución acuosa, bastante d i lu ida , admi­
nistrada al interior, esta sal, á dosis relativamente p e q u e ñ a s , da lugar 
á, manifestaciones aná logas á las del t á r t a r o emé t i co . T ó x i c a m e n t e , 
como sus vapores, se conduce casi como el ác ido c lorh ídr ico concen­
trado, que queda t a m b i é n en l iber tad en grandes cantidades por el 
contacto del cloruro de ant imonio con los tejidos muy ricos en agua. 
E n el caso descripto por R. Cooke (1883) se produjo la muerte en una 
mujer de cuarenta años , hora y media d e s p u é s del pr imer vómi to , con 
s í n t o m a s de dispnea y de colapso. L a autopsia descubre ligeras altera­
ciones en la boca, en las fauces y en el esófago; en cambio, la mucosa 
estomacal, m u y inflamada, casi negra, mientras sus vasos y los de los 
ó r g a n o s abdominales estaban muy inyectados. 

Arseniafo de óxido de antimonio, stihium arsenicicum, recomendado 
por Papil laud (1871) contra las afecciones c rón icas del p u l m ó n y del 
corazón y contra los dolores r eumá t i cos , de 0,001, dos veces al d í a ; por 
I snard en el enfisema pulmonar, donde presta alguna u t i l idad , porque 
calma en seguida la dispnea, la tos y el segregado, y parece que se 
tolera bien durante meses á la dosis media diaria de 0,005; en experi­
mentos sobre sí mismo (0,01 á 0,09) hubo manifestaciones de envena-
mien to sólo d e s p u é s de 0,09. 

29. Fósforo, phosphorus ( F . A l . ) . — E l fósforo se presenta en dos 
formas que difieren esencialmente por sus propiedades: como cr is ta l i ­
zado ó blanco, l lamado t a m b i é n c o m ú n ó fósforo en barras, y como 
amor/o ó fósforo rojo. E n tanto que el pr imero es uno de ios venenos 
toás violentos, el segundo, gracias á su solubi l idad en los jugos orgáni ­
cos, es completamente inactivo, y cuando se encuentra l ibre de todo 
vestigio del primero y completamente privado de arsénico, puede 
administrarse repetidamente á fuertes dosis á los animales ( á los 
perros, 5 gramos) y á los hombres, s in determinar otros s í n t o m a s que 
los de una coloración roja de las heces ( D é V r y , Lessaigne, Reschel, 
Bussy, Delafont y otros). Tampoco en la p r e p a r a c i ó n de la pasta para 
las cerillas, se ha encontrado hasta hoy n i n g ú n efecto dañoso , aun 
cuando el fósforo rojo del comercio, que á ta l fin se destina, suele ser 
m u y impuro , esto es, contener hasta el 2 por 100 de fósforo blanco y 
el 1 por 100 de a r sén ico ( J o l i n ) . 

E l fósforo que sirve para el uso t e r a p é u t i c o ( c o m ú n ) , consiste ó se 
encuentra en trocitos blancos ó amaril los, transparentes, céreos, b r i ­
llantes, ci l indricos, que se funden á 44° sumergidos en agua, dejando 
-un l í q u i d o claro, oleoso, expuestos al aire, b r i l l an en la obscuridad, 
y a l mismo t iempo difunden un sabor y olor particulares y se i n f l a -
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man fác i lmen te . Conservado durante mucho t iempo, el fósforo se 
t i ñ e de rojo y aun de negro. Es insoluble en agua, se disuelve fác i l ­
mente en sulfuro de carbono, menos en los aceites grasos y etéreos , en 
alcohol y ¿ter. Debe conservarse siempre dentro del agua, prote­
g iéndole de la luz. 

E l fósforo c o m ú n se obtiene reduciendo el fosfato ác ido de cal con 
c a r b ó n en retortas de hierro y a u x i l i á n d o s e de la acción del calor. Los 
vapores de fósforo que de este modo quedan en l ibertad, se pasan por 
agua, donde se condensan en una masa globulosa que se funde y se re ­
duce á forma de barras. E n una a tmós fe ra de gas ázoe ó de gas ácido-
carbónico , á la temperatura de 200 ó 300° C , se transforma en fósforo 
tojo, polvo rojo-obscuro, ro jo-vivo cuando es tá muy refinado, i nodoray 
de gran peso específico, que no sé oxida ya en presencia del aire, n i 
b r i l l a en la obscuridad, n i quema, por lo cual puede conservarse seco. 
Es insoluble en los l íqu idos mencionados, as í como t a m b i é n en todos 
los l í qu idos orgánicos , y , por lo tanto, completamente inact ivo. Se 
funde de 260 á 270°, y se transforma de nuevo en fósforo c o m ú n . Para 
despachar este ú l t i m o , se funde bajo el agua en una redoma, y de spués 
se agita hasta que se enfríe, y entonces se descompone en p e q u e ñ o s 
g r á n u l o s íphosphorus granulafusj. 

La act ividad del fósforo c o m ú n , no sólo depende de la dosis, sino 
m á s esencialmente de la p repa rac ión en cuyo estado se incorpora al or­
ganismo. Algunos trozos de fosforo a l g ú n tanto gruesos, según observa­
ciones sobre los hombres y sobre los animales, pueden atravesar el con­
ducto digestivo sin ocasionar graves desórdenes . Sin embargo, si se i n ­
troduce en el e s tómago muy re f inad í s imo ( masas ó grupos de cerillas, 
pasta fosfórica), ó en solución (aceite fosforado, éter fosforado, e le , etc ) , 
obra entonces como pel igros ís imo veneno, del cual bastan 0,U5 á 0,015 
para producir la muerte en un i n d i v i d u o adulto, y 0,007 á 0,015 para 
determinar accesos g rav í s imos y hasta un resultado fatal en los n iños 
y personas a n é m i c a s y déb i l e s . Por lo general, se produce la muerte 
entre el s é p t i m o y el octavo d ía ( L . Riess); sin embargo, puede ocurr i r 
en cualquier momento, ya d e s p u é s de algunas horas (Jaederholm), ya 
de un modo inesperado. 

L a solubil idad absolutamente insignificante del fósforo en los 
l í q u i d o s o rgán i cos , sobre todo en la bil is ( J ü r g e n s e n ) , le hace apto 
para penetrar como tal , aunque mucho m á s en so luc ión oleosa, en la 
masa de los jugos, y con la profunda a l t e rac ión de la sangre acarrear 
t ina serie de alteraciones en los tejidos, con graves d e s ó r d e n e s funcio­
nales. Fuertes dosis de fósforo que se absorban r á p i d a m e n t e , pueden, 
por lo tanto, de spués de algunas horas, determinar la muerte, con 
s í n t o m a s de ansiedad precordial, gran debi l idad cardiaca y colapso. 
E n estos casos, por la autopsia se tiene u n resultado casi negativo. 
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Usando dosis bastante fuertes de fósforo, s egún ias experiencias en 
los mamí fe ros , se paralizan primero los ganglios automotores del cora­
zón, d e s p u é s falta t a m b i é n la exci tabi l idad del m ú s c u l o c a r d í a c o . A l 
mismo t iempo, desciende la pres ión s a n g u í n e a , lentamente, pero de u n 
modo continuo, y cuando hay s u s p e n s i ó n ca rd í aca cae hasta el m á x i ­
m u m ( H . Meyer, 1881); a l mismo t iempo se nota u n olor intenso, 
parecido al de los ajos, procedente del aire expirado por los animales 
sometidos á la experiencia, asi como en la obscuridad el b r i l l o del 
hígado ' y de otros ó rganos llenos de sangre que contiene fósforo ( L e w i n , 
H a r t m a n n , Dybkowsk i y otros). E l b r i l l o del aire expirado, observado 
en algunos casos de in tox icac ión en el hombre, procede de la boca y 
no de las v ías respiratorias. E n los animales intoxicados por inyecc ión 
intravenosa de aceite fosforado, se produce este f e n ó m e n o solamente 
cuando el aceite no está bien emulsionado, sino, por lo general, del 
volumen de los g lóbulos sangu íneos , y hay, por consiguiente, em,-
bolias de gotitas de aceite en la p e q u e ñ a c i rcu lac ión capilar ( L . H e r -
mann , 1870). 

N i ¡as co ub¿naciones oxigenadas del fósforo (pág . 20) , n i el hidrógeno 
fosforado, tienen la propiedad de poder desarrollar algunos f enómenos 
determinados por el fósforo; s in duda, el fósforo, como tal , es la causa 
de la apa r i c ión de las graves alteraciones del cambio material que se 
observan d e s p u é s que ha penetrado hasta los jugos orgác icos . Inyec­
tado en ¡as venas, produce el cuadro carac te r í s t i co de la i n tox i cac ión 
aguda po»- el fósforo ( H e r m a n n ) , como int roducido en el e s t ó m a g o 
( s e g ú n las investigaciones practicadas en los animales), ó bajo la piel 
( K o h y , Roth , 1868). E n tan to , los ác idos fosforoso é hipofoaforoso son 
poco m á s tóxicos que los d e m á s , por ejemplo, el ác ido sulfúr ico ( p á g i ­
nas 17 y siguientes). E l hidrógeno fosforado es muy t ó x i c o ; y mezclado 
con el aire a tmosfér ico en la p roporc ión de V-i á Vá por 100, mata á los 
animales en ocho ó t reinta minutos con s í n t o m a s de gran debi l idad, 
raidriasis y convulsiones ( D y b k o w - k i , 1866). 

F o s f o t ismo agudo. — E n la m a y o r í a inmensa de los casos, los s ín to ­
mas de la i n t o x i c a c i ó n aparecen á las pocas horas de haberse absorbi­
do el fósforo: primero advierten los enfermos una sensac ión m á s ó 
menos intensa de peso y de escozor en la región epigás t r ica , abul t a -
miento, exceso de sensibilidad del mismo, eructos y v ó m i t o s de masas 
de olor y sabor parecido al de los ajos, que contienen fósforo y muchas 
veces br i l l an en la obscuridad. Vomitando repetidamente ó lavando el 
e s tómago , puede separarse casi completamente el fósforo, sobretodo si 
se ha tomado en substancia, y entonces faltan todas ¡as d e m á s conse­
cuencias que corresponden á la ubsorc ión del veneno,. 

Estos s í n t o m a s de i r r i t ac ión aguda del e s t ó m a g o no son ocasiona­
dos, de n i n g ú n modo, por caus t icac ión del mismo, y rara vez por una 
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violencia especial'. Por lo tanto, d i sminuyen en un espacio de t iempo 
relativamente breve, y hay un per íodo de notable al ivio que subsiste 
uno ó tres d ías (de spués del p r imer vómi to) , durante los cuales con t i ­
n ú a la absorc ión de los restos del fosforo. Los accidentes que aparecen 
en este caso, son, por una parte, el resultado de la a l t e rac ión de la masa 
s a n g u í n e a determinada por el veneno, cuya a l t e rac ión se manifiesta 
por una notable d i s m i n u c i ó n de los g lóbulos rojos, por d e s t ru cc i ó n de 
los mismos (Frankel y R ó h m a n n , 1878); por otra, la consecuencia de 
una exagerada des t rucc ión de los tejidos, de una metamorfosis grasa, 
que se a c e n t ú a en diferentes ó rganos , especialmente en el h ígado , en 
los r í ñones , en el corazón y en otros m ú s c u l o s , as í como t a m b i é n en 
las paredes de las arterias per i fér icas , sobre todo en sus m á s finas r a m i ­
ficaciones. 

Por lo general, como pr imer signo de la absorc ión del veneno, se 
observa una coloración iclérica; al mismo t iempo se agrava el estado del 
paciente, aparecen debil idad, dolores en los miembros y en el epiias • 
t r i o ; vuelve á producirse el v ó m i t o , con el cual se arrojan masas bi l ia ­
res que m á s tarde se tornan s a n g u í n e a s , y la región hepá t i ca se pone 
dolorosa, en tanto que se extiende el sonido vacío á la pe rcus ión . A u ­
mentando la a l te rac ión de la sangre ( l iquefacción mayor y d i s m i n u c i ó n 
de la coagulabilidad), aumenta el t in te ic tér ico y se producen hemorra­
gias intestinales y de otras cavidades mucosas (nasales y uterinas, faci­
l idad para el aborto), y en el p a r é n q u i m a de órganos internos, as í como 
t a m b i é n formación de petequias y de mayores extravasados del tejido 
c u t á n e o . Aumentando la degenerac ión grasa del corazón, d isminuye su 
energía; el impulso card íaco apenas se percibe, lo mismo que sus tonos; 
el pr imero es, por lo general, de soplo, el pulso p e q u e ñ o , m u y frecuen­
te hacia el fin, y la temperatura, muchas veces elevada al pr inc ip io , 
desciende m á s tarde. L a degene rac ión grasa de los m ú s c u l o s exagera 
la debi l idad hasta alcanzar u n grado aná logo á la paresia. L a concien­
cia se conserva de ordinario, y , por lo general, sólo poco t iempo antes 
de la muerte hay soñolencia , coma y alguna vez t a m b i é n convulsiones. 
A u n d e s p u é s de haberse presentado el abul tamiento del h í g a d o , hemo­
rragia é intensa anemia, puede obtenerse, aunque m u y lentamente, la-
cu rac ión (Schultzen y Riess, 1869). 

L a descompos ic ión en masa de los tejidos azoados á causa de dosis 
tóx icas de fósforo, hace aumentar la e l i m i n a c i ó n de la urea hasta en 
el pr incip io , cuando todav ía es suficiente la absorc ión del ox ígeno por 
parte de la sangre (Storch, 1856, y otros). Aumentando el obs tácu lo á 
los procesos de ox idac ión , y al mismo t iempo disminuyendo, primero 
gradualmente, luego de una manera ráp ida , el n ú m e r o de g lóbulos 
rojos de la sangre, desciende por una parte, la cantidad del ác ido car» 
bón ico el iminado (á un promedio del 47 por 100), y en la misma p ro -
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porc ión que la del ox ígeno absorbido ( F . Bauer, 1878); por otra, d i s ­
minuye la cantidad de orina, as í como su contenido en urea, que se 
reduce a! m í n i m u o i hacia el final. E n su lugar, aparecen muy pronto, 
como productos intermedios de una o x i d a c i ó n completa de substancias 
albuminoides, substancias extractivas m u y ricas en ázoe (cuerpos pep-
tonoides), t irosina con ó sin leucina (Wyss, A . F r á n k e l , F . Rotmann, 
J . Ossikowsky, 1881), mientras que es relativamente mayor la canti­
dad de éter sulfúr ico ( H . Blendermann, 1882), del ác ido para lác t ico 
(Ivohts); alguna vez t a m b i é n cantidades bastante notables de grasa 
(Ermonn, 1880); a d e m á s , la orina, intensamente t e ñ i d a por el pigmen­
to bi l iar , contiene muchas veces sangre, a l b ú m i n a , ci l indros renales en 
estado de degenerac ión grasa y detri tus celulares. 

E l fósforo absorbido sólo en p e q u e ñ a cantidad, se emite inalterado. 
Admin i s t r ado á dosis t e r apéu t i ca s , no pudo encontrarse en las excre­
ciones y secreciones orgán icas . E . Lud-wig no pudo hallarlo en la 
orina mezclada á los excrementos de un n i ñ o de cuatro meses, que d u ­
rante una semana abso rb ió cada d ía 0,0005 de fósforo en solución oleo­
sa, y lo mismo Dolían en las nodrizas, d e s p u é s de la a d m i n i s t r a c i ó n de 
0,0012, tres veces al d ía , no lo encon t ró , n i en la leche, n i en la orina. 
Se lmi (1880) encon t ró en la orina de ¡os intoxicados con fósforo, del 
pr imero al tercer día, combinaciones básicas voláti les que c o n t e n í a n 
fósforo, la presencia de las cuales no carece de valor para el d iagnós t i ­
co de la in tox icac ión por el fósforo. S e g ú n las investigaciones sobre los 
m a m í f e r o - , esta substancia produce en el feto el mismo cuadro pa to ló­
gico que presenta la madre intoxicada (J. M . Miu r r a , 1884). 

Por el examen necroscópico de los envenenados por el fósforo, sa o b ­
serva: equimosis sobre la mucosa del e s tómago , muchas veces t a m b i é n 
sangre en su contenido y en el del duodeno, abul tamiento d é l a muco­
sa é h i n c h a z ó n de las cé lu las péps icas (que al fin se convierten en u n 
detr i tus informe), con materia finamente granulosa, conteniendo g o t i -
tas ue grasa (gastritis glandular de Virchow) , y , como consecuencia, 
falta absoluta de I I Cl en el j ugo gást r ico (A. Cahn), h í g a d o amari l lo, 
pá l i do , pastoso, d e s p r e n d i é n d o s e los acini entre los vasos pobres de 
sangre, sus células , llenas de muchas y muy gruesas gotitas de grasa 
que los di la tan, consti tuyen el l lamado h í g a d o graso ictér ico (v. HauíF, 
1860); a d e m á s , prol i feración inf lamator ia de su tejido conectivo inters­
t i c ia l (Mannkopf, 1863; A . Aufrecht , 1878), cuyas alteraciones, sin em­
bargo, no e s t á n igualmente difundidas por todo el ó rgano , sino l i m i t a ­
das solamente ¿ las zonas interlobulares ( L . Riess) ; al mismo t iempo 
ictericia, s egún todas las apariencias por reabsorción^ debida á la obl i ­
t e rac ión d é l o s conductos biliares visibles m a c r o s c ó p i c a m e n t e , en parte 
como consecuencia del aumento de volumen de las cé lu las hepá t i ca s , 
en parte por la prol i feración del tejido inters t ic ial , como del epitelio en 
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estado de degenerac ión grasa de los cana l ícu los biliares m á s sutiles 
(Ebste in , 1868; Bollinger, 1869; Stadelmann, 1888); el intestino delga­
do y el grueso es tán pál idos , con poca bi l i s y con numerosos equimosis; 
los r iñones , abultados, de color amari l lento; el epitelio de los canal ícu­
los renales en estado de degenerac ión grasienta y llenos algunas veces 
de masas de grasa (Warfoinge, 1882); las fibras musculares del corazón, 
del ú t e r o y de los m ú s c u l o s del cuerpo, especialmente los del abdomen 
y de los muslos; d e s p u é s las paredes de los capilares de los ó rganos 
m á s diversos en estado de degenerac ión grasienta (Klebs, Bollinger), 
corazón con t r a ído , friable, sangre negra, incompletamente coagulada ó 
nada en absoluto, contiene grasa y es bastante menos alcalina ( H . Ma-
yer) que la n o r m a l ; en la piel , numerosos equimosis parecidos á las 
manchas escorbú t i cas , extravasaciones t a m b i é n en los ó rganos in te r ­
nos, especialmente en el p a r é n q u i m a pulmonar, en las mucosas y se­
rosas, en el tejido conectivo s u b c u t á n e o é intramuscular. L a degenera­
ción grasa del h ígado y de los r i ñ o n e s puede comprobarse al tercer d ía 
en los casos que tienen un resultado fatal . 

E l mayor n ú m e r o de envenenamientos por el fósforo termina por 
la muerte. Por la facil idad que ha}' para procurárse le , desde que se usa 
para la fabr icac ión de las cerillas, se emplea mucho m á s que el arsé­
nico para satisfacer intentos suicidas. Tampoco es escaso e l n ú m e r o de 
intoxicaciones por el uso del fósforo con el fin de provocar el aborto, 
especialmente en algunos puntos (Jaederholm). Cien cabezas de cerillas 
contienen cerca de 0,12 á 0,06 de fósforo (Gunning, Schumacher), 
cantidad suficiente para matar u n hombre. E l uso de las grasas, de la 
leche ó de l í qu idos a lcohól icos faci l i ta la in tox icac ión , porque estas 
substancias disuelven A fósforo mejor que el agua. Desde que se ha 
subst i tuido en casi todas las fábr icas de cerillas el fósforo rojo, el n ú ­
mero de envenenamientos ha d i sminu ido . 

Los an'ídofos m á s seguros en la in tox icac ión aguda por el fósforo, 
son el lavado del e s tómago y los emét icos . E l p ronós t i co depende 
esencialmente del t iempo en que d e s p u é s de la in tox icac ión se produjo 
el v ó m i t o espon tánen mente ó por los emét icos , cuya repe t ic ión no 
debe in fundi r .miedo por el empeoramiento de los s í n t o m a s gás t r i ­
cos. Se da la preferencia al v i t r i o lo de cobre, y d e s p u é s se adminis ­
tra el carbonato de cobre, recomendado por Bamberger, 1866 (pági­
nas 138 y 139 del t. I ) . E l aceite de t rementina, ensayado pr imero 
por A n d a n t (1869) y d e s p u é s por Kohler , debe administrarse en se­
guida y en cuanto sea posible d e s p u é s de vaciado el e s tómago ( pági­
nas 155 y 394 del t . I ) . 

L a respiración de los vapores de fósforo produce, tanto en el hombre 
como en los animales, s egún la cantidad y concent rac ión del mismo, 
as í como según la d u r a c i ó n de su acción, f enómenos de in tox i cac ión 
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aguda ó crónica . Dosis bastante grandes, que obran r á p i d a m e n t e , 
matan con s í n t o m a s de profundo colapso y de coma; d e s p u é s de dosis-
menores, se han visto aparecer en los obreros de las fábricas, bronqui­
t is y aun p n e u m o n í a s . Sometidos durante m á s t iempo á la influencia 
de las emanaciones t e n u í s i m a s de fósforo, los obreros adquieren u n as­
pecto caquéc t ico , enflaquecen, sufren catarros gastro-intestinales, as í 
como catarros crónicos de las vías respiratorias, y e s t á n predispuestos 
á ia tuberculosis pulmonar. 

Fofforismo crónico. — E l fósforo, d i f u n d i é n d o s e en el aire en el 
estado de vapor, ejerce una i r r i t ac ión específica sobre el periostio, como 
ha demostrado experimentalmente Wegner (1872) en los animales, y 
determina una periostitis oxificante. E n los obreros de las fábr icas de 
cerillas, los que es tán dedicados á preparar ó á sumergir las cerillas en 
la masa caliente fosforada, y aun m á s en los que t ienen cuidado de 
t i rar las fuera de los talleres ó de empaquetarlas (P . Baudler), aparece 
pronto ó tarde una a l t e rac ión p r i m i t i v a de la m a n d í b u l a , por la acción 
de los vapores del fósforo, de efecto íiogístico, que se extiende desde 
aquel punto á los huesos l imí t rofes . 

L a periostitis, parte, por lo general, de los punios en que el periostio 
ha quedado al descubierto á consecuencia de una afección de las encías , 
especialmente en las personas á quienes se han e x t r a í d o dientes ca­
riados; mucho m á s rara vez y bastante m á s tarde, si se trata de perso­
nas que tienen los dientes sanos. E l fósforo absorbido en forma de 
vapores por les l í qu idos bucales, produce, por la i r r i t a c ión que deter­
mina , pr imero una in f l amac ión del periostio con depos ic ión del tejido 
óseo neoformado. Por la s u p u r a c i ó n que sigue, y por la parcial so luc ión 
de esta masa ósea incrustante, se produce la necrosis de la m a n d í b u l a 
(necrosis por el fósforo), que, partiendo del periostio condensado, forma 
siempre nuevas extratificaciones óseas ; ha menester mucho t iempo 
(medio á dos y medio a ñ o s ) para curar mediante el aislamiento y 
e x p u l s i ó n del secuestro que se 'ia formado. E n caso menos favorable, 
puede extenderse sobre una superficie bastante grande ó sobre toda la 
m a n d í b u l a , así como t a m b i é n puede acarrear la muerte por meningi­
t i s ( ex t end i éndose el proceso por el max i la r superior á-los huesos del 
cráneo) , nefritis c rónica y fiebre hé t ica . A l pr inc ip io puede curar la en­
fermedad si, oportunamente tratada, se deja de elaborar el fósforo. E n 
los m a m í f e r o s puede f ác i lmen te producirse la necrosis de la m a n d í ­
bula some t i éndo le s por a l g ú n t iempo en condiciones oportunas á la 
acc ión de aquellos vapores (Wegner). 

E l t iempo necesario para que enfermen ios obreros es m u y varia­
ble ; en la m a y o r í a inmensa de casos asciende á muchos a ñ o s (cinco 
por t é r m i n o medio). Personas débi les y a n é m i c a s , los n i ñ o s y las m u ­
jeres durante el embarazo, e s t án m á s expuestas que los hombres. E n 
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este sentido, s in embargo, lo que establece la regla es la clase de ocu­
pac ión . D e s p u é s de que se abandona la fábr ica , cuidando m u c h í s i m o 
de la l impieza de la boca y siguiendo convenientes reglas d ie té t i cas 
el paciente, la necrosis por el fósforo cesa ordinariamente por sí misma 
( B i l l r o t h , 1869). Desde que se usa en las fábr icas de cerillas el fósforo 
rojo y se cuida algo m á s de la profilaxis, este padecimiento es mucho 
m á s raro, s in género de duda. 

Acción terapéut ica.—El fósforo puesto en la boca produce u n sabor 
desagradable, parecido ai de los ajos. A d m i n i s t r á n d o l e disuelto en 
é te r ó en aceite á las dosis t e r a p é u t i c a s , que antes eran comunes, de 
2 á 5 miligramos ( F . L . S t rumpf ) , hay al poco t iempo escozor en el 
epigastrio, dispepsia, flatulencia, palidez y debi l idad muscular, d i s ­
m i n u c i ó n de la frecuencia y de! volumen del pulso (Routh, Day) ; re­
pit iendo las dosis, se producen vómi tos , diarrea y s í n t o m a s de nefri t is 
(después de seis d ías de uso de 3 miligramos, tres veces a l d ía ; Anstic.) 
Abandonando el remedio, queda de ordinario un catarro gastro-intes-
t i n a l o b s t i n a d í s i m o . T a m b i é n el uso del fósforo disuelto en aceite de 
h í g a d o de bacalao á dosis t e r a p é u t i c a s ( 5 diez miligramos por dosis) 
produjo alguna vez, en los n i ñ o s , dispepsia y diarrea; y en los r a q u í t i ­
cos, la a d m i n i s t r a c i ó n de dosis algo mayores provocó la apa r i c ión de 
una periostit is de la m a n d í b u l a (Baginsky, 18S5). Médicos antiguos, 
as í como algunos modernos, especialmente ingleses (Thompson, 1874; 
Brun ton , 1875), pretenden haber observado, con las dosis menciona­
das y a ú n mayores, aumento en la p leni tud y frecuencia del pulso, 
sensac ión <le calor, mejor color del rostro, e x c i t a c i ó n de la energ ía 
muscular y de las inclinaciones sexuales y aun la a p a r i c i ó n de hipe­
restesias. 

Como demuestran las experiencias sobre los animales por el uso 
continuo durante meses de dosis no del todo m í n i m a s de fósforo, admi ­
nistradas al interior, ó en vapores.(en los conejos d e s p u é s de 1 á 2 
¥2 mil igramos por dosis) , se llegó á una forma especial de gastritis 
c rón ica con tumefacc ión , hiperhemia, equimosis, y á consecuencia de 
la prol i feración del tejido conectivo inters t ic ia l de la mucosa gás t r ica , 
á la condensac ión y endurecimiento de és t a hasta dos ó tres veces su 
espesor normal , así como á una coloración difusa de ¡a mucosa, gris 
ú obscura que se nota especialmente en el fondo del e s tómago , y ade­
m á s á una hepatitis interst ic ial é ictericia, y , por ú l t i m o , á una cirrosis 
extensa del h ígado , con prol i ferac ión nodul iforme del tejido conectivo 
del mismo, y sus consecuencias secundarias, especialmente h iperhe­
m i a venosa de las vías digestivas, tumor del bazo, ascitis, h id ropes í a 
(Wegner, W e l l , T. Aufrecht, Kassowitz). E n los perros envenenados 
con fósforo por la v ía gás t r ica , S. Dani lo (1881) encon t ró alteraciones 
de la m é d u l a que define como miel i t i s central y difusa; en és ta y en 
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el cerebro, depós i tos de pigmento negro; empero, intactos los nervios 
perifér icos. 

Adminis t rando repetidamente dosis mínimas de fósforo (de un diez-
miligramo á quince cienmiligramos por dosis á conejos jóvenes) , as í como 
t a m b i é n d e s p u é s de la insp i rac ión de vapores de fósforo dilatados con 
aire en relativa cantidad, aun por mucho t iempo, no se observaron ea 
el hombre y en los animales, n i alteraciones por parte del e s tómago y 
del h ígado , n i otras afecciones morbosas. E l fósforo, circulando con la 
sangre en tales dosis m í n i m a s , conforme h a b í a ya comprobado Wegner 
(1872), obra como e s t í m u l o específico para la fo rmac ión de los tejidos 
os teogenét icos , especialmente de los animales durante el per íodo del 
crecimiento; y, á consecuencia de esto, en los puntos en que, fisiológi­
camente, por la cartilagina, se forma substancia ósea esponjosa, se de -
posita en lugar de esta una masa ósea compacta, mucho más evidente 
en las epífisis de los huesos largos, por lo que su conducto medular 
aparece m u y reducido. Si se c o n t i n ú a la a l i m e n t a c i ó n , desaparece por 
completo la substancia ósea esponjosa preexistente, hasta que, por 
ú l t i m o , la sustituye la compacta a ú n en las cabezas de Jas d iá l i s i s . 

Si se emprende esta inves t igac ión en animales en que ya ha termi­
nado el crecimiento de los huesos, la parte esponjosa se vuelve algo m á s 
compacta; pero, sin embargo, no presenta, n i mucho menos, el ca­
rác t e r esclerósico de la substancia esponjosa de los huesos. A d e m á s , 
la parte compacta se vuelve m á s densa por estrechez de los conductos 
vasculares, y el hueco medular es m á s estrecho. Esta influencia par t i ­
cular sobre el sistema óseo , es, s egún Wegner, propia solamente del 
fósforo, no de sus combinaciones. Los huesos humanos se conducen en 
este sentido de aná logo modo que los de los mamí fe ros . 

Mientras con dosis tan p e q u e ñ a s solamente se obtienen verdaderos 
f e n ó m e n o s de condensac ión en el tejido ó s e o , de spués de dosis soste­
nidas durante meses, y gradualmente crecientes ( 0 , 0 0 0 1 5 á 0 , 0 0 0 3 por 
dosis en conejos en la edad del c rec imiento) , s egún las observaciones 
de Kassowitz (1883), se obtienen f enómenos e v i d e n t í s i m o s de i r r i t ac ión 
inf lamatoria del tejido óseo, con fo rmac ión de depós i tos osteoides, sobre 
la superficie externa de las d iáf i s i s ; a d e m á s , notables osteí t is rarefac­
tas en la substancia ó s e o - c o m p a c t a , mientras la cartilagina vasculan­
zada prolifera de un modo evidente, y, por ú l t i m o , la cavidad medular 
deja reconocer el ca rác te r de un tejido osteoide de formación recien-
t í s i m a . 

Por esto Kassowitz considera a l fósforo como una substancia que 
obra directamente sobre los vasos sangu íneos que se ramifican en los 
espacios medulares de los huesos. Dosis m í n i m a s de fósforo in t roduci ­
do en el torrente circulatorio de animales j ó v e n e s , impiden Ja forma­

c i ó n y el desarrollo de Jos vasos de Jos huesos, y constituyen de esta 
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manera un obs tácu lo á la-absorc ión y fo rmac ión de la cavidad medu­
lar de los huesos. Los ra mitos terminales de los vasos s angu íneos , no 
penetran tanto como de ordinar io en la carti lagina calcificada; distan 
m á s uno de otro, tienen menor calibre y , en su consecuencia, una onda 
de di fus ión mucho menos extensa; al mismo tiempo, es tá entorpecida 
la fo rmac ión no rma l de los espacios medulares que procede en a r m o n í a 
con el desarrollo de algunos vaeos y con la ramif icac ión de k»s gruesos 
troncos laterales. 

E n cambio, dosis no absolutamente m í n i m a s , producen una dila­
t ac ión evidente y un aumento de los vasos sangu íneos en las capas 
óseas m á s jóvenes , a d e m á s de aumentar notablemente la des t rucc ión de 
los huesos y c a r t í l a g o s , y (en los conejos y aun m á s fác i lmen te en los 
pollos) puede, d e s p u é s de tales dosis de fósforo, determinarse un pro­
ceso inflamaforio de l periostio,- huesos, car t í lagos osificantes y m é d u l a 
ósea, cuyo proceso, en su desarrollo, tiene gran semejanza con el del 
raquiHíti/io de los huesos. L o que Wegner ob t en í a de un modo experi­
mental adminis t rando s i m u l t á n e a m e n t e fósforo y un al imento pobre 
en cal, puede obtenerse t a m b i é n dando, durante mucho t iempo, ma­
yores dosis de fósforo. Los pollos alimentados con 0,0002 á 0,0004 por 
dosis, se debi l i tan siempre, y, d e s p u é s de algunas semanas no pueden 
tenerse en pie, y puede presentarse una d iso luc ión de casi todas las 
epífisis en los huesos largos de las extremidades inferiores, compren­
didas las falanges (Kassowitz) . 

E l fósforo en solución oleosa, friccionado sobre la piel inta'cta, parece 
que determina enrojecimiento, sensac ión de escozor, aumento de la 
deb i l idad , i r r i t ac ión inf lamatoria y e x u d a c i ó n cuando estas fricciones 
se repiten mucho. Los puntos en que se practican, b r i l l an en laobs 
curidad y exhalan olor á ajos 

Contra las opiniones de algunos autores acerca de la acción i r r i ­
tante del fósforo sobre la piel, e s tá la experiencia de los méd icos m i l i ­
tares prusianos y austriacos hecha sobre enfermos atacados de sarna, 
á los cuales se apl icó el aceite de fósforo (fósforo, 1 : 98 de aceite de o l i ­
va), una vez al d ía , por la m a ñ a n a , d e s p u é s de un baño caliente, en 
cantidad de 30 á 35 gramos, f r icc ionándolo con un trozo de franela 
sobre los puntos afecto»; y d e s p u é s de este proceso, j a m á s hubo ecze­
mas n i otros d e s ó r d e n e s , y parece que la sarna y sus consecuencias 
desaparecieron después de 3 ó 4 fricciones (Brunzlow, 1862; H e i n r i c h 
y Metzel, 1864). 

E l fósforo, disuelto en aceite y puesto sobre las heridas de animales, 
parece que produce violento dolor, caus t icac ión y s u p u r a c i ó n (Her twig) . 
P. J . Liedberg (1845), lo mismo que Ranvier (1867), encontraron que el 
fósforo en trocitos puede introducirse bajo la piel t a m b i é n con un ob­
jeto t e r a p é u t i c o , sin determinar i n f l a m a c i ó n , en tanto que se presen-
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taron las manifestaciones carac te r í s t icas de una in tox i cac ión por el 
fósforo. É s t e , como t a l , no obra de un modo ostensible sobre los albu-
minatos. 

E l fósforo, cuando quema, causa , por el intenso calor que se des­
arrolla en el punto de ap l i cac ión , a d e m á s del a n h í d r i d o fosfórico, una 
escara profunda y dolorosa, cuya cu rac ión tiene lugar como la de las 
d e m á s heridas por quemadura. 

Uso terapéutico. ~ E l fósforo se ha considerado durante mucho 
t iempo como un medicamento excitante del sistema nervioso, y se ha 
recomendado como remedio en las neurosis de curso t íp ico y en otras, 
especialmente en las cefalalgias, vé r t igos e p i l é p t i c o s , anginas de 
pecho, etc., etc.; en los estados nerviosos depresivos, debi l idad or­
gán ica y mora l ; en las neurosis de la m é d u l a , t emblor , paraplejia, 
tabes dorsal, impotencia , así como contra las fiebres intermitentes 
pertinaces y rebeldes, la fiebre t í f ica , la leucemia, etc., etc., contra cuyas 
afecciones se adminis t ra el fósforo á dosis m u y variables, generalmen­
te m á s bien fuertes, de 0,005 á 0,015 una ó m á s veces al día; por lo ge­
neral, disuelto en aceite ó en éter , y , por lo visto, s in resultado digno 
de mencionarse cuando (por el uso cont inuado) no se han visto gra­
ves d a ñ o s para el paciente. 

Una u t i l i dad seria, desde el punto de vista t e r a p é u t i c o , presenta el 
fósforo sólo en a l g ú n caso de afección pa to lóg ica del sistema óseo, es -
pecialmente cuando el desarrollo de és te en la pr imera edad e s t á retar­
dado ó incompleto , cuando es insuficiente la fo rmac ión del callo 
d e s p u é s de las fracturas, resecciones subpe r ió s t i ca s y transplantaciones 
del periostio (Wegner, Friese, Busch, Kássowis y otros). Sobre la den­
t ic ión parece que no tiene influencia. Muchos autores ( M o n t i , Busch, 
K l e i n , Weiss, Baginsky y otros) hablan decididamente contra el valor 
curat ivo del fósforo en el raqui t i smo; otros exponen sus dudas y se 
muestran m u y reservados. 

Se da el fósforo al inferior de 0,0003 á 0,001 por dosis una ó tres 
veces al d í a ; ¡ 0,001! por dosis, ¡ 0 , 0 0 5 ! por d í a ( F . A l ) ; á los n i ñ o s 
afectos de raqui t i smo sólo 0,0005 como dosis ú n i c a (Kassowitz) , en 
pildoras ó disuelto en aceite de h ígado de bacalao (0 ,01:100 de aceite 
de h í g a d o de bacalao, Kassowitz); á los n i ñ o s de pecho, V2; á los que 
son algo mayores, una cucharada de café dos veces al d ía solo ó en 
forma de l i n imen to ; en los a n é m i c o s , s i m u l t á n e a m e n t e con los prepa 
rados de hierro (Friese). Si aparecen f enómenos de intolerancia, el 
fósforo debe suspenderse inmedia tamente ; al exterior no se usa casi 
nunca. 

U n g ü e n t o s y l in imentos fosforados (1 :100) se usaron t a m b i é n 
para fricciones en partes afectas de neuralgia ó paralizadas; sobre la 
cabeza, en la craniotabes (Betz), sobre puntos de la piel enferma de 
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psoriasis (Hardy) y t a m b i é n contra la sarna; sin embargo, es de m u y 
dudosa u t i l idad , y estos m é t o d o s de tratamiento, teniendo en cuenta la 
capacidad de absorc ión de los puntos privados de epidermis, no deben 
practicarse sin alguna p r e c a u c i ó n . 

E l preparado m á s conveniente para el uso metód ico del fóstoro es 
el aceite fosforado,[no al grado de concen t rac ión antes oficinal de una 
parte de fósforo por 80 de aceite de almendras ( F . A l . , 1872), sino de 
1:500 de aceite de almendras (Soltmann). Cinco gramos de és te c o n ­
tienen 0,01 de Ph, y 95 de aceite de h í g i lo de baca l ao ¡ dan el 
mencionado aceite fosforado de este nombre. É i t e se da al inferior en 
forma de emul s ión , de c á p s u l a s gelatinosas (con aceite de h í g a d o de 
bacalao), y t a m b i é n en pildoras (con manteca de cacao). E l éter fosfo­
rado (solución de 1 de Ph en 150 de éter) no se usa apenas por Ja v o ­
l a t i l i dad del medio de so luc ión y de la poca precis ión que resulta en 
las dosis; así sucede con el fosfuro de zinc (obtenido mezclando zinc 
fundido y fósforo; 0,008 corresponden en su actividad á 0,001 de Ph); 
t e r a p é u t i c a m e n t e , se usa, en lugar del fósforo en pildoras, de 0,001 á 
0,005 por dosis, sobre todo corno nervino en las neurosis (Vigier y 
€ u n i e r ) . O. Berger (1876) observó trastornos gás t r icos por la a d m i n i s ­
t r ac ión continua de 0,003 á 0,003 del preparado, en tanto que la 
acc ión t e r a p é u t i c a era m u y insegura. 



lll—Medicamentos derivativos, revüisivos. 

Son medicamentos pertenecientes en su mayor parte ai reino vege­
t a l , y sólo m u y pocos al an imal , que producen sobre el organismo vivo, 
sobre el punto á que se aplican, en determinadas circunstancias en si­
tios mucho m á s distantes, s í n t o m a s de una i r r i t a c ión m á s ó menos 
evidente, y , si su acc ión es m á s fuerte, los de la i n f l amac ión con todas 
sus consecuencias. 

Se conocen exactamente los pr incipios activos de algunos agentes 
medicinales á que nos referimos. Muchos de estos ú l t i m o s no han sido 
sometidos á ninguna inves t igac ión q u í m i c a satisfactoria. Sin embargo, 
los componentes activos, por cuanto se sabe hasta ahora, pertenecen á 
diversos grupos q u í m i c o s . En cierto n ú m e r o de remedios irr i tantes, los 
pr incipios activos son los ác idos ó a n h í d r i d o s de ác idos ; en otros, los 
g l i cós idos ; en algunos es un alcaloide quien ha evidenciado su ac t iv i ­
dad ; en otros muchos «on los aceites etéreos y las substancias que co„ 
rresponden á las resinas. 

Buchhe im (1872) d e m o s t r ó que las partes activas de muchos medi­
camentos irr i tantes son a n h í d r i d o s ác idos , esto es, cuerpos neutros por 
sí mismos, que pueden transformarse f ác i lmen te en ác idos por absor­
c ión de agua, y no conservan en muchos de estos medicamentos sino-
las propiedades de un agente i r r i tan te . Refiere su poder á la naturale ­
za a n h í d r i c a , por la que, sobre ó en el organismo vivo, pueden encon -
t rar las condiciones apropiadas para transformarse en los ác idos res­
pectivos. A d m i t e , sin embargo, que v e r o s í m i l m e n t e no entra agua en 
los a n h í d r i d o s , sino un componente a lbuminoide orgánico. 

Qneiemos d i v i d i r en los grupos que siguen los remedios irri tantes, 
s e g ú n gu p i inc ipa l uso t e r a p é u t i c o : 

l .o I r r i tantes epispasticos. 
2.° I r r i tantes a r o m á t i c o s . 
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3.o Irr i tantes emé t i cos . 
4.o I r r i tantes ca t á r t i cos . 

6.° I r r i tantes an t id i sc rás icos (d iuré t i cos y d i a fo ré t i cos ) , 

A . — I r r i t a n t e s e p i a p á s t i o o s , i r r i t a n t e s de l a p i e l . 

Son medicamentos irr i tantes que, aplicados sobre la piel , de te rmi­
nan, con sensaciones dolorosas, mayor ó menor grado de h iperhemia 
ó de in f l amac ión , y se emplean especialmente con el fin de ejercer una 
acción curativa indirecta sobre ó rganos enfermos lejanos. 

JUa cues t ión de saber el modo de obrar y el significado t e r a p é u t i c o 
de los irr i tantes cu t áneos que durante tanto t iempo tan profusamente 
se han empleado en Medicina, ha encontrado en estos ú l t i m o s t iempos 
una expl icac ión adecuada, y , por lo menos hasta cierto punto, satisfac­
toria so luc ión con las investigaciones experimentales de C. N a u m a n n 
(1863 á 1867) y de otros muchos investigadores (Schift, v. Bezoid, 
Rdhrig, Züntz , Heidenhain , Paalzow-Pflüger, Ainsl ie , Hol l i s , etc., etc.). 

Se sospechó antes que, por v i r t u d de las modificaciones que produ­
cen sobre la piel, se obtiene una de r ivac ión directa de la sangre de las 
partes enfermas hacia el exterior, y que de este modo se lograba ade­
m á s hasta una e l im inac ión de las substancias morbosas (humores v i ­
ciados, irri tantes, etc., etc.), de donde procede el nombre de derivativos, 
revulsivos. 

Algunos práct icos muy notables, contra la o p i n i ó n de ios antiguos 
médicos , han negado, desde hace poco tiempo, que estos medicamen­
tos tengan u n valor t e rapéu t i co esencial, y han observado diversas mo­
lestias que por el uso de estas substancias pueden presentarse, y hasta 
algunos peligros. Es censurable el abuso que hasta hace poco t iempo 
se hac ía de la ap l icac ión de ios ep i spás t i cos ; pero se corregir ía q u i z á s 
demasiado queriendo abandonar como i n ú t i l esta parte de la T e r a p é u ­
tica. Las ú l t i m a s investigaciones e n s e ñ a n que las irritaciones de te rmi ­
nadas sobre las terminaciones nerviosas sensitivas en la piel se trans­
mi ten á los ganglios centrales, y de éstos , cuando la i r r i t a b i l i d a d sea 
normal , se t ransmiten por v ías nerviosas á los ó rganos circulatorios. 
De esta manera se tienen por vía refleja cambios en la acc ión del cora­
zón y en la t ens ión de las paredes vasculares; de modo que estas fun­
ciones, según la fuerza del e s t í m u l o c u t á n e o , se excitan ó depr imen. 
Mediante ios epispás t icos , estamos, por consiguiente, en condiciones de 
i n f l u i r sobre el movimiento , la p res ión y la d i s t r i b u c i ó n de la sangre, 
_y lo mismo la n u t r i c i ó n , las secreciones y el cambio en los tejidos de 
modos v a r i a d í s i m o s . 

Naumann encon t ró que e s t í m u l o s c u t á n e o s de cualquier géne ro , xe-
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la t ivamente débi les , producen por vía refleja cons t r icc ión de muchas 
arterias periféricas, y á consecuencia de esto se eievan la pres ión sangu í ­
nea, la frecuencia y la energía de la acción cardíaca , en tanto, que los 
m o v i i . "eutos respiratorios se enrarecen. En cambio, e s t ímu los cu t áneos 
violentos y dolorosos d isminuyen la fuerza y la frecuencia en la acción 
c a r d í a c a , y determinan una d i l a t ac ión del sistema arterial periférico 
con descenso de la p re s ión s a n g u í n e a ; t a m b i é n en este segundo caso 
son menos frecuentes los movimientos respiratorios. Sin embargo, és ta 
acc ión va precedida, al pr incip io , de los mismos efectos que se produ­
cen d e s p u é s de e s t í m u l o s débi les (constr icción de las arterias c u t á n e a s , 
aumento de la p res ión s angu ínea , etc., etc.); no obstante, son pasajeros 
y aun pueden faltar completamente. Á esta acción a c o m p a ñ a una a l ­
t e r ac ión de la temperatura orgánica , de modo que, con estimulas débiles. 
i a temperatura interna aumenta, y con los enérgicos, en cambio, d i smi ­
nuye notablemente. Respecto á la influencia d é l o s estimulantes cu tá ­
neos sobre el cambio material , se ha dicho que hay grande aumenta 
del consumo de ox ígeno y de la p roducc ión de ác ido carbónico; y con 
los déb i les estimulantes cu táneos , v e r o s í m i l m e n t e un aumento en la 
e l i m i n a c i ó n del ázoe , y, por consiguiente, t a m b i é n del cambio ma­
ter ia l . 

L a d i s m i n u c i ó n de la sensibilidad en el punto de ap l icac ión del es 
t í m u l o c u t á n e o y en las partes circundantes, as í como la acción sedante 
ó. anestesiante del mismo, en los estados neurá lg icos , descansa en la 
modi f i cac ión refleja que sobre el torrente circulatorio produce. 

Las investigaciones de Zülzer demuestran que tampoco las partes 
circundantes del punto de apl icac ión se modifican cuando se usan i r r i ­
taciones c u t á n e a s de acción m u y fuerte. D e s p u é s de embrocaciones 
sobre la p ie l de la espalda de los conejos con colodión can tar i dado du ­
rante catorce d ías , se encon t ró intensa rep lec ión y d i l a t ac ión de los 
vasos sangu íneos del tejido celular s u b c u t á n e o , de sapa r i c ión de la grasa 
y mayor contenido de sangre en las capas musculares superficiales, en 
tan to que se hallaron anémicos los m ú s c u l o s profundos y aun los ór ­
ganos internos, como los pulmones; estoes, u n acumulo de sangre de­
terminado por el ep i spás t ico cerca del lugar donde se apl icó , y anemia 
de las partes profundas. Á esta modif icación se atr ibuye la acción be­
néfica de los remedios ep ispás t icos aplicados sobre ciertos lugares ó 
sus inmediaciones respecto á la re t roces ión y abso rc ión de diversos 
productos patológicos . 

Según la naturaleza del i r r i tante c u t á n e o , fuerza y d u r a c i ó n de ac­
ción, se manifiesta la reacción del mismo, ya con la apa r i c ión de u n 
er i tema m á s ó menos intenso, a c o m p a ñ a d o de sensaciones dolorosas 
(ep i spás t i co rubefaciente), ya con la de una in f l amac ión superficial, 
a n á l o g a á las erisipelatosas de la piel , con fo rmac ión de vesículas ó ve 
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jig;ts (ep ispás t ico vesicante), y en algunos en forma de e r u p c i ó n pareci­
da á las p ú s t u l a s de la viruela (epispás t ico pustuloso). Cuando la ac­
c ión es m á s intensa, hay una in f l amac ión m á s profunda con supura­
c ión (ep i spás t i co supurante). 

Respecto á la elección de los epispás t icos , as í como á la de sus i n ­
dicaciones, son puntos decisivos, por una parte, las propiedades de los 
mismos, su modo de acción, y especialmente su fuerza y d u r a c i ó n ; y 
por otra, les estados morbosos que deben combatirse. 

Si se medita que, por un lado, la acc ión modificada del corazón, y , 
por otro, la cons t r icc ión ó d i l a t a c i ó n de los vasos, tienen un g r a n d í s i ­
mo significado para la d i s t r i b u c i ó n de la sangre, sobre sus relaciones 
de p res ión y sobre los procesos nut r i t ivos del organismo, se compren­
de c ó m o los ep ispás t icos bien elegidos y empleados pueden curar des­
órdenes habituales. 

L a ap l icac ión de los rubefacientes tiene lugar, por lo general, sobre 
grandes superficies c u t á n e a s , y su acción se deja sentir notablemente 
antes que la de los vesicantes. Por lo tanto, se prefieren de un modo 
especial los simpismos en todos los casos en que se quiere tener u n es­
t í m u l o de acción m u y r áp ida sobre una extensa superficie para des­
pertar ó excitar por v ía refleja la r e sp i rac ión y la acción del corazón; 
por consiguiente, en los estados de debil idad repentina, en el colapso 
profundo, en los mareos muy acentuados, en la asfixia, en el coma, et­
cétera , etc.; a d e m á s , en diversos estados dolorosos y con contracturas, 
en los dolores r e u m á t i c o s , cefalalgia, gastralgia, cólicos, sensac ión de 
angustia y opres ión consecutiva á padecimientos pulmonares ó card ía­
cos, en los estados a s m á t i c o s , en l a tos fuerte y en el v ó m i t o violen­
to, etc., etc. T a m b i é n son de uso m u y frecuente en las hiperhemias de 
los ó rganos internos, al pr inc ip io de las afecciones inflamatorias de 
lus ó rganos centrales del sistema nervioso, de los del aparato respira­
torio y digestivo, del uro-geni ta l , así como en la amenorrea y en la 
dismenorrea. 

E s t í m u l o s cu t áneos de acción m á s duradera, como los vesicantes, 
y muy especialmente los cardaridatoa, se recomiendan en los estados 
ulteriores de procesos inflamatorios, d e s p u é s que han cesado la fiebre 
y los s í n t o m a s de la in f l amac ión , así como t a m b i é n en el curso de 
afecciones inflamatorias c rón icas , m u y singularmente de las serosas» 
para ayudar la reabsorc ión del exudado. T a m b i é n se usan contra la» 
neuralgias los llamados vejigatorios volantes, mucho m á s rara vez 
contra el reumatisgio art icular agudo. Los vesicantes y supurantes 
se aplicaron t a m b i é n antiguamente como resolutivos en las tumefac­
ciones c rónicas de las g l á n d u l a s , en los bubones indolentes, en los de­
rrames h id róp icos de las cavidades articulares y en otras bolsas se­
rosas. . 



Por lo que respecta al punto de ap l icac ión en general, los e s t i m u ­
lantes cu t áneos en los procesos inflamatorios c rón icos se ponen cerca 
de la parte enferma. E n las cefalalgias se prefiere, por consiguiente, la 
reg ión occipital; en las afecciones de los ojos, las apófisis mastoides, 
d e t r á s de las orejas; en las de los órganos torácicos , el pecho, etc., etc.; 
en los calambres y en los delirios se eligen ordinariamente las super­
ficies internas de los muslos y pantorrillas, y t a m b i é n se prefieren en 
Jas suspensiones del flujo menstrual. E n el reumatismo ar t icular 
agudo se aplican los vejigatorios volantes m u y cerca de las ar t icula­
ciones afectas, y en las neuralgias sobre los puntos dolorosos, y se con­
t i n ú a ap l icándolos sobre el trayecto de los nervios. 

E n general, en la ap l icac ión d é l o s vejigatorios se prefieren aque­
llos terri torios cu t áneos bajo los cuales hay mucho tejido conectivo, y 
se evi tan ios que se adhieren al hueso; lo mismo se hace con los p u n ­
tos delicados de la pie! — por ejemplo, las mamas en las mujeres, y las 
partes que se llevan descubiertas, como la cara, el cuello, las manos—, 
porque pueden quedar cicatrices para a ñ o s , si no para toda la v idn. 
T a m b i é n debe evitarse la ap l icac ión de remedios que produzcan 
ves ícu las ó p ú s t u l a s sobre la cara y sobre los genitales. Muchas pre­
cauciones deben tenerse, usando los vejigatorios en los n i ñ o s y en los 
viejos, en las enfermedades, caquéc t i cas ó d iscrás icas que presenten 
tendencia á la sepsis, porque en los n iños puede ocurr i r f ác i lmen te la 
infección, y en otros casos pueden presentarse ulceraciones de difícil 
c u r a c i ó n , y en ciertas circunstancias hasta gangrenosas. 

30. Cantár idas , moscas de España , muscae hispanieae. — Las can t á ­
ridas, conocidas en Zoología como Lyfta vesicatoria Fabricius, se c r í an 
espenialmente en la Europa del Sur y central sobre oleáceas y Ion icé-
reas, y algunos años son extraordinariamente abundantes. 

Como componente activo, contienen cantaridina, cuerpo cristaliza -
ble, no azoado, que se conduce como un a n h í d r i d o ác ido , poco soluble 
en agua, alcohol, sulfuro de carbono y é ter de pet róleo; un poco m á s 
en é ter y bencina; f ác i lmen te en cloroformo, y mucho m á s a ú n en lejía 
de potasa. L a cantaridina, con los óx idos metá l i cos , forma sales crista-
lizables, entre las cuales los can t á r ida tos alcalinos se dist inguen por 
su fácil solubi l idad en el agua y por su acción vesicante. T a m b i é n d i 
suelven la cantaridina los aceites grasos y etéreos . L a cantaridina se 
encuentra en las c a n t á r i d a s , en parte l ibre, en parte j u n t o á ia magne­
sia, y ciertamente en todas las partes del cuerpo, singularmente en el 
abdomen. ¡Su contenido var ía con el estado de desarrollo de las can t á ­
ridas, la d u r a c i ó n y modo de conservac ión . S e g ú n Nentwich , las can­
t á r i d a s j ó v e n e s no desarrolladas t odav ía por completo, no tienen acc ión 
vesicante; no contienen, por consiguiente, cantaridina, que, como pa­
rece, se forma solamente en los animales completamente desarrollados 
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en estado de plenitud sexual. Se obtiene la eantaridiaa de muchas 
especies de cantáridas en la relación de 0,2 á 0,t> por 103, La Farma­
copea francesa exige un contenido de 0,5 por 100. 

El olor fuerte y desagradabilísimo de las cantáridas procede de un 
cuerpo volátil, no bien conocido todavía. 

Parecidas á éstas, porque contienen cantaridina y en parte se usan 
como nuestras cantáridas, son algunas de color violáceo, usadas en las 
Indias occidentales, aun cuando resultan algo más pobres en cantaridi­
na, Lytta violácea TSrdf., L gigas Fabr., epicauta asperga de la América 
del Sur; diversas especies de mylahris, como la M. ckhori y la M. si-
dae Fbr., las cantáridas chinas, M. colligata Redi., y la M. macúlala Oliv., 
que dan las cantáridas persas y otras, que, en parte, tienen un conte­
nido de cantaridina bastante mayor que el de nuestras cantáridas ofi­
cinales. Así, la cantárida brasileña parece que contiene hasta el 2 l h 
por 100 de cantaridina. Una especie de mylahris era \a xavík^í;, usada 
por los médicos griegos y romanos. También contienen eantaridina las 
conocidas cantáridas oleosas (Muiwurmer), specie di Melo8,fM. proseara-
beus, M. majaüs, etc., etc.); esta últ ima parece que da más del 1 
por 100. Muchas cantáridas vesicantes pertenecientes á la especie 
cantil a ris, epicauta, pyrol.a y otras, son propias también de la América 
del Norte. 

La acción y el uso terapéutico de las cantáridas, tienen como bas3 
su contenido en cantaridina. Esta substancia obra local mente como 
violento irritante é inflamatorio; puede absorberse en dos diferentes 
puntos de aplicación y producir acciones á distancia, de las cuales las 
más constantes son las manifestaciones de irritación é inflamación del 
aparato uro-genital, y menos constantes tas que se refieren á los órga­
nos nerviosos centrales. 

Sobre la piel, por ejemplo, en forma de emplasto cautaridado ofi­
cinal, las cantáridas producen relativamente de un modo lento, des­
pués de una á tres horas, enrojecimiento; después se forman pequeñas 
vejÍgnitas, que poco á poco confluyen para formar una única, llena, en 
condiciones normales, de un líquido amarillo claro de reacción alcali­
na. Por lo general, para que se forme la vejiga completa son necesarias 
de ocho á doce horas. Los medios de solución de la cantaridina ayudan 
y refuerzan su acción; por ejemplo, friccionando el punto de aplica­
ción ó el emplasto con cantaridina o Losa, aun cuando sea en cantida­
des mínimas, V? a Vio de miligramo, se obtiene !a formación de pús­
tulas en los sitios donde es muy delicada la piel. Esta formación 
puede tener lugar aun cuando se separe el cerato tan pronto como 
haya producido el eritema; por otra parte, por una acción muy pro­
longada del medicamento, puede producirse una violenta inflamación 
cutánea con supuración, como cuando se aplica sobre partes cutáneas 
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heridas. También puede absorberse externamente aplicada, produ­
ciendo fenómenos á distancia, especialmente por parte de ios órganos 
urinarios. 

Esto no ocurre sino muy rara vez, especialmente en los niños, y 
por el uso de extensos vejigatorios; en el'mayor número de casos se 
trataba de disuria y albuminuria transitorias, pocas veces de manifes­
taciones más violentas. 

Los fenómenos que pueden observarse por el uso interno de las can­
táridas ápequeñas dosis, se l imitan, cuando'aparecen, de ordinario á 
una sensación de calor en el esófago y en el estómago; alguna vea 
aparecen también náuseas, y diferentes autores pretenden haber ob­
servado un aumento de la secreción urinaria. Con frecuencia hay te­
nesmo vesical, sensación de picor y de escozor en el oiificio uretral,-
alguna vez excitación sexual (erecciones y , muy rarísima vez, ninfo­
manía) . Parece que alguna vez hay mayor perspiración cutánea, y en 
ciertas circunstancias se facilita la expectoración. 

Dosis fuertes, y en ocasiones, también, sólo dosis moderadas, de­
terminan la 'intoxicación. Ésta, en grado mayor ó menor y hasta con 
resultado fat;.!, puede producirse á consecuencia del uso imprudente, 
interno ó externo, de ¡as cantáridas y de sus preparados, y especial­
mente por el abuso de ellos con un fin afrodisiaco para preparar las 
llamadas bebidas de amor y como abortivo. También se produjeron 
intoxicaciones á consecuencia de equivocar, por ejemplo, la tintura 
dé cantáridas con la cerveza, el polvo de cantáridas con la pimienta, 
y también comiendo pájaros alimentados con cantáridas"? (García 
Camba, 1888), así como también suicidios y asesinatos por envenena­
miento (sobre todo en Francia). 

Las cantáridas son un violento veneno, no sólo para el hombre, 
sino también para los mamíferos y los pájaros. Son una sorprendente 
excepción el erizo y los pollos, sobre los cuales parece que la can tar i -
din a no tiene acción, aun cuando se absorba. 

Los síntomas observados después de la introducción de fuertes 
dosis, varían, como se comprende, según la cantidad de veneno inge­
rido, el preparado y respectivamente la lenta ó rápida absorción de la 
cantaridina y demás circunstancias que influyen sobre el envenena­
miento de esta naturaleza. 

Por lo general, hay primero sensación de escozor en la boca, en el 
esófago y en el estómago, sensación de constricción y escozor en las 
fauces, sialorrea, alguna vez tumefacción de las glándulas salivares, 
dificultad para hablar y deglutir, sed inextinguible por imposibilidad 
de beber, y , por úl t imo, síntomas de hidrofobia: vómitos, alguna vez 
diarrea, con frecuencia moco - sanguinolenta, abdomen abultado y dolo­
roso á la palpación, violentos dolores en la región renal y vesical, 
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estrangulria; la poquísima cantidad de orina que se emite contiene al- • 
búmina y sangre; alguna vez falta completamente la orina; erecciones 
dolorosas y en las mujeres hemonagias procedentes de los órganos 
genitales; en el embarazo, aborto. La piel al principio esta caliente; la 
respiración, por lo general, acelerada, lo mismo que el pulso; dispnea, 
cefalalgia violenta, dolores y convulsiones; disminución de la fre­
cuencia del pulso y de la temperatura, coma y muerte. Alguna vez se 
conserva el conocimiento hasta la muerte, que aparece rápidamente 
en algunos casos; por lo general, sin embargo, después de uno ó más 
días. En los envenenamientos más graves, pero que no terminan por 
la muerte, es por lo general muy lenta la curación. 

El tamaño de la dosis mortal de cantáridas y sus preparados no 
puede señalarse con precisión. Según los casos de intoxicación que se 
conocen, cerca de 1,5 á 3 gramos de polvo de cantáridas (suponiendo 
un contenido de cantaridina de 0,5 por 100, habría, por consiguiente, 
0,0075 á 0,015 de cantaridina) y 35 gramos de tintura de cantáridas 
matan al hombre; sin embargo, se han administrado dosis mucho 
mayores, sin que ocurriese la muerte. La cantaridina, tomada como 
ensayo á 0,01 (Heinrich), produjo notable intoxicación. 

Según los síntomas apuntados, la intoxicación por el uso interno 
de las cantáridas se manifiesta con las formas de una gastro - enteritis-
más ó menos intensa, consecutiva á la acción local del veneno sobre 
la mucosa del aparato digestivo; á éstas acompañan manifestaciones 
de irritación é inflamación en el campo de acción de los órganos uro­
genitales, que aparecen, sobretodo, al principio y cuando la absor­
ción del veneno es muy rápida; síntomas febriles concomitantes del 
proceso inflamatorio de los diversos órganos, y,"por último, en los casos 
graves, manifestaciones por parte del sistema nervioso central. Los 
fenómenos relativos á los órganos urinarios se explican por el hecho 
de que la cantaridina se elimina especialmente por los ríñones, sin 
haber sufrido modificación alguna. En armonía con este hecho, se 
hallan los fenómenos genitales provocados por vía refleja. La opinión 
de v. Schroff de que no corresponde á la cantaridina la acción sobre la 
función genital, que atribuye, en cambio, á un cuerpo volátil conte­
nido en las cantáridas, se refuta con los resultados de las últimas in­
vestigaciones (Galippe, Cantieri), según las cuales habría evidente 
excitación de la tendencia sexual por la cantaridina. 

En el cantaridismo interno debe cuidarse primero de alejar del 
organismo, lo más rápidamente posible, el veneno, por medio de los 
eméticos y de la bomba gástrica, ayudando el vómito, y después ad­
ministrando losmucilaginosos, que, independieutemente de su acción 
calmante, dificultan la absorción del veneno. Los oleosos, como disol­
ventes de la cantaridina, deben proscribirse severamente. Los demás 
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•síntomas (nefritis, erecciones, manifestaciones cerebrales, etc., etcf se 
euran sintomáticamente. 

La comprobación del envenenamiento es fácil cuando se trata de 
.polvo de cantáridas, porqu 1 pueden reconocerse con toda seguridad, 
«un después de mucho tiempo, los fragmentos verdes, brillantes, del 
coleóptero, especialmente los de las alas, en el vómito, y eventual-
mente en el contenido del estómago y del intestino (y también «n los 
cadáveres exhumados). 

De muy distinto modo se conduce la investigación cuando el enve 
nena miento ha tenido lugar por la tintura de cantáridas ó con otros 
preparados líquidos análogos, donde sólo puede descubrirse la canta-
•ridina químicamente, y su demostración sólo puede ser decisiva auxi­
liándose con la experimentación fisiológica (prueba de su poder vesi­
cante á dosis mínimas). 

E l uso terapéutico de las cantáridas es actualmente externo; su uso 
•inferno, antes muy común contra una larga serie de estados morbosos 
di versos, está muy racionalmente abandonado. lín estos últimos tiempos 
fué muy encomiado el uso interno de las cantáridas en los estados pa­
ralíticos y atónicos de los órganos uro-genitales, especialmente en la 
incontinencia de orina y contra la hidropesía por inactividad renal; 
además de como afrodisiaco, se usaron también, como emenagogo, en 
ias afecciones crónicas de la piel, contra la epilepsia y otras neurosis, 
especialmente centra la hidrofobia (como la especie Meloé y otros 
escara bajos) y, por último, como expectorante en la blenorrea pulmonar. 

Al exterior se emplean, generalmente, sólo los diversos preparados 
oficinales, y no las cantáridas, como irritantes de la piel y vejigato­
rios, ó bien como irritantes, especialmente como derivativos en las 
afecciones inflamatorias dolorosas, reumáticas y otras análogas; rara 
wez se emplean ias cantáridas mismas. 

A l interior se dan las cantáridas do 0,01 á 0,05 por dosis ( ¡0,051 
por dosis, 0,2 por día ( F Austr.); ¡ 0 0 5 ! por dosis, ¡0,15! <F, A L ) ; 
ordinariamente, con opio ó con alcanfor en polvo ó pildoras. 

A l exterior, rara vez como polvo secante sobre ulceraciones atónicas 
y callosas; en Farmacia, especialmente, para la confección de numero­
sos epispásticos, como ceratos, ungüentos, colodión, extractos con vina­
gre (vinagre de cantáridas), ácido acético (ácido acético cantaridado), 
6 con ácido acético y alcohol ftinctura enntharidum acética.), con éter 
(éter cantaridado), con aceites grasos, etc. Evaporando el extracto eté­
reo., se obtiene un aceite graso verde-sucio f oleum cantharidum viride, 
mntharidum óleos uní); substancial mente, el aceite de cantáridas con su 
contenido de cantaridina, que se usa como tal y mezclado con cera, 
espermaceti ó trementina, y también sobre papel ó tafetán (papel y 

tafetán epispástico), como vesicante. 
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Boñ ofícinaies los preparados siguientes: 
%o Tintura de cantáridas, tinctura cantharidum (P. Austr. y Ál.).-

Preparada con cantáridas pulverizadas y alcohol diluido, 1:10. Rara 
véase usa al interior 10 gotas (¡0.5! por dosis, f l ! ; gramo al din 
( F . Austr.); ¡KO,^ por dosis, ¡;1,5! por día (F. Al.)-, en un vehículo 
mucilaginoso, en gotas, pildoras, emulsión, Al exterior, en fricciones 
irritantes, sola ó con ungüentos. Muchas veces como auxiliar para 
hacer crecer el pelo, con extracto de quina, de bardana, etc., etc. 

2.o Emplasto de cantáridas, vejigatorio común, emplastrum canthari­
dum, emplastrum vesieans. — Según la Farmacopea austríaca, es una 
mezcla ínt ima de una parte de bálsamo de Tolú con 12,5 de polvo dé 
cantáridas y una fusión de cera amarilla y trementina de Venecia, S 
10 partes; aceite de olivas, 2 partes. (Según la Farmacopea alemana, 
2 partes de polvo de cantáridas digeridas con una de aceite de o l i ­
vas y mezclado con una fusión de 4 partes de cera amarilla y una de 
trementina.) 

Es el pieparado más usual como derivati vo y para obtener un en­
rojecimiento de la piel (una á tres horas), ó para la formación de ve­
sículas (ocho á doce horas). Ordinariamente sobre tela ó tafetán; más 
rara vez extendido sobre cuero ó sobre papel. Si se quiere solamente 
una vejiga, se abre ésta, y, después que se ha vaciado, se cura con un 
ungüento indiferente ó con algodón; con un objeto endérmico ó para 
conservar la supuración, debe colocarse sobre la piel levantada, ó tam­
bién aplicar sobre la herida una pomada irritante. 

3.° Emplasto perpetuo de cantáridas, emplastrum cantharidum perpe-
tum, empl. Euforhii, empl. Ja ni n i , empl. Jageri, constituido,, según la 
Farmacopea austríaca, de 2 partes de cantáridas en polvo, una de 
euforbio pulverizado, de resina mastix y trementina de Venecia, áa 6 
partes. (Srgún la Farmacopea alemana, de 4 partes de cantáridas en 
polvo y una de euforbio, también pulverizado, mezcladas á una fu­
sión de 14 partes de colofonia, 10 de cera amarilla, 7 de trementina y 
4 de sebo.) 

Tiene una acción más débil que el vejigatorio común, 
4.o Colodión cantaridado, colodión vesicante, collodium cantliaridafum.. 

collodium vesieans (F. Al.) . —- Se prepara disolviendo 2 partes de uata 
al colodión en una mezcla de 42 partes de éter cantaridado (obtenido 
macerando por tres días 50 partes de cantáridas groseramente pulve­
rizadas en 80 partes de éter y 6 de alcohol). Líquido claro, neutro, de 
color verde aceituna, de consistencia siruposa, que, sirviéndose de un 
pincel, se usa como cómodo y seguro sustituto del emplasto canta­
ridado. 

5.o Ungüento de cantáridas, ungüento irritante, unguentum canthari­
dum (F. A l . ) . — Ungüento amarillo, preparado con o partes de un 
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filtrado obtenido digiriendo, durante diez horas, 2 partes de cantáridas 
y 8 de aceite de olivas con 3 de cera amarilla. Ordinariamente se usa 
sólo para sostener la supuración de las úlceras y heridas. 

6.o Aceite canfaridado, oleum cantharidafum ( F . Al . ) . — Aceite 
verde-amarillento preparado digiriendo, durante diez horas, 3 partes 
de cantáridas con 10 de aceite de nabos, exprimido y filtrado. Aiexte-

• rior en fricciones y como adición á ungüentos irritantes, 
31, Ácido fórmico, acida m formicicum, acida m formicarum (F. A l ) , — 

E l preparado oficinal es un liquido claro , incoloro, volátil, del peso 
•• específico de 1,U8 á 1,063 (que corresponde á un coatenido del 25 por 
100 de ácido fórmico), con un hedor agudo sofocante y fuerte sabor 
ácido, miscible con el agua y el alcohol en cualquier proporción. 

El ácido fórmico, que, como se sabe, es el miembro inferior de la 
serie de los ácidos grasos, se encuentra en la Naturaleza, especialmente 
en las hormigas, mejor aún en las hormigas rojas, fórmica rufa L. , de 
las cuales se extraía primitivamente mediante la destilación con agua, 
del aparato venenoso de diversos otros insectos, de ciertas especies de 

, ortigas y de otras plantas, etc., etc. En la actualidad, este ácido se ob­
tiene artificialmente por un procedimiento mucho mejor, calentando 
con cuidado una mezcla de ácido oxálico y de glicerina. Tiene una ac­
ción antiséptica no despreciable (Müilenhof, H . Schulz, 1885). La san­
gre no entra en putrefacción en una solución al 1 por 100. Los infuso­
rios se paralizan en un contenido de 0,01 por 100 de este agente 
(Gr. HofTinann). 

Obra local mente como violento irritante; sobre la piel produce un 
pasajero escozor, enrojecimiento é inflamación con formación de vesí­
culas, y , por una acción más intensa, una escara. 

En su modo de obrar, el ácido fórmico se parece al ácido acético, 
del cual se diferencia una vez introducido en el estómago, sobre todo 
por su acción irritante sobre los ríñones, según las investigaciones rea-
tizadas en los mamíferos (Mitscherlich). Una ensalada condimentada 
con ácido fórmico diluido, comió Rabuteau sin sentir ninguna acción 
nociva. Concentrado este ácido, obra como el acético. 

El formiato de sodio tomado por el hombre en cantidad de 2 á 3,5, 
no produjo fenómenos desagradables (Rabuteau); tampoco en un co­
nejo que tomó diariamente 1 gramo de sal durante nueve días, se pro­
dujeron efectos nocivos ( H . Schulze). Esta sal verosímilmente se oxida 
en la sangre y en los tejidos en carbonato, como las sales alcalinas del 
reino vegetal. Sin embargo, si se inyecta una solución al 20 por 100 en 
la yugular de los mamíferos á la dosis de 1 gramo por kilogramo de 
peso, se produce la muerte por suspensión del corazón, mientras des­
ciende la presión sanguínea y la actividad del corazón y de la respira­
ción (Arloing). Después de dosis mayores administradas de este modo, 
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•más de la mitad del formiato de sodio se elimina con las orinas, sin 
que se observe, sin embargo, aumento en la diuresis (Geréhant y 
Quinquaud ). 

Una mezcla de 4 partes de ácido fórmico, 26 de agua y 70 de alco­
hol, produce el espíritu de hormigas, spirifus fonnicarum de la Farma­
copea alemana, preparado que se obtiene también destilando las hor­
migas trituradas con alcohol diluido, después de una maceración de 
dos días. Es un líquido limpio, incoloro, de reacción ácida, de 0,894á 
0,898 de peso especifico, que se usa por el vulgo en fricciones irr i tan­
tes en las neuralgias, en las afecciones gotosas y reumáticas y en las 
parálisis. Antes se usaba el alcohol fórmico también al interior (10 á 
20 gotas en agua azucarada) como diurético y diaforético. 

32. Resina de euforbio, euphorbium, gummi-resina euphorhium.— 
Es el jugo lactiginoso desecado del eupliorhia resinifera Berg., una es­
pecie de titímalo de cierto cactus carnoso del Atlas, en el imperio de 
Marruecos. Se presenta en trocitos delgados, en parte muy característi­
cos (especialmente con tres ramos cortos, huecos en su centro), de una 
masa opaca, moreno-amarillo-clara, friables, soluble en su mayor parte 
(hasta el 60 por 100) en alcohol; poco, en cambio, en agua, y no pro­
ducen emulsión alguna; calentados, despiden olor de incienso. 

E l euforbio, que también ocupa un lugar (en la F. A l . y Austr.) 
entre los remedios oficinales, como componente del emplasto de cantári­
das permanente 1 ejerce una fuerte acción irritante sobre las mucosas y 
las superficies heridas y ulceradas. Masticado, da por algunas horas 
escozor persistente en la boca, y su polvo excita fuertemente el estornu­
do. Puesto en substancia sobre la piel intacta, no produce, después de 
muchos días, fenómenos de irritación; en cambio, determina inflama­
ciones cuando se emplea en solución alcohólica, por lo menos sobre 
puntos delicados. 

El componente que produce la acción irritante es una resina amor­
fa (38 por 100) que Buchheim considera como anhídrido de un ácido 
resinoso, de sabor amargo, pero sin acción aguda el ácido euforhínico. 
Además, la droga contiene principalmente una substancia indiferente, 
cristalizable, inodora é insípida, la euforbiona (22 por 100), que, según 
Flückiger, tiene grande analogía respecto á sus reacciones químicas 
con la lactucona (v. Lactucarium) y goma (18 por 100) 

Cortex mezerei, corteza de calmolea (?), la corteza recogida al prin­
cipio déla primavera y desecada del Daphne mezereum L.t matas peque­
ñas que crecen en los bosques montañosos, de la familia de las daf-
nóideas, conocidas por sus hermosas flores, de color rosa, muy oloro­
sas y que desaparecen antes del desarrollo de las hojas, como por las 
vainas de color rojo-escarlata, ovales, de una sola semilla, y por Ja 
carne amarillo-verdosa. 
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Se presenta en cintas de 2 á 8 centímetros de anchas, 1 milímetro 
de gruesas á lo1 m á s , elásticas y flexibles con un peridermo brillante, 
moreno-rojizo, que puede separarse fácilmente de la corteza de fibras 
delicadas, y se desprenden unas de otras con facilidad; es inodora y 
tiene un sabor agudo, quemante. 

Según Buchheim (.1872), el extracto etéreo de la corteza contiene, 
además, un cuerpo parecido á la euforbiona y á un aceite graso; como 
agente terapéutico, una resina amorfa, amarillo obscura (mezereina> 
anhídrido del ácido ncezertínico), que, en solución alcohólica, produce es­
cozor en las fauces,, que dura algunas horas, y, haciendo obrar fuertes 
cantidades en la boca, determina la formación de vejiguitas y, pul veri 
zada, violentos estornudos. 

Tratándola con lejía de potasa , se transforma en una resina de pro­
piedad ácida, moreno-obscura, de sabor amargo cuando está en solu­
ción alcohólica, ácido mezereinito, que, por lo visto, no falta jamás en 
el extracto etéreo y en el alcohólico. Otro componente de la corteza es 
un güeósido amargo, cristaliza ble, da/ni na. 

Todas las partes de la caimolea, especialmente la corteza y el f ru­
to, producen irritación é inflamación local. La corteza fresca ó seca 
y reblandecida en agua, privada del peridermo, determina sobre la piel 
enrojecimiento, 3' por una acción más prolongada (treinta y seis á cua­
renta y ocho horas) formación de vesículas; masticada, da lugar á un 
intenso escozor que se conserva durante mucho tiempo, y deglutida, 
como ios frutos, causa una gastro-enteritis, y á veces también síntomas 
de una irritación renal. Se han visto envenenamientos, mortales mu­
chos de ellos, especialmente con ios frutos desecados, oficinales antes 
bajo la denominación de Gra^a (¿cochinilla?), s. baccae y coccognidü 
(por su uso como drásticos, febrífugos, antihelmínticos y abortivos), 
así como también per la absorción de los frutos frescos (en los niños). 

La corteza de caimolea tiene, además, su objeto en la medicina 
vulgar como remedio que se mastica en la parálisis lingual y como epis-
pástico (se fija por una de sus superficies en el brazo, la cara verde ai 
exterior, un trozo bastante grueso de la corteza fresca ó seca, pero re­
blandecida en agua, después de separar el peridermo). 

De acción análoga á la de ia corteza de mezereo, es la de la Dapline 
laureola L . , especie natural de la Europa central y meridional, con 
hojas parecidas al cuero, siempre verdes, y frutos negros, asi como 
también la corteza del Dapline Gnidium L . , que crece en las costas del 
Mediterráneo, y cuyos frutos (Grana gnidii) se usaban ya antiguamen­
te como drásticos. 

Corteza de fapsia, corfex radiéis ihapsiae, la corteza de la raíz deseca­
da, usada por los árabes del África septentrional como purgante; dé la 
Thapsia garganica L . , ombtelífera mediterránea muy común en Aigeria, 
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que, preparada con alcohol, da una masa resinosa ('resina thapsiaej que 
produce, tomada al interior á la dosis de algunos centigramos; deposi­
ciones, y sobre la piel enrojecimiento y formación de vesículas (como 
el aceite de crotón). Según Rénard y Eymard (1881), 15 gotas de un 
extracto alcohólico de la corteza, mataron á un gato por gastro-enteri-
tis, y Hardy (1876) pretende haber encontrado en la raíz un alcaloide 
que en las ranas producía parálisis de los nervios motores, y en las 
cavias convulsiones, como la picrotoxina y la estricnina. 

En Francia, la resina de tapsia se usa muy comúnmente como ve-
xicante (esparadrapo de tapsia). L . Nisseron (1870), después de 'a 
aplicación de un gran vejigatorio sobre el pecho, vió aparecer una cis­
titis aguda. Más rica en resina y mucho más activa, según v. Schroff, 
es la corteza de la raíz de Thapsia silphium Yiv., que es muy parecida 
á aquélla, propia del Africa del Norte. 

En cambio, según las investigaciones de Heckel y de Schlagden: 
hauffen (1887), la Tapsia villosa L . , (mala hierba ó falso turbit de los 
indígenas), que es también bastante parecida, y crece comúnmente en 
la Francia meridional, da una resina que obra de un modo más suave, 
principalmente provocando sólo enrojecimiento de la piel, sin deter­
minar aquel insoportable prurito que comúnmente acompaña á la 
aplicación del esparadrapo usado en Francia (hecho con la resina de 
tapsia del gárgano). 

Gardol, cardolum, componente activo de los frutos de los huesos 
duros, reniformes, que se encuentran en los grandes espacios interce­
lulares del pericarpo del Frucfus anacardii occidenfalis. conocido con ej 
nombre de piojos de elefante, de las Indias occidentales (huesos de aca­
jú ó de cachú); del Anacardium occidental Herm., planta natural de la 
India occidental y de la América del Sud, de la familia de las anacar-
diáceas. que dan un segregado moreno-rojizo, tenaz, viscoso, balsámi­
co, dotado de propiedades activísimas, que, según Staedeler (1843), pre­
senta un líquido indiferente, no volátil, oleoso, ftí^tpllo, insoluble en 
agua, fácilmente en alcohol y éter, y que tiene un olor ligeramente 
aromático cuando se calienta. 

El cardol, ó un cuerpo que le es muy parecido, es también un com­
ponente del segregado biil-áraico negro, que se encuentra el peri­
cardio de los llamados piojos de elefante orientaltJrucfus anacardii orien-
ialisr de los frutos de huesos ovales ó cuoriformes, aplanados, de las 
anacardiáceas arborescentes orientales, Skmecarpus anacardium L. , y» 
según Buchheim, también del jugo lactiginoso del Bkus toxicodendrmn 
Michx, y quizás también de otras anacardiáceas. Dragendorff (1882) 
cree verosímil que en ambas drogas se trata de dos diversas substan­
cias activas. Efectivamente, se encuentran en el comercio dos prepa­
rados del cardol, que, sin embargo, no son absolutamente puros, sino 

B E B N A T Z I K K VOLO.—TOMO T I . 2fi 
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extractos etéreos, que se designan como cardolum veskans de las ana 
cardiáceas occidentales y como cardolum pruriens de los piojos de ele 
fantes orientales. Ambos tienen una violenta acción irritante sobre la 
piel; sólo que no puede reconocerse la diferencia. E l cardól vesican­
te, como el puro, produce en pocos minutos escozor, enrojecimiento, y 
después de ocho á doce horas, alguna vez más tarde, formación de ve­
sícula-, acompañadas de supuración en ciertas ocasiones. El cardoi 
pruriginoso da también en el punto de aplicación, primero escozor y 
enrojecimiento; luego, por lo general, después de más tiempo, hasta 
después de algunos días, un prurito violentísimo, nódulos con fuerte 
infiltración de la piel en el punto de aplicación y en las partes circun­
dantes, pero muy rara vez con formación de vesículas. Ambos prepa­
rados pueden también, por el transporte de cantidades mínimas—, por 
ejemplo, por inadvertida manipulación en su uso y preparación ó por 
transporte del contenido de las vesículas rotas, sobre otros puntos del 
cuerp0 __( dar las mismas manifestaciones generales y locales que 
duran más de una semana, como demuestran muchos casos publica­
dos en estos últimos tiempos (J.Brigham,Basiner, Wesener). Por con-
siguiente, los preparados de cardoi son cuerpos peligrosísimos, y debe 
estarse muy en guardia respecto á su empleo en terapéutica (se habían 
•propuesto como sustitutos de los preparados de cantáridas) 

Merba pulsáiila, herba pulsatillae. — La. hierba recogida durante la 
eflorescencia de las dos especies de pulsátila conocidas, y que crecen 
comúnmente entre nosotros sobre las colinas soleadas, Pulsatilla pra-
fensis Mil i , (anemona pratensis L.J y la Pulsatilla vulgaris M i l i (anemona 
pulsatilla L . ) , de la familia de las ranuncúlaceas. 

La hierba fresca tiene un sabor muy acre, quemante, algo amargo, 
muy persistente; triturada, desarrolla una substancia volátil que hace 
llorar, y sóbrela piel, en fricciones, produce enrojecimiento y hasta in­
flamación con formación de vesículas. Seca, pierde el principio volátil. 

El agente activo localmente aplicado es un cuerpo volátil, oleoso, 
de color amarillo de oro, que se encuentra también en otras ranuncu­
láceas fanemona nemorosa, ranunculus sceleratus, R. Jíammula, B . bulbo-
sus, B . acris, etc., etc.; quizás también en otras plantas irritantes, como 
Polygonum hydropiper, Arum maculatum, etc.;; por lo demás, no se ha 
buscado de un modo preciso. Se altera muy fácilmente y de una mar 
ñera cierta con la simple desecación de la hierba, descomponiéndósé 
en ácido anemónico y anemonina. Ésta., llamada también alcanfor de 
anémona ó de pulsátila (Cíe H12 Oe), se separa por destilado acuoso 
de la hierba fresca en prismas inodoros é incoloros, poco solubles en 
a^ua fría y en alcohol, más fácilmente si estos dos medios están ca­
lientes; nada soluble en éter frío, muy poco en caliente, y con facili­
dad en cloroformo. 
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Según Buchheim, que le coloca entre los anhídridos (tratándole con 
solución alcohólica de potasio, se transforma en seguida en ácido ane-
mónicó), tiene un sabor quemante; según Murray, fundido produce 
un sabor quemante insoportable, sensación constante de embotamiento 
en la lengua y coloración blanquecina de la mucosa sobre el punto de 
aplicación. Heyer pretende haber observado, después de usar 0,0S 
(dos veces al día), tracciones violentas dé la cabe&a, abundante secre; 
ción urinaria y tenesmo vesical. Clarus (1857) encontró sin acción le 
anemonina en sí mismo, a la dosis de 0,06; en los conejos^ á 0,3 produjo 
uña afección violenta; 0,6 acarrearon la muerte en cinco ó seis horas. 
Se observaron como síntomas esenciales: respiración cada vez más di­
fícil y lenta, deí-censo de la actividad cardiaca, debilidad y parálisis 
de las masas musculares, estupor, midriasis. Después de la adminis­
tración del extracto alcohólico ó del cocimiento, se observaron también 
deposiciones albinas en gran número, diuresis aumentada y hastá 
convulsiones, y después, la muerte; estómago y duodeno inflamados 
y riñones hiperhémicos. Schroñ encontró la anemonina sin acción en 
dosis de 0,003 á 0,1. 

El ácido anemónico, que se separa igualmente del destilado acuoso 
de la hierba junto con la anemonina, en forma de polvo blanco, amorfo, 
es inodoro é insípido, de reacción acida, forma sales con las bases, in-
soíubléen agua, alcohol, éter, ácidos diluidos, soluble en los álcalis 
diluidos con un color amarillo. Según v. Scííroír, no produce acción 
alguna en el hombre á la dosis de 0,1. 

La pulsátila, usada antes, por consejo de Stórk, especialmente con­
tra diversas enfermedades de los ojos, y también en los dolores r e u m á ­
ticos, parálisis, exantemas crónicos, ulceraciones, catarros de las vías 
respiratorias,etc., etc., está entre nosotros casi totalmente abandonada. 

Una tintura preparada con la hierba fresca, se ha recomendado últi­
mamente en la América septentrional contra la epididimitis aguda» 
eh los trastornos nerviosos dependientes de la dismeuorrea, en la neu­
ralgia facial por dientes Cariados, etc., como excelente sedante. Al in-
¿erior, la hierba seca, de 0,1 á.0,3 por dosis, 2 gramos al día en polvo, 
pildoras, infusión (hierba fresca, 4 - 8 :150). exterior para emplastos, 
lavados (en las úlceras, erupciones cutáneas : infusión de 15 : 200). 

33. Mostaza, semen sinapiít.—Lm semillas del Brassica nigra Koch 
(Sinapis nigra L.J, crucifera anual, que crece espontáneamente en la 
mayor parte de Europa, y en muchos puntos se cultiva también en 
grande escala, 

Spa1 ovales ó casi esféricas, de 1 milímetro de diámetro próxima­
mente, deprimidas y reticuladas en la superficie, por lo general rojo-
obscuras; la envoltura sutil de la simiente contiene un germen sin a l ­
búmina , amarillo-verdosa, arrugada. 



308 I B B 1 T A N T E S E P I S P Á S T I C O S 

En el agua se vuelven viscosos, porque ei epitelio contiene moco; 
masticados, determinan bien pronto un sabor áspero, quemante; y 
triturados con agua, dan una emulsión blanco-amarillenta, de reac­
ción ácida, y desprenden un olor áspero, penetrante, por la formación, 
que tiene lugar, de un aceite etéreo. Por consiguiente, este principio 
no se encuentra formado como tal en la simiente de mostaza (las se­
millas secas y su polvo, también seco, no tienen ningún olor); pero en 
cambio se produce por la descomposición de la llamada smigrim 
(mironato de potasio), que es eí ácido mironico combinado con el po­
tasio, correspondiente á los glicósidos azoados, cuja sinigrina, cuando 
las semillas trituradas se tratan con agua, por la influencia de la miro-
sina que obra como fermento, además de las otras substancias que las 
semillas contienen, se transforma en aceite etéreo de mostaza, azúcar 
de uva y sulfato ácido de potasio. Según Piesse y Stansell (1880). 
la cantidad de albúmina asciende á 31,74 por 100, la de sinigrina á 
1,7 pGT 100 (otros investigadores obtuvieron solamente 0,5 á 0,6 por 
100). De los demás componentes de la mostaza negra, deben mencio­
narse también la mucina (19 por 100) y un aceite graso, del cual por 
presión puede obtenerse el 32 por 100. 

E l aceite etéreo de mostaza (aceite de alilo, S G N (Cs Hs), demn 
aehereum sinapis, obtenido por destilación de las semillas trituradas 
libres (por la presión en frío), del aceite graso, y maceradas con agua 
(con una proporción media del 0,5 por 100), cuando está muy fresco es 
incoloro; comúnmente, sin embargo, es amarillento ó amarillo, lí­
quido, con 1,016 á 1,022 de peso específico, fácilmente soluble en al­
cohol y éter, muy poco en agua. 

Está esencialmente constituido por sulfocianuro de alilo, aunque, 
según W i l l , contiene también variables cantidades, aun cuando muy 
pequeñas, de cianuro de alilo, ó de una combinación isómera de él. 
Por esto mismo, el aceite de mostaza artificial que se encuentra en el 
comercio, no puede serle completamente ¡idéntico. 

El aceite etéreo es el principio activo de la mostaza negra que se 
utiliza en Terapéutica. Esta acción local es bastante irritante é infla­
matoria; así que, aplicando á la piel el polvo de mostaza amasado con 
agua (como emplasto de mostaza), se produce en pocos minutos una 
sensación de picor que se transforma en intenso escozor, la cual se 
hace en seguida insoportable y determina un vivo enrojecimiento en el 
punto de aplicación. Una acción más prolongada causa la formación 
de vesículas ó vejigas y aun de úlceras, que, por lo general, se curan 
con mucha lentitud. 

El uso interno de cantidades muy pequeñas del polvo de mostaza, 
produce picor y escozor en la boca y en el esófago, y sensación de calor 
en el estómago. Tomada con los alimentos en cantidades moderadas, 
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la mostaza favorece la digestión, mientras que su uso exagerado oca­
siona muy fácilmente desórdenes de la función gástrica. Dosis mayores 
(5 á 10 gramos) dan dolor de estómago y vómitos, y dosis fuertes 
pueden acarrear una inflamación gastro-intestinal La acción diuré­
tica que se ha atribuido á la mostaza, no está bien comprobada. 

De idéntico modo, sólo que, naturalmente, con bastante más inten-r 
sidad, obra el aceite etéreo de mostaza sobre la piel y sobre las mucosas; 
Oliéndole, causa un picor extremadamente doloroso y escozor en la 
nariz, abundante lagrimeo, y puesto sobre la lengua en pequeñísima 
cantidad, escozor muy violento. 

La adición del aceite de mostaza suspende la coagulabilidad por el 
calor, de una solución de albúmina. También parece que retarda la ferr 
mentación láctica, la alcohólica y la pútr ida. 

Respecto á su acción lejana, hay las antiguas investigaciones experi­
mentales de Mitscherlich (1843) y las mas recientes de R. Henze(1878). 

Mitscherlich lo señala como el más venenoso de todos los aceites 
etéreos ensayados. Con 4 gramos se mataron conejos en dos horas; 
con 15 en quince minutos. Los síntomas más esenciales de la intoxica­
ción son: gran frecuencia del impulso cardíaco, disminución rápida vle 
la sensibilidad, pesadez creciente, disminución de la fuerza del impul­
so cardíaco, respiración difícil, decúbito supino, convulsiones repetidas, 
respiración corta y superficinl, insensibilidad cada vez mayor, descen­
so de la temperatura periférica y muerte. Podía comprobarse la pre­
sencia del aceite por el olor en la sangre, en el aire expirado y en la 
cavidad abdominal evidentemente, en tanto que la orina tenía otro 
muy parecido al del rábano silvestre. Henze también señala la gran 
toxicidad del aceite de mostaza. Sus acciones, según estos observado­
res, son esencialmente iguales á las del aceite de romero, del timol y 
de otros de composición análoga. E l aceite de mostaza produce i r r i ­
tación y, por último, parálisis del centro de la inervación va-ícular, 
gran descenso térmico, etc., etc.; el aire expirado despide un olor aliá­
ceo, cualquiera que sea el modo de aplicación del aceite. En los cadá­
veres de los animales sometidos á la experiencia, después de la inyec­
ción del medicamento en el estómago, se observó un enrojecimiento 
difuso del ciego, además de grandes extravasaciones sanguíneas y he­
morragias. Por último, se nota que después de inyecciones repetida­
mente continuadas del medicamento en una vena, la sangre arterial 
a,dquiere un color rojo-ciruela que tiende al negro. 

Para uso terapéutico se emplean las semillas trituradas, harina de 
mostaza, fariña seminum senapis, que debe encontrarse siempre fresca 
en las farmacias, y el aceite etéreo. 

La harina de mostaza se usa al interior, como se sabe, dietéticamen­
te, como adición á los platos de carne, rara vez terapéuticamente coma 
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diurético y expectorante (serum lacfis sinapisafum, 1.1, pág. 24), y en 
muchos países como emético, especialmente contra las intoxicaciones 
por substancias narcóticas (una cucharada de té hasta una de sopa con 
agua) Muy usada a/'ex/enor como rubefaciente cutáneo, muy frecuente­
mente en forma de pasta sinapizada, sinapisnius (cataplasma sinapiza­
da), hecha con partes iguales de harina dé mostaza y agua. Es preferi­
ble el agua templada á la caliente, porque ésta hace coagular la miro-
si na, y dé este modo impide la acción evitando la descomposición de 
la sinigrinn. Tales acciones desfavorables tienen la adición del vinagre, 
alcohol, etc., etc. 

Además, para baños locales y generales (para pediluvios^ 50 á 100; 
para baños generales, 100 á 300; véase 1.1, pág. 49), para gargarismos 
antiescorbúticos (infusión de 5 -10 :100) como adición á emplastos 
irritantes, baños secos, etc., etc. (R. 125). 

La Farmacopea alemana ha aceptado el papel sinapizado, que se en­
cuentra en el comercio como sustituto de la pasta de mostaza. 

Se prepara con papel de filtro, y por medio de una substancia ad-
herente, se fija sobre una de sus caras el polvo de mostaza privado de 
aceite. No debe oler á rancio y estar bien adherido al papel (F, Al.), 
Se aplica después de haberle mojado en agua, que hace desprender un 
fuerte olor á aceite de mostaza; es muy cómodo su uso, pero conser­
vado mucho tiempo, pierde su fuerza. 

El aceite etéreo de mostaza se usa sólo al exférior como irritante de la 
piel en lugar del emplasto sinapizado para fricciones, especialmente 
en las afecciones dolorosas de diverso origen, más frecuentemente en 
solución alcohólica (1 á 3 por 100), rara vez con aceite ó con glicerina, 
y, por último, también en forma de lápices de mostaza, análogos á los 
de mentol (contra las odontalgias, la hemicránea, los dolores reumáti­
cos, etc., etc.). Un preparado muy útil es el oficina! espíritu de mostazâ  
spiritus sinapis (F. Austr. y Al.) , una solución al 2 por 100 de aceite 
de mostaza en alcohol concentrado. 

La no oficinal, mostaza blanca, semen sinapis albae (semen eruene), las 
semillas de la sinapis alba L. , crucifera muy común entre nosotros, se 
isa dietéticamente como la mostaza negra, de la cual se distingue por 
su menor aspereza. Además del aceite graso y de la rairosina, en lugar 
de la sinigrina, contiene el glicósido cristalizable sinalbina, que, por 
descomposición, da, además de azúcar, sulfato ácido de sinapina y 
aceite de mostaza de la sinalbina ( W i l l y Laubenheimer, 1880). La s i ­
nalbina es un líquido oleoso, no volatilizahle, que sobre la piel produce 
vejigas; tiene un sabor dulzaino al principio, áspero después, quemante-
Mezclada con agua la mostaza blanca, pierde su olor; por la destilación, 
no da aceite etéreo de ninguna .clase, pero es de sabor áspero, que­
mante, aunque algo menor que el de la mostaza negra. 
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• Aceites etéreos análogos respecto á la composición y acción del acei­
te etéreo de mostaza, encuéntranse en una extensa serie de diversas 
otras cruciferas. Notable por. una aspereza especial es él conocido rába­
no (Krenn) radix armoraciae, raíz de codearía armorácea, que, cortada 
fresca ó triturada, produce rápidamente escozor y enrojecimiento sobr« 
la piel, y de este modo se usa también por el vulgo como irritante 
cutáneo. 
. 34. Goclearia, herba cochleariae {F. Al . ) . — La hierba fresca duran­
te la eflorescencia de la cochlearia officinalis, de L., crucifera bianual, que 
crece sobre las costas del mar en las zonas frías, y en el interior de los 
continentes, en terrenos salados y en los montes, se cultiva en diferen­
tes puntos en los jardines. 

En el primer a ñ o , la raíz lleva solamente una roseta de hojas, de 
largo pedúnculo, algún tanto carnoso, redondeadas, coriáceas; sólo en 
el segundo año aparece el tallo con hojas alternas y flores blaoGas, 
reunidas en un grupo terminal. 

La hierba fresca triturada desprende un olor áspero de mostaza y 
tiene un sabor agudo parecido al del mastuerzo Por destilación con 
agua, se obtiene á lo más el 1/2 por 1.000 de aceite etéreo. Éste no se en­
cuentra completamente formado en la planta, sino que tiene origen en 
las mismas condiciones que la mostaza negra, triturando la hierba pol­
la acción de un cuerpo análogo á la mirosina y quizás idéntico. La de­
secación destruye la acción de este últ imo; por consiguiente, la hierba 
secano presenta aspereza alguna, ni da tampoco aceite etéreo, ea tanto 
que sucede lo contrario cuando está unida á la mirosina. 

La codearla posee una acción análoga á la de la mostaza y del rá­
bano, aunque mucho más débil con relación á su limitado contenido 
de aceite etéreo. Tiene fama (por Wier, 1557) de antiescorbútico (espe­
cialmente, contra el de los marinos), comiendo la hierba fresca como 
ensalada, ó bien el jugo obtenido por expresión (una cucharada de sopa 
varias veces al día solo ó con jugo de limón), ó en forma de espíritu de 
codearía (F. Al.), destilado de 8 partes de hierba de coclearia, alcohol 
y agua, al 3 partes sobre 4. Liquido claro, incoloro, de olor especial y 
de sabor áspero y quemante. Peso específico, 0,908 á 0,918. Al interior, 
de 2 á 4 gramos varias veces; con más frecuencia se usa al exterior solo 
ó diluido en agua para colutorios antiescorbúticos y para gargarismos, 
tinturas odontálgicas, etc., etc. 

Una acción análoga á la de i a coclearia tienen otras plantas de la 
familia de las cruciferas, el Lepidimi salivum, de L., el mastuerzo, Ñas* 
turfium officinale B. Br., el cardamine pratensís L . , y otras que también 
se usan en diferentes puntos como antiescorbúticas y para curas pri­
maverales. 

Cuerpos análogos á los acceites etéreos d é l a s cruciferas, deter-
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minan también la intensa acción local de las cebollas, de diversas 
especies de ajos, especialmente de los de uso culinario, comunísimo 
entre nosotros, el ajo, allium sativum de L., y la cebolla, allium cepa de 
L . que se usan muchísimo por el vulgo en diversas enfermedades 
como antihelmínticos, diuréticos, expectorantes, epispásticos, etcé­
tera, etc. 

35. Habina, Tierba sabinae, summiiates s. frondes aabinae, puntas de 
sabina. — Las puntas secas de los ramos del Juniperus sabina de L . 
(sabina oficinal de Gark), planta siempre verde, que crece en la Eu-
k)pa central y meridional, en una parte del Asia y de la América 
del Norte, trasplantada alguna vez á los jardines, sobre todo, por los 
campesinos de las montañas. 

Ramos muy juntos, con hojas bastante cortas, rígidas, provistas 
en el dorso de un depósito de aceite (glándula) prolongado; las más 
jóvenes, en cuatro líneas, enferma imbricada, romboidales, algún 
tanto obtusas; las más viejas están más ó menos separadas una de 
otra y puntiagudas. Olor propio, sui generis, fuerte, balsámico, pe ro 
desagradable y persistente: sabor nauseabundo, acre y amargo. 

El componente activo de la sabina es un aceite etéreo isómero del 
de trementina, del que tiene el olor y en parte también el sabor. Los 
ramos frescos dan hasta el 4 por 100, las* bayas que penden aislada­
mente de los ramitos cortos, de contornos redondeados, ovales, azu­
lados y negros, cuando están maduros, cerca del 10 por 100. Fresco 
es casi incoloro, todo lo más , amarillo pálido, con un peso específico 
de 0,88 á 0,94 y se disuelve en el alcohol en cualquier proporción. 

Husemann profesa la opinión de que el aceite etéreo es el único 
vehículo de la acción (tóxica) de la sabina, y observa que la hierba 
vieja seca obra (tóxicamente) de una manera muy débil; que la fresca, 
lo mismo que los cocimientos é infusiones, tienen acción menos i n ­
tensa que la dé la sabina en substancia. Según Buchheim la sabina 
contiene además del aceite etéreo otra substancia, quizas un anhí­
drido ácido, que también á dosis relativamente pequeñas puede pro­
ducir intoxicaciones de fatales resultados. 

Localmente, el aceite etéreo de sabina obra como otros aceites afi­
nes y como la sabina misma, irritando é inñamaudo. 

La administración interna de dosis pequeñas ó medias produce 
una sensación de malestar en el estómago, y por el uso repetido, 
mayor frecuencia del pulso, aumento de la secreción renal ó sólo un 
estímulo más frecuente á la emisión de la orina y , en ciertas circuns­
tancias, aumento ó aparición de la menstruación. Dosis fuertes deter­
minan la aparición de síntomas de una inflamación gastro-intestinal 
más ó menos violenta dolores abdominales, vómitos, diarreas (algu­
na vez sanguinolentas), junto á los de irritación de los órganos uro-ge-
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nitales (estranguria, por último heraaturia, en ciertas circunstancias 
metrorragias y aborto). En casos graves de intoxicación, puede haber 
convulsiones, anestesia general y muerte en el coma, por lo general 
sólo después de algunos días (cuatro ó cinco), muy rara vez dentro de 
las primeras doce ó veinticuatro horas. 

Las manifestaciones del envenenamiento por ia sabina son efecti­
vamente análogas en el hombre y en los animales. Según Mitscher-
lich (1843), los conejos murieron con 8 gramos de aceite de sabina en 
siete horas y media, y con 15 gramos en seis horas y media. Los sín­
tomas de la intoxicación consistieron al principio en violenta excita­
ción, aumento en la emisión de orina, luego pesadez, insensibilidad, 
parálisis muscular, dispnea, etc., etc. La muerte tenía lugar después 
de una larga agonía. La autopsia descubrió solamente gran despren­
dimiento del epitelio é ingurgitación intensa de los vasos sanguíneos 
del intestino; los ríñones estaban muy llenos de sangre y la excitabi­
lidad de los músculos persistía mucho tiempo después de la muerte. 
Schrofí" encontró además en la orina, que ocupaba la vejiga con exceso, 
glóbulos sanguíneos y cilindros fibrinosos. 

No es raro observar intoxicaciones con la hierba sabina en el hombre 
por el uso de polvos, infusiones y cocimientos; más infrecuentes son 
por el aceite etéreo, con el criminal objeto de emplearle como abortivo. 

tín esie concepto la sabina se conoce en muchos puntos por el vulgo. 
Que pueda obrar como tal abortivo, no es dudoso; pero no se sabe cómo 
desarrolla esta acción. Muchas veces puede ser debida al violento vó­
mito que el remedio provoca absorbido en cantidad bastante conside­
rable; sin embargo, como Husemann observa, por lo general el aborto 
tiene lugar por el aflujo de sangre á los órganos abdominales y por !a 
hiperhemia del útero, que conduce á un desprendimiento precoz de 
la placenta; según Rohrig (1878), depende de las contracciones uteri­
nas provocadas por el medicamento. De cualquier modo, la acción 
abortiva no es de ningún modo segura, como atestiguan los casos en 
que á dosis fuertes, seguía grave intoxicación y, por último, un resul­
tado fatal, sin llegar á producir el aborto. 

Acerca del volumen de la dosis tóxica, no pueden tenerse datos 
precisos por los casos de intoxicación que se conocen. Para el diagnós 
tico de la intoxicación por la sabinales interesante el olor del vómito 
si se trata del aceite; eventualmente la demostración al microscopio 
de partes de la misma hierba. 

Terapéuticamente se usa muy rara vez al interior como emenagogo 
en la amenorrea y en la menotaxia. Pereira alabó la sabina como el 
medicamento más seguro entre todos los emenagogos. Antiguamente 
se ha usado como diurético y antihelmíntico. Con más frecuencia sirve 
como medicamento irritante de la piel. 
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Al interior, de 0,3 á ¡1! por dosis, ¡2! por d í a (F. AI.) en polvo, pildo­
ras, infusión (o -15 ; 200 de agua; cada dos ó tres horas, una cucha­
rada de sopa). Al exterior como polvo ó en pomada para combatir 
condiloraas, verrugas, etc., etc.; mas rara vez en cocimiento, para in­
yecciones, fomentos y lavados (R 17). 

La Farmacopea alemana tiene: 1.°, el extracto de sabina, extractum 
sabinae, extracto acuoso-alcohólico, de consistencia usual. Al interior 
de 0,02 á ¡0,2! por dosis, ¡1! por día (F. AL), en pildoras; farmacéuti­
camente para la preparación del 2.o, ungüento de sabina, unguentum sa­
binae, con una parte de extracto de sabina y 9 de ungüento céreo para 
preparar inmediatamente antes de despacharle. A l exterior como un­
güento irritante (en los condilomas, úlceras tórpidas), para vendajes 
irritantes. 

El aceite de sabina se usa muy rara vez al interior de Va á 3 gotas 
(c. 0,03 á 0,2) por dosis en azúcar, en pildoras ó en solución alcohó­
lica; al exterior en fricciones irritantes (linimentos, ungüentos) embro 
caciones, etc., etc. 

Entre las coniferas de acción general y en parte también análoga, 
recordamos: 

1.° Juniperus Virginiana de L. (sabina virg. Berg.), natural de la 
América del Norte, y tomada por nosotros muchas veces en los jardi­
nes, de olor más débil que el de nuestra sabina, que se usa también 
como abortivo de un modo parecido al acéite etéreo que destila, el lla­
mado aceite de cedro. 

2.o Thuja occidenfalisde l j . , el conocido árbol de la vida, proce­
dente, según parece, de América, y como árbol dé la vida oriental, lle­
vado á la China y al Japón, Biota orientalis Endl., plantado muy fre­
cuentemente entre nosotros, especialmente en los cementerios. Los ra­
mos primeros, como Frondes Thujae, oficinales, dan cerca del 1 por 100 
de un aceite etéreo. 

3.° Taxus baccata de L . , que crece espontáneamente en los bos­
ques montañosos de la Europa central y meridional, por lo demá? 
transplantado con frecuencia, cuyos ramos (Frondes Taxi), según las 
investigaciones de v. Schroíí (1859), son bastante venenosos. Según 
Lukas, el componente activo de los mismos es la tassim, que Marmé 
(1876) obtiene como un polvo blanco, cristalino, inodoro, muy amar­
go, con las propiedades inherentes á los alcaloides. 

B. — Medicamentos i r r i tan tes a r o m á t i c o s . 

Medicamentos vegetales con un contenido de aceite etéreo y de re­
ginas, que masticados producen por vía refleja abundante secreción 
Salivar, y tomados al interior á dosis moderadas determinan un au-
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mentó en la secreción del jugo gástrico. Algunos son, por consiguien­
te, de gran empleo como remedio masticatorio (masticatorios, siala-
gogos), especialmente en la odontalgia; otros como digestivos (estc 
máquicos, digestivos), y éstos tienen, en cierto concepto, un uso tera­
péutico, y en parte (como raíces ásperas) dietético. Muchos se usan 
como los balsámicos. 

36. Raíz de piretro romano, ra i ix pyrethri (F . Austr.). — La raíz 
seca del Anacydm pyrefrum De, compuesta perenne, natural del Áfri­
ca mediterránea. 

De ordinario es simple, en forma de huso ó casi cilindrica, obscura 
en la superficie, con profundos surcos longitudinales, dura, frágil, 
inodora, de sabor quemante cuando se mastica, y excita mucho la sa­
livación. A l corte presenta una masa leñosa, de estrías gruesas y nu­
merosos depósitos de bálsamo, obscura en la corteza y en las estrías 
medulares de la masa leñosa. E l contenido de esta última encierra el 
componente activo , que, según ha visto Buchheim (1876), es ua alca­
loide, piretrina que, de análogo modo que la piperina, con una solución 
alcohólica de potasa se descompone en piperina y ácido piperínico, 
parecido, pero no idéntico, al ácido piretrinico. Por lo demás, la raíz, 
es muy rica en inulina (hasta el 50 por 1ÜÜ) y contiene vestigios de 
un aceite etéreo. 

Antiguamente se usaba como masticatorio en la parálisis lingual, 
y aun en la actualidad se usa contra los dolores de dientes, especial­
mente en forma de la oficinal Tinctura spilanthis composifa (tintura de 
piretro compuesta, véase el artículo siguiente). 

La raíz del piretro alemán, oficinal en varios países, tiene apenas la 
mitad del grueso de la precedente, natural de la Europa del Sur, com­
puesta mono-bienal, cultivada en diferentes puntos, Anacijdus offici-
narum Ilayne, que parece más activa que la del romano. Una resina 
tierna, obscura, áspera, extraída de la raíz, fué designada por Parisel 
(1833) como piretrina. 

37. Hierha de spilanto, erha s p i l a n t h i s . h i e r b a , durante la eño-
réscencia de la Spilanthes olerácea Yacq., compuesta anual, natural de 
la América del Su J, cultivada entre nosotros en los jardines. 

Está constituida por hojas opuestas de largo pedúnculo, ovales, 
denticuladas y flores redondeadas, muy pedimoníada?, en forma de 
pequeñas esferas, no radiadas, de color amarillo de oro; tiene un olor 
particu ar desagradable y, aun en el estado seco, un sabor extraordina­
riamente áspero, quemante, acompañado de intensa salivación. Según 
Beral y Buchner, esta acción es debida á una mina áspera; según Las-
saigne, á \\n aceite etéreo también áspero, y, según Buchheim (1876), 
la hierba contiene, en cantidades pequeñas, un alcaloide verosímil­
mente análogo á la piretrina. 
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. Está consignada hace tiempo en la Farmacopeíi para preparar la 
tintura de espilanto, iindura spüanthts composita (tintura Paraguay-
Roux), usada contra las odontalgias, y otra digestiva hecha con 25 
partes de raiz de espilanto, 20 de raíz de piretro y 120 de alcohol con­
centrado. 
v ,3& Genjibre, radiv zingiberis, rhizoma zingiberis. - - L a raíz del 
Zingiber officinale Rose, natural del Asia tropical, zingiberácea cultiva­
da en su país y en otras regiones cálidas, lavada ó simplemente dese­
cada al sol (genjibre no descortezado), ó privada por desecación de 
parte ó de todas las capas de los tejidos externos (genjibre l impio) , ó 
bien, además de esto, decalcificada y blanqueada. 

Son trozos de un decímetro de largos, algo aplanados, constituidos 
por una ó dos partes, ó en forma casi plana, con ramitos ya cortos y 
nudosos, ya algo alargados y aplanados; en la superficie de sección 
son, por lo general, granulosos, farináceos y algún tanto fibrosos; los 
del gengibre medio descortezado son de color casi gris-pizarra en los 
puntos privados de la corteza; los del genjibre sin corteza son ama-
jillOs ó rojizos, muy pulverizados , de color blanco de cal. De las di­
versas especies de genjibre se encuentran entre nosotros las de Ja­
maica y de Bengala. Las primeras pertenecen al blanco sin corteza; 
las últimas á las medio descortezadas, y éstas solamente se prescriben 
para uso oficinal (F. Austr. y A l ) . 

El genjibre tiene un olor aromático agradable y un sabor̂  que­
mante. Además de mucho almidón (hasta el 20 por 100), goma, azúcar, 
etc., etc.; según las investigaciones de Thresh (1879-1882), contiene 
una grasa blanca, cristalina, y una roja, tierna , dos ácidos resinosos, 
una resina neutra, indicios de un alcaloide, un aceite etéreo(1 á 2 
por 100), y, como vehículo del sabor áspero y de la principal acción de 
la droga, una substancia casi líquida, rojo-clara, designada como 
gengirol; el aceite etéreo es líquido, pálido, de olor parecido al alcan­
for y á las especias, desabor no áspero, mezcla muy compleja de car 
buros de hidrógeno y de sus productos de oxidación. 

El genjibre ejerce una fuerte acción irritante sobre las mucosas; y 
cuando se aplica pulverizado y mezclado con agua caliente, provoca 
escozor y enrojecimiento sobre la'piel. Se tiene por un buen estomáqui-
co y carminativo. Pertenece á las raíces ásperas, y se emplea como tal 
en muchos países, con especial preferencia y muy frecuentemente, en 
parte como adición á las comidas, en parte la raíz fresca con'azúcar 
feonditum zingiberis), como se encuentra en el comercio de China y de 
las Indias occidentales, como estoraáquico popular muy agradable. 

En Medicina se usa muy rara vez solo, al interior (0,2 á 1 en polvo, 
pildoras ó infusión con agua y vino , 1 ; 10); y al exterior (como mas­
ticatorio en infusión para gargarismos en la angina, etc., etc.), por lo 
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general sólo farmacéuticamente, como componente de muchas prepa­
raciones oficinales (agua alcohólico-aromática, elecfuarium aromatwum, 
F . Austr.; tintura aromática, F . AI) . 

La Farmacopea alemana tiene xnaa. tintura degenjihre, Hncfura zin-
giberis{ñe\ gengibre groseramente pulverizado con alcohol diluido, 1:5), 
que se usa al interior como estomático; de 10 á 15 gotas (0,5 á 1 ) , 
exterior como odontálgico, 

39. Raíz de cedoaria, radix zedoaraie, rkizoma zedoariae. — La raíz 
seca de la cúrcuma zedoaria Rose , una zingiberácea del Asia del Sud. 

Se encuentra en el comercio prefereatemento en trozos duros, frá 
giles, de 3 centímetros de diámetro á lo más , gruesos de 5 á 10 mil i-
metros, de color blanco-sucio, gris-rojizo, de olor particular aromá­
tico y de sabor amargo de droga. Como componente importante, con­
tiene un aceite etéreo (cerca del 1 por 100) y una resina tierna, de 
sabor amargo. 

Se usa sólo farmacéuticamente como componente del acetum aro 
maticum de la Farmacopea austriaca, de la tintura amarga y de la tin­
tura compuesta de áloes (F. Al ). 

40. Raiz de galanga, rhizoma galang-jie, radix galangae (F. Al.) . —La 
raíz seca del Alpinia officinarum BTance, zingiberácea de la China del Sud. 

Trozos cilindricos, gruesos como el dedo meñique; por lo general» 
con pocos y cortos ramos plegados en forma de rodilla, de contornos 
oblicuos, tenaces, Leñosos, rojo-obscuros por fuera, de color de canela 
interiormente, con olor y sabor particular á droga. Además de mucho 
almidón, tanino, etc., etc, contiene preferentemente aceite etéreo 
^ por 100) y una resina áspera (Bucholz). La substancia parecida al 
alcanfor cristalizable encontrada por Brandes (1839) (substancia in­
diferente, inodora é insípida) se obtuvo también por Jahns (1881), 
además de las afines aZpmwa y galangina, también cristalizables. 

Se usa polo vulgarmente en muchos puntos, y farmacéuticamente 
como componente de la tintura aromática de la Farmacopea alemana. 

También debe mtncionarse aquí la raíz de escóratela, Rkizoma 
(radix) curcumae, muy usada en varias regiones, especialmente en el 
Asia del Sud, como di oga (Gurry-powder), y la zingiberácea del Asia 
meridional. Cúrcuma longa de L . que, además del aceite etéreo y re­
sina , se distingue por contener una substancia colorante amarilla, 
criétalizable, la curcumina, que entre nosotros sólo sirve como subs­
tancia colorante en Farmacia. 

41. Pimienta turca ó española, Jrucfus capsici, piper hispanicum, 
piper indicum, paprika (F. A l . ) . — Los frutos maduros, secos, arraci­
mados del capsicum annuum de L., solanácea perteneciente por su origen 
á la América del Sud , actualmente cultivada en muchos puntos cáli­
dos y templados (especialmente en Hungría). 
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Tiene una forma esferoidal alargada, de 5 á 8 centímetros de Ion. 
gi tud, tiernos, con un pericarDO sutil , suave, rojo-brillante, mucho 
más rara vez rojo obscuro ó amarillo, vesicular, rugoso , sostenido 
en la base por un cáliz plano de 5 á 6 dientes, que se transforma en 
un peciolo del fruto curvo ó recto, simple en la parte superior, doble 
ó triple en la inferior, con mucbas semillas amarillas planas, discos 
dales, de cerca de 4 milímetros de anchas. 

Con la denominación pimienta de Cayena ó de Guinea se conocen 
los frutos mucho más pequeños, oficinales en Inglaterra, del Capsicum 
fasfigiatum Bl., especie también muy cultivada. Dan una gran parto 
del caprica vendido por nosotros como droga, después de triturados. 

L i pimienta española tiene un sabor muy fuerte y persistente, ás­
pero - quemante; su polvo excita fuertemente el estornudo. El princi­
pio activo se ha considerado por Bucholz (1817) y Braconnot como 
una masa untuosa, capsicina, rojo-amarillenta, que se obtiene tra­
tando con éter el extracto alcohólico de los frutos, por Buchheira 
(1873), en cambio, una substancia moreno rojiza, oleosa, de sabor 
muy áspero, que produce escozor é inflamación sobre la piel y se de­
signa como cap ¿col. Fleischer y Ember Bogdan (1877) han obtenido de 
los frutos del capsico de Hungría un preparado parecido á éste, aunque 
de acción local menos fuerte. Thresh (1876-1877) obtuvo de la pimienta 
de Cayena un cuerpo cristalizable, capsaicina (Ca H i t O2, según Buri), 
cuyos vapores son excesivamente irritantes para las mucosas, y sobre 
la piel da lugar á la formación de vesiculitas. La existencia de un al­
caloide volátil en la pimienta de España, del olor de la coniina, de­
mostrada por primera vez por Felletár (1869), se confirmó por Flü-
chiger, Dragendorff y Thresh. De los frutos del Gapsicum fasfigiatum 
obtuvo Flüchiger en pequeña cantidad una grasa cristalizable, mez­
clada con indicios de un aceite etéreo de olor SM* generis. 

El uso principal de la pimienta española es el de una droga fuerte 
y agradable; terapéuticamente se usa muy rara vez entre nosotros, con 
más frecuencia en otros países ; y en los Trópicos, interior y externa­
mente. A l inferior como estomáquico en la dispepsia atónica de los 
bebedores, etc., en la gota y en el reumatismo, contra la fiebre inter­
mitente, en que en diferentes países, por ejemplo, Hungría, se em­
plea pimienta y aguardiente por el vulgo. Al interior, de 0,05 á 0,2 por 
dosis en polvo y en pildoras; al exterior como adición á cataplasmas 
irritantes para avivar la pasta sinapizada. 

Tintura de pimienta española, tinclura capsici (F. Al.) ( 1 : 10).—Al in­
terior, de 0,3 á 1 (10 á 30 gotas por dosis varias veces en un vehículo 
mucilaginoso). J.^ ex/er¿or para fricciones irritantes (en la parálisis 
a frigore), para gotas odontálgicas, como adición para colutorio y gar­
garismo. 
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42. Cuheha, frucfus cubebae, cubebae. — Los frutos de nueces reco­
gidas antes de la completa madurez y desecados áelpiper cubeba de 
L . (Guheba officinaHs Miq.J, planta de la familia de las piperáceas, que 
crece espontáneamente en Java, Sumatra y Borneo, cultivada también 
en grande escala en Java. 

Los frutos son casi esféricos, de 4 á 5 milímetros de diámetro, 
pendientes de un pedúnculo hasta de un centímetro de largo ^¿^er 
mudafum), con una grosera red en su superficie, moreno-grisáceos ó 
negros, con Una semilla única, de particular olor aromático, áspero y 
al mismo tiempo de un sabor algo amargo. Como componente parti­
cular, contienen: l.0, nn aceite eMreo, constituido en su mayor parte de 
u n hidrocarburo (Ci5 H24 cubeba), que hierve á 264°, y alguna vez da, 
en frío, cristales de hidrato de cubeba 6 alcanfor de cubeba; las buenas 
cubebas contienen por término medio 10 por 100 de aceite etéreo; 2.°, 
u n cuerpo indiferente, cristalizable, inodoro é insípido, casi insoluble 
en" agua fría, fácilmente, en cambio, en alcohol caliente y en éter, 
cubebina (2 1/2 por 100 según Schmidt); 3 0, una resina amorfa (cerca 
de 4 á 7 por 100), designada por Bernatzik como cubebina amorfa, 
porque tiene la propiedad del precedente, excepto la de cristalizar, y 
en la cual puede transformarse la primera por la acción de muy eleva­
das temperaturas (220» C) . La mezcla de resina obtenida da una can­
tidad bastante considerable de extracto etéreo de cubeba; destilando el 
aceite etéreo y tratando el residuo con una solución alcohólica de h i -
dróxido de potasio, se encontró, además de cubebina cristalizable y 
amorfa, una substancia resinosa, que con la barita dió una combina­
ción soluble en agua, cristalizable por enfriamiento, y, extrayendo la 
base, una masa blanca amorfa, fusible á'56o C, que se obscurece 
pronto al aire, casi insípida, solubls en alcohol, éter y cloroformo, que 
Bernatzik llamó ácido cubébico, que e? distinto del resinoso-definido 
por Schmidt. En una segunda investigación con cubeba pulverizada, 
Bernatzik no obtuvo ya el llamado ácido resinoso; pero en cambio 
consiguió obtener en cantidad alcanfor de cubeba, en tanto que éste 
faltaba en el aceite etéreo del mencionado extracto, porque verosímil­
mente podía haberse volatilizado, por la destilación y evaporación del 
extracto etéreo de cubeba. 

El aceite etéreo es el responsable del olor, y en su mayor parte 
también del sabor de la cubeba, y ta-mbién es el componente de ma­
yor importancia para la acción fisiológica de esta droga, aun cuando 
no sea el único. En este concepto obra de un modo muy análogo al 
aceite etéreo de copaiba. 

Bernatzik, después de haber tomado 6 gramos durante veinticuatro 
horas, divididos en dosis cada dos ó tres horas, observó sensación de 
calor en el estómago, peso en la cabeza, vértigos, micción algo doioro-
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sa, ligero aumento de la frecuencia del pulso y de la temperatura; y 
después de otros 10 gramos (a l día siguiente á dosis refractas), d i f i ­
cultad á la deglución por absorción del remedio, aumento de la fre­
cuencia del pulso y de la temperatura, borboteo abdominal, con sub­
siguientes deposiciones casi líquidas. En la orina y en las beces pudo 
reconocerse el aceite en estado resinoso ó solo resinoso por mitad. 
Empero, también después de dosis menores del aceite etéreo, además 
de los síntomas mencionados, se observaron manifestaciones más 
graves, vómitos, diarrea, estado febril, etc., etc. (Schmidt). La cu bebí-
na, tomada también en cantidad de 16 gramos, en 4 dosis dentro de 
las veinticuatro horas, no produce trastornos generales, pasaá la orina 
cuya contenido de ácido resinoso aumenta notablemente (Berna tzik). 

Las mismas cubebas á pequeñas dosis obran de una manera aná­
loga á las demás drogas afines, especialmente la pimienta, excitando 
la digestión; á fuertes dosis, determinan manifestaciones parecidas 
á las expuestas acerca del aceite etéreo de cubeba, observándose con 
frecuencia, como después del bálsamo de copaiba, la aparición de un 
exantema (urticaria, roseóla, pápulas), alguna vez con fenómenos fe­
briles más ó menos intensos. Dosis bastante grandes parece que aca­
rrean graves manifestaciones cerebrales (delirio, convulsiones). 

Las cubebas se emplean en la actualidad casi exclusivamente 
como antigonOrreicos, como el bálsamo de copaiba, y muchas veces 
también combinándolas simultáneamente. De ordinario merecen la 
preferencia, porque obran con mayor suavidad y comprometen menos 
la digestión. El mecanismo de acción en la gonorrea se considera 
como análogo al del b á l s a m o de copaiba. También se han alabado 
mucho en algunos puntos contra la difteria (Cadet de Gassicourt, Tri-
deau, Reverley, Robinson). 

Se da al inferior de 1 á 5 gramos por dosis varias veces, hasta 30 
gramos y más al d ía en pildoras, polvo y electuario; también satura­
do con azúcar (cubebae condifaé), tostada (cubebae tostae) y privada del 
aceite etéreo fcubebaepreparafaej. 

" Extracto de cubeba, extractum cubebarum (F. Austr. y AL).—Extracto 
alcohólico - etéreo diluido, de color Obscuro, insoluble en agua. Al i n ­
terior, de 3 decigramos á 1 gramo por dosis, hasta 5 gramos por d ía , 
en cápsulas gelatinosas solo ó con bálsamo de copaiba, ó en combina­
ción con polvo de cubeba en pildoras, bizcochos ó electuarios (R. 191 
y 199). 

Pimientas. — La pimienta negra, piper nigrum, se obtiene de los 
frutos secos no completamente maduros del piper nigrum áe L., trepa­
dora selvática en las florestas de la costa del Malavar, cultivada en 
diferentes partes del Asia tropical y de América, de la familia de las 
piperáceas. Las vainas maduras y limpias de la misma planta, priva-
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das de sus capas más externas del tejido, y después de maceradas en 
agua durante algunos días y de la desecación subsiguiente, dan ia lla­
mada pimienta blanca, piper álbum. La conocida con el nombre de p i ­
mienta larga, piper longum, poco usada entre nosotros, procede de los 
frutos secos, agrupados, no maduros, del piper officinarum, etc., etc., en 
parte también dé los del piper longum de L . , piperácea de la India 
oriental. 

La pimienta contiene, junto á mucho almidón y cuerpos resinosos, 
no bien examinados, como principales elementos: 1.°, un aceite etéreo 
(1 á 2 por 100 en la pimienta negra), que, según Flückiger, puede, 
mediante destilación fraccionada, separarse en tres componentes prin­
cipales, carburos de hidrógeno, con diferente punto de ebullición, que 
es el que produce el débil olor especial de la pimienta; 2.°, el alcaloi­
de cris ta liza ble piperina (5 á 9 por 100), que, hervido con solución al­
cohólica de potasa, se descompone en piperidina (base líquida que no 
contiene O) y piperonato de potasio. Según Buchheim, la pimienta 
contiene además un segundo alcaloide amorfo, que, como la piperina, 
no forma sales con los ácidos, y, por ebullición con solución alcohólica 
de potasa, se descompone en piperidina y cavicinato de potasio la ca-
vicina, á quien se debe principalmente el sabor de la pimienta. 

Sobre la piel, aplicada en forma conveniente, produce la pimienta 
enrojecimiento y también inflamación. Tomada al interior en peque­
ñas dosis, facilita la digestión, en tanto que grandes cantidades pue­
den determinar gastro-enteritis y aun graves fenómenos cerebrales. La 
piperina produce en el hombre, en grandes dosis (más de 1 gramo), se­
gún Sebónderop, sabor á pimienta, inapetencia y dolores de cabeza; en 
los perros debe determinar una reducción del bazo, y en el hombre un 
descenso de la temperatura orgánica (de 0,4 á 0,6°). 

La piperidina, según las investigaciones de Kronecker y Fliess 
(1882), demostró en su acción fisiológica un marcado paralelo con la 
coniina. Estas dos bases son venenos nerviosos paralizantes; sólo que 
la piperidina paraliza principalmente la esfera sensitiva; la coniina. 
por el contrario, como el curare, la esfera motora. La primera, en dosis 
media, abóle en los animales de sangre fría la excitabilidad refleja; la 
parálisis ataca exclusivamente las terminaciones periféricas de los 
nervios sensitivos; después de dosis moderadas, la respiración se sus­
pende por algunos minutos; la acción del corazón cesa poco á poco, 
pero el músculo queda excitable. También en los animales de sangre 
caliente disminuye la excitabilidad refleja, y especialmente desapare­
ce pronto el reflejo patelar. 

El uso más importante de la pimienta es en substancia. Quizás no 
ha}' otro cuerpo de esta especie que sea tan generalmente usado como 
la pimienta. En Medicina se utiliza (en grano ó pulverizado, con aguar-
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diente ó vino) como remedio popular contra las intermitentes, y tam­
bién se empleó por los médicos antiguos con el mismo objeto. 

La piperina, piperinum, fué recomendada en Italia como succedá-
neo de la quinina, y tuvo muchos defensores entusiastas que no pudie­
ron sostener sus opiniones (0,5 á 1 gramo, durante la apirexia, en pil­
doras ó papeles). De cualquier modo, es muy inferior á la quinina, 
porque no rebaja en el mismo grado que esta últ ima la temperatura 
orgánica (Mosler, 1877). 

Hoja de mático, málico. — Las hojas secas del Artanthe elongata 
Miq. fpiper angustifolium B. y F.J, piperácea indígena en el Perú y 
Bolivia. Son pedunculadas, lanceoliformes ó lanceoliformes alargadas, 
de 8 á 20 centímetros, con la base de forma oblicua, de corazón, y pe­
queñas hendiduras uniformes en su contorno, de color verde-sucio ó 
verde-obscuro, provistas de vello en su capa superior, algún tanto ás­
peras; por su cara inferior, de color gris afelpado, con gruesos nervios 
primarios, á cuyos lados tienen de 4 á 9 secundarios, arqueados, muy 
prominentes, y una red bien ostensible de nervios terciarios, gruesos, 
rígidos, friables; pulverizadas, presentan un olor aromático, y, masti­
cadas, producen un sabor amargo ó, más bien, aromático áspero. Con­
tienen, junto al tanino, un aceite etéreo (cerca del 2 por 1.00), que en 
frío deposita cristales de un alcanfor y una substancia cristalizable que 
se conoce con el nombre de ácido artanténico de Marcotte (1864). 

En la América central y del Sud se designan con el nombre de 
mático (y también con el de hierba del soldado), plantas de diversas 
familias que se usan especialmente como remedios para las heridas y 
como hemostáticas. Nuestro remedio, el mático boliviano ó del Perú, 
fué importado por vez primera á Europa, en el año 1839, por Yef-
freys. Más recientemente se ha recomendado en Francia como astrin­
gente contra la gonorrea, la leucorrea, los catarros vesicales, etc., y se 
encuentra en el comercio en diferentes preparados (inyección mático 
de Grimault, cápsulas de mático, cápsulas vaginales, etc.). 

Al inferior, de cinco decigramos á dos gramos por dosis (5 á 10 gra-
maa^por día) en papeles, pildoras, bolos, electuarios, infusiones ó in­
fuso - mácéraciones (15 á 30 : 200 ó 300 de líquido, tres veces al día, 
media ó una cucharada de sopa). Al exterior, en forma de polvo (pol­
vo secante, para taponamiento) ó de cocimiento (inyecciones, etc.), 
I I 200. De análogo modo, también el aceite etéreo de mático. 

Baíz de kawa, radix kawa, B . avae, katva-kaiva. — La raíz seca del 
piper methysficum Forst (macropiper latifolium Miq., M. methisticum Hock 
et Arn.), planta piperácea selvática que crece en las islas del Océa­
no Pacífico (islas Fidj i , de la Sociedad, de la Amistad. Marquesas y 
Sandwich). Se encuentra en el comercio en grandes trozos enteros, todo 
lo más de algunos decímetros de longitud, y relativamente gruesos, l i -
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geros, cubiertos de una corteza moreno-grisácea, blancos en su interior, 
con hermosas zonas concéntricas en secciones transversales y estrías 
radiadas, ó bien cortadas en discos transversales; es casi inodora; mas­
ticada, provoca la salivación, tiene sabor amargo y más bien agudo, 
tiñe de amarillo ó amarillo-obscuro la saliva y la lengua, produciendo, 
por consiguiente, insensibilidad y sensación de adormecimiento en la 
lengua. Junto al almidón, en abundancia (49 por 100), contiene un 
aceite amarillo-claro, una resina (2 por .100) y un cuerpo cristaliza ble 
(1 por 100) indiferente, insípido, poco soluble en agua fría, más en la 
caliente, fácilmente en alcohol y éter, la kawaina ó mefhyficina (Gobley, 
Kuzent, 1860). La últ ima es un cuerpo indiferente, privado de ázoe, no 
volátil, que cristaliza en largas agujas brillantes como la seda, que se 
funden á 131° y se disuelven difícilmente en agua caliente, éter y éter de 
petróleo, con facilidad en alcohol caliente, benzol y cloroformo (Porae-
ranz, 1888). Otro elemento privado de ázoe, cristaliza ble, inodoro é in­
sípido fué encontrado por Nolting y Kopp : 1874), y llamado yangoni-
na por Lewin. La acción parece derivarse de una mezcla grosera de 
resinas, de especial olor aromático, que consta, por lo menos, de dos 
substancias de esta naturaleza, la resina kawa a oleosa, líquida, ama­
rillo-grisácea y la resina kawa $ siruposa, de color moreno-obscuro. 

Si se pone una gotita de la primera sobre la lengua, inmediata­
mente se siente, según Lewin, un sabor áspero agudo, con subsiguiente 
disminución de la sensibilidad y transitoria salivación. Según Golds-
cheider (1886), tiene acción más débil que la cocaína sobre los nervios 
sensitivos; ejerce una excelente acción local, penetrando difícilmente 
en los tejidos. La resina kawa p tiene acción parecida; pero menos i n ­
tensa y duradera. La mezcla de resinas, y sobre todo la resina a , menos 
la produce también por aplicación local completa anestesia de la 
córnea y de la conjuntiva; y subcutáneamente, insensibilidad com­
pleta en el dominio del punto de la inyección. Según ulteriores inves­
tigaciones experimentales de Lewin, la kawaina es totalmente indife­
rente; lo mismo sucede, por lo visto, con la yangonina. Estas resinas, 
por el contrario, producen en los animales de sangre fría, como acción 
local, una disminución de la excitabilidad, y, por último, parálisis de 
los nervios sensitivos, con pérdida probable del sentido muscular. Por 
lo demás, después de absorberse suficiente cantidad del remedio, son 
atacados también los aparatos reflejos de la médula espinal, debilita­
dos en su excitabilidad y, por último, paralizados. Movimiento y sen­
sación dolorosa se extinguen sucesivamente. En los animales de sangre 
caliente los fenómenos son iguales en el fondo á los que se producen 
en los de sangre fría. También hay insensibilidad local de las partes 
con las que el remedio se encuentra en contacto directo. 

En las islas de dondo pronede esta raíz, se usa principalmente para 
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ln preparación (de un modo, en verdad, poco agradable) de una bebida 
embriagante que se consume en gran abundancia. Además de como 
sialagogo, sedante y tónico amargo, debe obrar como diaforético, diuré­
tico y balsámico, y recientemente se ha recomendado por muchos como 
excelente remedio contra la gonorrea y la cistitis crónica, en infusión, 
maceración ó extracto. El extracto fluido se da de 15 á 30 gotas en un 
poco de agua después de cada comida (Finger, 1888). 

Como apéndice á las drogas piperáceas mencionadas, recordaremos 
también, aunque brevemente, las hojas de Betel, folia-Beile, las hojas 
secas del piper Beile de L . [chavica Befle Miq.), piperácea que se en­
cuentra selvática y cultivada en el Asia del Sur. Tienen un largo pe­
dúnculo, de forma oval ancha ó de corazón; son de 8 á 12 centímetros 
de longitud, de bordes lisos, de color verde-obscuro, sutiles, rígidas, de 
sabor aromático, debido á la presencia de un aceite etéreo, que, según 
Ejkmann (1887), se encuentra sólo en pequeña cantidad, y á 27° tiene 
nn peso específico de 0,959. Las hojas se usan mucho en el Asia del 
Sur v del Este. Se mastican mezcladas con trocitos de la llamada nuez 
de Areka y de un poco de cal. Masticar el Betel está muy generalizado 
en la Malaya, y también mucho en los dominios de la raza mongólica 
y de la India. El barón vori Bibra calcula en 100 millones el número 
aproximado de masticad ores de Betel. 

Corteza de coto, cortex cofo.—Es la corteza de las ramas de un árbol de 
origen desconocido en Bol i vi a, importada por primera vez á Europa 
con el nombre de quina-coto, probablemente perteneciente á una lau-
reácea. Se encuentra en trozos gruesos hasta de 12 milímetros, medio 
planos, pesados y duros, de color rojo - obscuro, de fractura fragmenta­
da, con gránulos gruesos, de olor singular parecido al alcanfor, y sabor 
aromático quemante; transversal mente cortados, aparecen de color 
rojo obscuro, con numerosos grupos de células más ó menos grandes, 
amarillentas, extendidas, de preferencia un poco tangencialmente. 

Vittstein fué el primero que la examinó químicamente (1875), y 
encontró, junto al almidón, tanino, un aceite volátil, una base volátil 
parecida á la propil ó trimetilamina y cuerpos resinosos; un año des­
pués, Jobst aisló el elemento activo, la cotoina, substancia de sabor pe­
netrante (C20 Hi8 Oe), indiferente, cristalizable, que se funde á 130o C , 
difícilmente soluble también en agua hirviendo; pero se disuelve en 
alcohol, éter, cloroformo y en los álcalis; repetidamente tratado con 
agua hirviendo, se transforma en el anhídrido de cotoina, igualmente 
cristalizable, la dicotoina. De una especie designada como corteza de 
paracoio, poco distinta en su estructura de la verdadera raíz de coto, 
obtuvieron más tarde (1877) Jobst y Hesse otro cuerpo cristalizable 
indiferente, la paraccioína (C19 H12 Oe), junto á una serie completa de 
otras substancias cristalizables indiferentes (leucotina, oxileucotina, 
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hidrocotoína, dibenzoilhidrocotona): es un ácido cristalizable, ácido 
piperonílico (Cs He OÍ). Todos estos cuerpos son insípidos en compara­
ción con la paracotoína, que forma cristales amarillo pálidos, que se 
funden á 152o C.; son difícilmente solubles en agua, fácilmente en 
éter, cloroformo y alcohol caliente. El aceite etéreo de la corteza de coto, 
es incoloro, de olor agradable, de un peso específico de 0,9275, y repre­
senta una mezcla de dos carburos de hidrógeno (paracotona « y p) y 
tres combinaciones oxigenadas (a - f -y paracotol). 

Ciamician y Silber han demostrado (1891) que la cotoína de Hesse 
y Jobst es una mezcla, por lo menos, de seis cuerpos distintos, obser­
vación que sirve probablemente para explicar por qué algunos en I ta­
lia (Cantani, Patella, Bozzolo) no han visto buenos resultados terapéu­
ticos de la cotoína. 

La acción fisiológica de la corteza de coto y de sus elementos acti­
vos, está todavía poco estudiada. Según Burkart (1877), en los experi­
mentos sobre los animales, la corteza pulverizada obra como irritante 
sobre las heridas de Ja piel, así como también sobre la mucosa del apa­
rato digestivo, pero no sobre la piel intacta. La cotoína, según Pribram 
(1880), debe suspender la putrefacción del páncreas y retardar la acidi­
ficación de la leche; por esto posee una acción antiséptica y antizimó-
tica ; Albertoni (1883) encontró que no es (como la paracotoína) capaz 
de impedir el desarrollo de las bacterias ni la putrefacción, tanto fuera 
como dentro del organismo, sino que sólo puede retardarla algo; Bur­
kart niega toda eficacia antiséptica y antizimótica de la cotoína. 

En el hombre sano, la cotoína (según Albertoni) aumenta el ape­
tito á la dosis de 1 a 2 decigramos, tomados varias veces al día; ningu­
na acción secundaria desagradable acompaña á su uso; especialmente 
en los sujetos sanos, jamás determina constipación. No se disuelve en 
el jugo gástrico ácido, sino sólo en el intestino bajo la influencia de la 
bilis y del jugo intestinal; por consiguiente, se absorbe y elimina sin 
cambio (en cuatro ó seis horas) con la orina (no con la leche). En ios 
enfermos que padecen diarrea, la cantidad de indican en la orina dis­
minuye bajo su influencia (Pribram, Albertoni, Burkart ). La corteza 
de coto es en su país muy usada y apreciada como remedio popular 
contra la diarrea. Sobre su aplicación terapéutica en Europa, llamó la 
atención el profesor Gietl, de Mónaco, inmediatamente después de su 
aparición; él la encontró, así como también una tintura con ella prepa­
rada (con alcohol al 85 por 100 en la relación de 1 : 9), muy eficaz en 
las más diversas diarrea?, y cree poder, desde luego, en este concepto, 
designarla como específico. La acción terapéutica pertenece á la cotoí­
na; en menor grado á la paracotoína, que á su vez supera á la leucoti-
na, oxileucotina é hidrocotoína (Burkart). 

Según numerosas experiencias de Burkart, Fronmüller, Pribram, 
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Rohrer, Albertoni y otros, la cotoína es, sin duda, un remedio que 
merece toda atención como antidiarreico. Ya en pequeñas dosis se 
muestra bastante eficaz. 

Acerca del mecanismo» de acción, hay diferentes opiniones. Burkart 
la considera como un irritante análogo á las distintas especies de pi­
mienta; irrita los nervios inhibitorios, le falta la acción antiséptica y 
ar.tizimólica, así como también la astringente y narcótica; Pribram, 
por el contrario, cree poder derivar el efecto de la supuesta eficacia an­
tiséptica y antizimótica. Y, por último, Albertoni piensa, apoyándose 
en sus investigaciones experimentales, que la cotoína no ejerce acción 
antidiarreica moderando la peristalisis intestinal, porque en los suje­
tos sanos no tiene influencia sobre la misma, ni acción estíptica, sino 
que, produciendo una dilatación activa de los vasos intestinales, como 
ningún otro remedio hasta ahora conocido, activa la nutrición y la 
reparación de la mucosa intestinal, y favorece de este modo la re­
absorción, cuyo desorden tiene ciertamente en la diarrea una parte im­
portantísima. La cotoína, de este modo, restablece la función del epi­
telio intestinal y su capacidad de absorción. 

Según estas experiencias, los preparados de coto y, sobre todo, la 
cotoína, merecen usarse en las diversas formas de diarrea de los adul­
tos, así corno también en los niños. Cuando existan úlceras intestina­
les, parece que no tiene acción; está contraindicada en los estados 
hiperhémicos del intestino y en la tendencia á las hemorragias intesti­
nales (Albertoni). Fronmüller la ha encontrado también eficaz en al­
gunos casos de sudores colicuativos de los tísicos; Bálz en Tokio (pa-
racotoína), en muchos casos de cólera, contra el eral fué ardientemen­
te recomendada (al interior y por la vía subcutánea) por Burkart y 
Jobst 

Coriex coto, en polvo, al interior, 5 decigramos por dosis, cuatro ó 
seis veces al día (Gietl); en los niños, de 1 á 3 decigramos, divididos en 
10 dosis, de las cuales se da una cada hora {Rohrer), 11. 8 y 37. Tam­
bién como vino de corteza de coto (se maceran 30 gramos de corteza 
de coto durante diez días con 1 000 gramos de vino de Málaga). 

Tintura de coto , tinctura coto, cada dos horas 10 gotas (Gie t l ) ; 15 á 
30 gotas cada hora con un poco de agua azucarada; 4 á 10 gotas para 
los niños (Rohrer) 

Cotoinumpurum, 0,1 á 0,3 por día (Fronmül le r ) ; 0,3 por día en los 
adultos, 0,05 á 0,15 por día en los niños (Rohrer); 0,15 á 0,2 por dosis 
(Albertoni, que prefiere grandes dosis); 0,2 cada media ó una hora 
contra el cólera (Burkart y Jobst); en polvo, en sellos ó con azúcar en 
solución ó emulsión, 0,4 cotoína, 1 de hidrocarbonato de sodio, 20 de 
glicerina, 100 de agua (caliéntese), Albertoni; 0,05 á 0,08 cotoína, 120 
de agua, 30 de jarabe, 10 gotas de alcohol, Burkart; 1 cotoína, 120 de 
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agua, cada cuarto ó inedia hora una cucharada de sopa (Burkart y 
Jobst). Al exterior,- para aplicaciones hipodérmicas, 1 cotoina, 5 de éter 
acético, cada cuarto, media ó una hora una jeringa de Pravaz (contra 
el cólera, Burkart y Jobst). 

C. — E m é t i c o s i r r i tantes . 

Medicamentos vegetales que en grandes dosis se usan corno emé­
ticos, en dosis pequeñas como expectorantes principalmente. 

Según la hipótesis generalmente admitida, estos remedios produ­
cen el vómito por irritación local de las terminaciones nerviosas del 
estómago, como sucede con las sales metálicas (véanse zíncum sulfuri-
cum, pág. 333, t. I ; cuprum sulfuricmn, pág. 340, t. 1; stibium kaliofarfa-
ricum, pág. 276); aun cuando, según recientes investigaciones, al me­
nos para la emética, el elemento activo del representante principal de 
este grupo de los eméticos irritantes de la ipecacuana, parece justo ad­
mitir tanto este mecanismo de acción como una acción lejana. Este 
últ imo modo de acción pertenece á la apomorüna, de que hablaremos 
más adelante. 

E l uso de los cuerpos que vamos á enumerar, especialmente de la 
ipecacuana,como remedios expectorantes, tienen como base fundamen­
tal las investigaciones de Rossbach (1882). 

43, Ipecacuana, radix ipecacmnhae. — Las raíces accesorias secas 
del Cephaelis ipecacuanha Wüdenoio {Paychiaíria ipecacuanha Müller 
Argov.), pequeña rubiácea, poco desarrollada en las húmedas florestas 
de la América del Sud, especialmente del Brasil. 

Raíces sencillas, encorvadas en forma de vermes, de 4 á 5 milíme­
tros de gruesas, singularmente nudosas en la superficie por desigual 
grueso de la corteza, en forma de prominencias circulares ó semicircu­
lares muy aproximadas, de color gris y hasta negro-obscuro, con cor­
teza gruesa casi córnea, blanco-grisácea, de fractura lisa, muy fácilmen­
te separable del cuerpo del leño, tenaz, amarillo, cilindrico, privado de 
médula, no claramente radiado, con olor á moho y sabor más bien 
amargo. En la corteza hay mucho almidón (regularmente compuesto) 
y oxalato de cal. . 

E l elemento más importante de la ipecacuana que determina la 
acción emética, es el alcaloide cristalizable emetina. Podwyssotzki ob­
tuvo (1880), de la mayor parte de los ejemplares. Vi á 1 por 100 en es­
tado purísimo. 

Es fácilmente soluble en alcohol, cloroformo y éter, mucho tam­
bién en los aceites grasos, difícilmente en la bencina, y sólo muy poco 
( 1 : 1.000) en el agua; tiene reacción alcalina fuerte, sabor muy amargo 
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y más bien astringente, y forma con los ácidos, casi siempre, sales no 
muy crisíalizables, de sabor amargo y penetrante, que por lo general son 
fácilmente solubles en agua, alcohol y aceites grasos, no en éter, ben­
cina, etc., etc. Según Buttin, una buena raíz de ipecacuana debe con* 
tener 1 por 100 de emetina. La emetina que habitualmente se encuen 
tra en el comercio, no es, según Podwyssotzki, un preparado puro, sino 
principalmente emetina impura por substancias colorantes y tanino; 
la llamada emetina coloreada que se usa en Francia, representa un ex­
tracto obscuro higroscópico. 

La raíz contiene, además, ácido ipecacuánico amorfo, de sabor amar­
go, glucósido, análogo al ácido cafetánico y quinotánico, un poco de 
resina, grasa, azúcar, goma, indicios de un aceite etéreo, abundantes 
substancias peptínicas, y, como queda dicho, mucho almidón (30 
por 100 en ia corteza, 7 por 100 en el leño, según Reich). La ipecacua­
na y la emetina ofrecen en sus acciones gran analogía con el tártaro 
emético. La acción local es irritante é inflamatoria sobre la piel, y aun 
más sobre las mucosas y heridas. 

La raíz pulverizada, aplicada sobre la piel en forma de pomada ó 
linimentos, produce inflamaciones con formación subsiguiente de ve­
sículas y pústulas que causan intenso prurito y curan sin dejar cica­
triz ; pero conducen, por acción más intensa, á ulceraciones dolorosas 
de lenta curación, que dejan cicatrices en pos de sí. De análogo modo 
obra, según algunos autores, la emetina impura del comercio (la pura 
no se ha estudiado todavía en este sentido), mientras, según otros, por 
lo menos sobre la piel intacta, no produce inflamación 

El polvo de ipecacuana, como la emetina, ?obre la conjuntiva, de­
termina intensa inflamación; la primera, respirada, en algunas perso­
nas, aun después de pequeñas cantidades, determina fuerte irritación 
de la mucosa de las vías respiratorias, con ronquera, tos, violentos ac­
cesos dé asma; alguna vez también vómitos é inesperados desórdenes 
visuales, hasta abolición de la vista (Thaunhain). Probablemente los 
últimos fenómenos son determinados por procesos reflejos. La prepa­
ración del polvo en la farmacia exige por esto cierta prudencia. 

También la administración subcutánea de la emetina puede pro­
ducir, en el punto de aplicación, inflamación, dureza y formación de 
accesos. 

Después de la administración de pequeñas dosis de la raíz (0,01 
á 0,06), no se observan habitualmente en los individuos sanos fenóme­
nos dignos de mención; después de un uso más prolongado, hay algu­
na vez desórdenes digestivos. Dosis mayores (algunos decigramos) pro­
ducen náuseas con sus consecuencias, y, por último, el vómito; por lo 
demás, en muchas personas se determina rápida y seguramente sólo 
con dosis de 1 á 2 gramos, en tanto que, por otra parte, en algunos in-
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dividuos muy sensibles pueden determinarle dosis de cinco centigramos. 
Por lo general, no tiene acción sobre el conducto intestinal; sólo en ra­
rísimos casos, en que después de grandes dosis no se produjo el vómi­
to, y el remedio pudo llegar ai conducto intestinal, se observó la acción 
laxante. 

La emefina. en solución alcohólica, produce en pequeña cantidad in-
tenso escozor de los labios y en la punta de la lengua, náuseas y vómi­
tos violentos, administrada al interior, así como también hipodérmica-
mente en dosis de 0,004 á 0,01. 

Casi todos los autores admiten que el vómito tenga lugar por vía 
refleja, por irritación local de las terminaciones nerviosas en el es­
tómago. 

Á esto sirven de base investigaciones experimentales, de las cuales 
resulta que á la aplicación subcutánea de emetina no siguen vómitos 
si previamente se cortaron los pneumogástricos, y que la emetina se 
elimina en parte por la mucosa del estómago, se encuentra en el vó­
mito y en el contenido del estómago. Por el contrario, no pudo 
Podwyseotzky encontrar el veneno, ni en el vómito, n i en el contenido 
intestinal, ni en la orina (en la que Pander, 187i, creyó haberlo en­
contrado). 

Con la emetina se han instituido numerosos experimentos sobre los 
animales; los primeros por Magendie y Pelletier (1817), los posteriores 
por v. Schroff (1856), Schuchardt (1858), Pécholier (1862), Dyce Duek-
worth (1869 y 1871), Ornellas (1878), Poüchronie (1874), Podwys-
sotzky (1879), Grasset y Amblard (1881) y otros. La mayor parte tra­
bajaron con la emetina impura del comercio. 

Según Podwyssotzky, que emprendió sus investigaciones con el al­
caloide purísimo por él mismo preparado, produjo en las ranas, por 
aplicación subcutánea de 0,005 á 0,01, después de veinte minutos á 
hora y media, parálisis general completa sin fenómenos irritativos 
previos de ninguna especie. Con dosis pequeñas (menos de 0,01) pue­
den reponerse completamente animales robustos en el espacio de 
veinticuatro horas, en tanto que cantidades mayores (de 0,01) con­
ducen seguramente á la muerte. Quizás se trata de una parálisis 
descendente del sistema nervioso central. A l mismo tiempo, produce 
también una acción paralizante sobre el corazón, cuyas contracciones 
ventriculares se hacen cada vez más irregulares, peristálticas, á que se 
asocian bien pronto irregularidad en la sucesión de los latidos, fre 
cuentes suspensiones diastólicas, gradual disminución de la energía 
del sístole ventricular, hasta que, por último, tiene lugar la suspensión 
diastólica del corazón, que no se vence, ni con estímulos mecánicos, n i 
con la atropina. Podwyssotzky no resuelve decididamente si la pará­
lisis cardíaca sobreviene por acción del alcaloide sobre los ganglios 
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cardíacos ó sobre el músculo del corazón. Sobre la musculatura no 
tiene acción paralizante, según sus experimentos (sobre la rana tem­
poraria), en tanto que otros observadores dicen haberla encontrado; 
Kobert (1882), que experimentó con la emetina de Merk y Podwys-
sotzky, dice que en grandes dosis subcutáneas (como la cocaína) hace 
oscilar la curva muscular, en tanto que pequeñas dosis no tienen 
acción. 

En los mamíferos, según los experimentos de Podwyssotzky (perros, 
gatos, ratones), después de !a administración subcutánea, se tienen los 
efectos característicos de la emetina sobre el estómago y conducto in­
testinal con igual intensidad; el vómito no es absolutamente constan­
te, porque en algunos animales — por ejemplo, en los gatos — no tiene 
lugar tampoco después de dosis relativamente grandes, sobre todo por 
introducción intravenosa del alcaloide. Habitualmente se produce el 
vómito durante la primera hora después de la administración del ve­
neno {al interior ó por vía subcutánea), y en los animales también de­
yecciones semilíquidas. La inyección subcutánea de grandes dosis 
(0,09 á 0,1) en los gatos, conduce, después de quince á veinte minutos, 
á la muerte por parálisis del corazón. Si la cantidad del veneno no 
fuera tan grande que pudiese matar por parálisis del corazón, se des­
arrollan poco á poco intenbos fenómenos intestinales (diarrea simple ó 
sanguinolenta), y los animales perecen en un estado de notable debili­
dad, con progresivo descenso de la temperatura orgánica. Podwyssotzky 
jamás ha observado fenómenos intestinales característicos antes de die­
ciocho á veinticuatro horas. 

La mucosa del intestino delgado, menos la del grueso, se encontró, 
ya solamente inyectada con manchas y con tumefacción catarral, ya 
coloreada en toda su extensión de color rojo escarlata- obscuro y cu­
bierta de una secreción moco-purulenta poco adherente. En los perros 
se observaron alguna vez, en el intestino delgado, numerosas ulcera­
ciones circulares de bordes limpios y (de acuerdo con muchos otros 
autores) afecciones pulmonares (Podwyssotzky, por ejemplo, en un 
caso especial notable, edema y hepatización roja). Pequeñas dosis in­
yectadas en las venas, produjeron solamente uno insignificante; dosis 
mayores (0,01 á 0,02), un rápido y considerable descenso de la presión 
sanguínea, que, con dosis mortales, desciende á 0 en pocos segundos. 
La observación de que, no obstante este notable descenso de la presión 
sanguínea, el corazón late primero, aun positivamente debilitado, hace 
probable, según la opinión de Podwyssotzky, también una acción 
vaso-motora de la emetina, y expone la hipótesis de que los Jenómenos 
intestinales están en relación con la acción general del alcaloide sobre 
el sistema nervioso y sobre la circulación, y no con ¡a eliminación del 
mismo por la mucosa del estómago y del intestino, sostenida por di-
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ferentes autores. Se recuerda la semejanza del envenenamiento por la 
emetina en relación con su curso y lesiones post-mortales, con el en-
vena miento por el arsénico, en que se comprobó una parálisis de los 
vasos abdominales (Bohm), así como también análoga á la acción de 
ja colchicina. 

También H . Meyer y Fr. Williams (1880) hablan de la analogía 
de la acción de la emetina con la intoxicación por el arsénico, platino, 
antimonio y hierro. Todos estos elementos producen en los mamíferos, 
del mismo modo, parálisis directa del sistema nervioso central, para -
lisis vascular, y probablemente, como consecuencia, intensos fenóme­
nos intestinales. 

En los perros y conejos, en el estadio de violenta intoxicación, 
encontraron siempre normal la cantidad de oxígeno, pero notable­
mente disminuida la de ácido carbónico. Para explicar esta evidente 
disminución del CO2 en la sangre, supusieron una neutralización par­
cial de los álcalis de la sangre por ácidos auto-formados en el organis­
mo; quizás se trata de una inhibición de oxidaciones por las cuales 
los ácidos producidos en los tejidos (por ejemplo, ácido láctico), no se 
oxidan, por último, en CO2, pero se conservan y proceden de la sangre 
Esto demostraría una importante alteración del cambio material, cuya 
causa debería buscarse en una modificación de los elementos de los 
tejidos, directamente producida por el veneno, por cuya actividad 
específica ocurren en el organismo estas transformaciones químicas 
(H. Meyer y Fr. Williams). 

Es notable la acción experimentalmente demostrada por Rossbach 
(1882) de la emetina sobre la secreción de la mucosa de las vías res­
piratorias, que como la apomorfina, y sobre todo la pilocarpina, aumen­
ta de un modo notable, por influencia directa sobre las glándulas, 
sobre los nervios glandulares periféricos ó ganglios, sin modificación 
en el diámetro de los vasos de la mucosa. 

Rutherford y Vignal admiten, apoyándose en sus experimentos 
sobre los perros, que la ipecacuana aumenta la secreción de la bilis y 
del moco intestinal. 

Aplicaciones terapéuticas. — La ipecacuana es, hasta ahora, un re­
medio muy apreciado y muy prescripto. 

En Europa se dió á conocer por las noticias de Piso y Marcgraf 
(1649); el médico francés L. Ci ras la llevó primero á París (1672); en 
Alemania se introdujo merced á las recomendaciones de Leibnitz, 
Wedel y otros á principios del siglo x v m , primero como específico 
contra la disentería, después como emético. 

Se usa en grandes dosis como emético, y tiene especialmente la 
ventaja, sobre el tártaro estibiado, de obrar seguramente con menor 
colapso y sin producir ninguna acción sobre el intestino. Por esta 
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razón puede usarse en los niños, en las mujeres, en los viejos, en fin, 
en las personas débiles. 

En los individuos robustos se combina la raíz con el tártaro 
emético. 

La ipecacuana, en pequeñas dosis, se prescribe especialmente como 
expectorante, lo mismo que el tártaro, y, mucho más frecuentemente, 
también asociado al opio (como polvo de Dower), como remedio estíptico 
en los catarros intestinales. 

Contra la disentería, especialmente en los países tropicales, es muy 
celebrada por diñ rentes médicos. 

De utilidad muy dudosa, es su empleo en la dispepsia y en los 
catarros crónicos del estómago, como antiespasmódico (en la cardial­
gía, cólicos, etc., etc.), como hemostático (para hemorragias internas) 
y como diaforético. 

Al inferior. — Como emético, 0,3 á 2 gramos cada diez ó dieciséis 
minutos en papeles (con ó sin tártaro emético), en mixtura agitándola 
antes de usarla, ó en infusión (2 - 5 :100 - 200, según las circunstancias; 
cada media ó cada dos horas una cucharada de sopa). En pequeñas 
dosis como expectorante, remedio estíptico, etc., etc. De uno á seis cen­
tigramos por dosis en papeles, pastillas, infusiones (0,5 - 1 : 150.- 200, á 
cucharadas cada dos ó tres horas, R. 22, 24, 60); la aplicación externa 
(en enemas, baños, pomadas, etc.), es poco usada. 

Preparados: 
1. ° Tintura de ipecacuana. tinctura ipecacuanhae ( F . Austr. y 

Al.) (1 : 10). — Al interior, rara vez sola, de 10 á 30 gotas (0,5 -1,5) por 
lo general en mixtura. 

2. ° Vino de ipecacuana, vinum ipecacuanhae (F . Al.) . — Obtenido 
macerando durante ocho días una parte de raíz de ipecacuana con diez 
de vino de Jerez. Al interior, 10 á 30 gotas como remedio expectorante, 
estíptico, etc., etc.; como la tintura de ipecacuana, á cucharadas de té 
con un objeto emético para los niños. A l exterior, en inhalaciones, 
pulverizado, puro ó diluido con agua, recomendado contra las bron­
quitis invernales y en el asma bronquial (Sydney - Ringer y W. 
Murell). 

3. ° Jarabe de ipecacuana, syrupus ipecacuanhae. — Según las Far­
macopeas austríaca y alemana, una parte de raíz de ipecacuana se 
macera durante dos días con 40 partes de agua y 5 de alcohol diluido, 
y el filtrado de 42 se reduce á jarabe con 60 de azúcar. 

Por lo general, como ayudante y correctivo para mixturas anti­
convulsivas, expectorantes y diaforéticas, rara vez sólo, una cucharada 
de sopa como emético, á cucharadas de café como expectorante. 

4. ° Trociscos de ipecacuana, trochisci ipecacuanhae (F. Austr.). — 
Una parte de raíz de ipecacuana en polvo, 50 de sacarina con cantidad 
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suficiente de espíritu de vino diluido, reducido á una masa de que se 
hacen 100 pastillas. Cada una contiene un centigramo de ipecacuana. 
Como expectorante de una á tres. 

5.° Polvo de ipecacuana con opio, pulvis ipecacuanlme opiafus, 
véase opio. 

1.° Raíz de violeta, radix violae. — La raíz gruesa apenas como 
una pajita, un poco ramificada, amarilla, leñosa en el estado fresco, 
de olor débil á violetas; cuando seca, incolora, dulzaina, de sabor i r r i ­
tante, de nuestra violeta de Marzo, viola odorata de L . Contiene el a l ­
caloide violina, una substancia amarillo-pálida de sabor amargo, poco 
soluble en agua, más en alcohol, insoluble en éter (Boullay, 1828), que 
en dosis de cuatro decigramos, administradas al interior, matan en 
cuarenta y ocho horas á un perro, provocando convulsiones (Oríila), 
y que, según las indagaciones practicadas en el hombre por Chomel, 
presenta una acción muy desigual, produciendo, ya vómitos, ya sólo 
diarrea, ya ningún efecto. La raíz misma, de 2 á 4 gramos, tiene ac­
ción emeto- catártica (Coste y Villemet), y un tiempo fué recomen­
dada, lo mismo que la raíz de acción análoga de la viola canina de L. , 
como succedáneo de la ipecacuana. 

También las flores de violeta, antes oficinales, principalmente 
usadas en la preparación del jarabe de violetas, syrupus violarum, pur­
gantes en grandes dosis, contienen violina junto al aceite etéreo y al 
pigmento celeste. En Farmacia se usan, todo lo más, como ornamen­
to de algunas especies. 

2.o Eaiz de ásaro, rhizoma f radixJ asari. — El rizoma seco, grueso 
apenas como una pajita, tiene cuatro márgenes obtusas, articulado, 
gris-obscuro, muy aromático, del olor casi del alcanfor aromático, 
irritante y de sabor amargo, solo ó también con las hojas de color ver­
de-obscuro, brillantes, de bordes lisos, reniformes, del asarum euro-
paeum de L , conocida aristoloquia indígena. Contiene, además de un 
poco de tanino, almidón, etc., etc., un aceite etéreo, á quien debe su 
olor y sabor, y la asarina cristalizable, poco soluble en agua, fácilmente 
en alcohol y éter (asaroua, alcanfor de rizoma de ásaro), que produce 
náuseas y vómitos (F. neulle y Lassaigne), y en dosis de tres decigra­
mos, en la rana, paraliza los músculos estriados (Harnack). La raíz de 
ásaro sobre la mucosa nasal produce un violento estornudo; y admi­
nistrado al interior en grandes dosis (1 á 2,5 gramos), vómitos y mu­
chas veces abundante diarrea. Se usó primero, como la ipecacuana, 
con un fin emético; además, por su presunta acción diurética y diafo­
rética, en la hidropesía, en la gota, etc., etc ; también como emenago-
go, y al exterior como remedio .para estornudar (papeles de algunos 
centigramos con un poco de azúcar). 

La raíz del asarum canadensis de L. , norte-americana, usada en los 
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Estados Unidos, es más gruesa y nudosa que la nuestra, exterior men­
te de color moreno • obscuro, y tiene un olor desagradabilísimo que re­
cuerda el del jengibre ( Wild- (Jinger). 

3.° Rhizoma Vincenioxici, radix hirundinariae, la raíz del Cynan-
chum vincentoxicum R. Br. vincerttoxicum officinale Monch). — Ascle-
piadácea indígena, de olor desagradable cuando fresca; seca, casi 
inodora, de sabor amargo é irritante; contiene, según Feneulle (1845), 
una substancia particular emética á grandes dosis; en pequeñas, se­
gún se dice, diaforética y purgante, amorfa, amarilla, difícilmente so­
luble en agua fría, fácilmente en agua caliente, éter y alcohol, de sabor 
amargo, la cinanchina (asclepiadina), que, según las investigaciones 
de Harnack, es un veneno muscular. Antes se utilizaba la raíz, prin­
cipalmente, como emético y diurético. 

4.o Folia Tylophorae. — Las hojas de borde liso uniformes ú ova­
les, redondeadas, coriáceas, inferiormente más ó menos vellosas, ver­
de- amarillentas de la stilofora asmática de Wight y Arnott, asclepia-
dácea de la India oriental, usada allí como emético, lo mismo que la 
ipecacuana, diaforético, expectorante, y especialmente empleada en la 
disentería. De igual manera también, la raíz misma de la planta (ra­
dix tylophorae). 

5.° Radix euphorbiae ipecuacanhae. — La raíz larga, nudosa, ama­
rillo-pálida, blanca interiormente; cuando seca, inodora, de la eufor-
bia ipecacuana de L. , euforbiacea muy difundida en la América del 
Norte. El elemento activo debe ser una resina que puede extraerse 
con alcohol, blanda, amarilla, de sabor irritante desagradable (Pen-
zoldt, 1873); produce, á la dosis de fres centigramos, después de algún 
tiempo, deyecciones acuosas; en mayores dosis, vómitos. La raíz se 
aprecia como emético en la América del Norte. Análogas acciones se 
esperan también de la raíz del euforhia roja de L., norte-americana, y, 
según parece, también de las partes subterráneas de muchas especies 
de euforbina indígenas entre nosotros ( por ejemplo, la euphorb'a cy-
parissias de L , eupJiorhia gerardiana jaeq.). 

D. — Irr i tantes c a t á r t i c o s . — Purgantes i r r i tantes . 

Una serie de medicamentos vegetales, ya en parte usados en tiem­
pos muy antiguos, que por administración interna, y algunos también 
externamente aplicados en determinadas formas, producen frecuentes 
y abundantes deposiciones, pultáceas ó líquidas. 

Los más suaves se llaman comúnmente purgantes 6 laxantes, los 
más enérgicos drásticos, distinción absolutamente arbitraria, porque 
el mismo remedio, según la cantidad de la dosis, puede obrar con 
más ó menos intensidad, ya como purgante, ya como drástico. 
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A los laxantes se añaden los purgantes salinos ya consignados (pá­
gina 97). Se llaman eccopróHcos ó suaves los purgantes más ligeros, como 
maná (pág. 211, 1.1), azufre (pág, 135, t. I ) , los aceites grasos {olea 
pinguia), etc., etc. 

Conocer el mecanismo de la acción purgante de estos remedios ha 
dado lugar á numerosas investigaciones experimentales, sin que haya 
logrado encontrarse una solución totalmente satisfactoria. Los datos 
relativos á los resultados obtenidos, y á su interpretación, por parte 
de los diferentes autores, son muy diversos. 

Sin embargo, parece seguro que la causa principal de la acción 
purgante, es el aumento y aceleración de la peristalsis intestinal pro­
ducidos por estos remedios, asociados, si se trata de verdaderos drás 
ticos, á una irritación inflamatoria de la mucosa intestinal con hiper 
secreción. 

Radziejewsky (1870), en sus experimentos sobre los perros, á los 
cuales (según el procedimiento de Thiry) se practicaron fístulas ester-
coráceas en la unión del intestino ciego con el colon, encontió que, en 
el estado normal, con una alimentación animal, las masas del conte­
nido intestinal, penetrando en el colon ascendente, tienen todos los 
elementos de las deyecciones diarreicas determinadas por los purgan­
tes; que en el estado normal tiene lugar en el intestino grueso un no­
table entorpecimiento de la peristalsis, y que los purgantes aceleran 
la del intestino delgado y especialmente del grueso. 

Por esto, el contenido intestinal que desciende de las partes supe­
riores del intestino junto á los segregados ricos en agua (jugo pan­
creático, intestinal, etc., etc.), estando impedida la absorción que 
normalmente tiene lugar de estos segregados y la condensación del 
contenido intestinal, se expulsan como tales, y las deposiciones di a 
rreicas producidas por los purgantes, deberían por esto considerarse 
principalmente como contenido intestinal, no condensado. Radzie-
jewesky atribuye la acción purgante de los catárticos exclusivamente 
al aumento de la peristalsis. 

Otros, por el contrario., especialmente observadores franceses (Sée 
Carville, Vulpian, Clement y otros), fundándose en los resultados de 
numerosas experiencias sobre los animales, atribuyen el principa i 
papel respecto á la acción de los catárticos, y especialmente de IOÜ 
aquí mencionados, á una irritación catarral de la mucosa intestinal 
producida por su administración, con abundante exudación é hiper-
secreción. 

Brieger (1878) deduce de sus experimentos la conclusión de que los 
laxantes y los drásticos en pequeñas dosis obran únicamente por exci­
tación de la peristalsis intestinal; los últimos, á grandes dosis, determi­
nan también hipersecreción y exudación inflamatoria. 
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El aumento de la peristalsis tiene lugar, en parte, por irritación di­
recta de las paredes intestinales y de sus ganglios; en parte, por vía 
refleja, por irritación de los nervios sensitivos del intestino. 

Á la última, ó bien á las violentas contracciones del tubo intestinaL 
se refieren también los dolores cólicos (ó de vientre) más ó menos 
intensos, que habitual mente se presentan antes de cada deposisión 
hasta la completa eliminación del purgante. 

Después de la administración de estos remedios, se observan alguna 
vez náuseas, y , sobre todo si se trata de una gran dosis, también el 
vómito. Entonces hay una inapetencia transitoria, y alguna vez, des­
pués de un uso muy prolongado, desórdenes digestivos. 

Según las investigaciones de Rutherford y Vignal (1875 y 1877) 
sobre los perros, con muchos de estos remedios (áloes, ruibarbo, evo-
nimina, iridina, coloquintida, podofilino, etc., etc.) producen un au­
mento de la secreción biliar (colagogos). A muchos se les atribuye 
desde hace algún tiempo una acción diurética. Esta últ ima se admi­
te por algunos, viendo desaparecer con su uso colecciones patológicas 
de líquidos orgánicos, cuyo hecho no depende, en realidad, de una 
acción diurética, sino de la circunstancia de que, siendo la sangre mu­
cho más pobre en agua y en sales por la falta de absorción de los j u ­
gos digestivos, sustrae más agua á los tejidos y á las cavidades orgá­
nicas (Nothnagel). Con algunos catárticos drásticos (elaterina, podofi­
lino) se ha comprobado una acción lejana sobre el sistema nervioso 
central. 

Los irritantes catárticos encuentran su principal empleo terapéuti­
co como medios para evacuar totalmente del conducto intestinal ma­
sas fecales estancadas,, restos de alimentos no digeridos, helmintos, 
venenos y otras substancias nocivas, y, por lo tanto, especialmente en 
el estreñimiento crónico (constipación habitual), para disiparla pere­
za de la peristalsis intestinal. Además, se usan como los purgantes sa­
linos en las hiperhemias y estados inflamatorios de diversos órganos, 
como derivativos, y como drásticos por algunos médicos, con predi­
lección en las afecciones hidrópicas para sustraer líquidos al organis­
mo (como hidragogos). En general están contraindicados estos reme­
dios, y especialmente los drásticos, en ios estados inflamatorios del 
aparato digestivo, en la tendencia á las diarreas,á las hemorragias ute­
rinas, en el embarazo, en los nódulos hemorroidales que sangran con 
facilidad, en el estado de colapso y en la anemia profunda. 

Recientemente se ha intentado aplicar hipodérmicamente, con el fin 
de provocar la acción purgante, los piincipios activos de estas drogas, 
puros ó preparados hasta cierto grado de pureza. A. H i 11er (1882).ha 
ensayado una serie completa de ellos (aloína, ácido catartínico. evoni-
mina, leptandrina, etc., etc.) desde este punto de vista, y ha encentra-
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do que, si de este modo puede obtenerse una acción purgante, no me­
rece, respecto á facilidad y seguridad de acción, ninguna preferen­
cia sobre la administración interna comúnmente usada en pildoras, 
papeles, infusiones, etc., etc. La aplicación hipodérmica debería l imi­
tarse sólo para aquéllos casos en que la administración interna es di­
fícil ó está contraindicada. Merece la preferencia la aplicación por el 
recto, no administrando los comunes enemas purgantes con una gran 
cantidad de líquido, sino que, tratándose de la absorción de la subs­
tancia activa por la mucosa rectal, la aplicación del purgante, de análo­
go modo que los enemas alimenticios, debe hacerse sólo con pequeñas 
cantidades del correspondiente vehículo (5 á 10 centímetros cúbicos). 

44. Aceite de ricino, oleum ricini, oleum palmae Ghristi, oleum casto -
ris. — Procede de las semillas del ricinus communis de L., conocida eu-
forbiácea, originaria de las regiones tropicales de África y Asia, por 
nosotros cultivada en los jardines; en algunos países de Europa, espe­
cialmente en Italia, cultivada en grande escala. 

Para obtener el aceite se mondan primero las semillas redondas, 
ovales, algo aplanadas, provistas de una cabeza escabrosa, friable, lisa 
en la superficie, abigarrada, y después trituradas y exprimidas en 
prensas hidráulicas entre láminas de hierro fundido. Por término me­
dio se obtiene de las semillas mondadas el 40 por 100 de aceite. 

Es denso, incoloro ó un poco amarillo, completamente claro y trans­
parente, casi inodoro, de sabor suave, con un peso específico de 0,95 
á 0,97 (á 15° C.j; se enrancia fácilmente, se seca con gran lentitud en 
capas Sutiles, y se consolida sólo á 18° C. en una masa parecida á la 
manteca. Se distingue especialmente por su solubilidad en alcohol 
absoluto y ácido acético, á la temperatura ordinaria en cualquier pro­
porción; también en el alcohol concentrado se disuelve fácilmente. 
Como elemento principal contiene el triglicerinato del ácido ricinólico y 
la ricinoleina, con un poco de tripalmitina, triestearina y fitoestearina. 
E l ácido ricinólico (Cis Hsá Os) es un aceite denso, amarillo-pálido, 
inodoro, de reacción ácida, con un peso específico de 0,94 (á 15° C) . 

El elemento terapéuticamente eficaz no se conoce todavía. Es muy 
notable que sólo el aceite obtenido por presión tenga la acción purgan­
te suave que le es inherente, en tanto que el aceite obtenido por ex­
tracción con éter, sulfuro de carbono ó alcohol absoluto, es mucho 
menos enérgico. 

Las mismas semillas, que en las comarcas meridionales se usan 
como remedio popular, y las masas exprimidas (residuo de la fabrica­
ción del aceite), que en la Europa del Sud se emplean para destruir 
los ratones del campo y estiércol para los campos, tienen una acción 
drástica fuerte, y aun se han visto envenenamientos en el hombre y en 
los animales domésticos. 

B K R N A T Z I K E V O L O . —TOMO I I . 23 
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Algunas semillas pueden determinar fenómenos gastro-entéricos 
agudos; una muchacha (en Inglaterra) murió á consecuencia de la ad 
ministración de 20 gramos de ricino; los perros mueren en veinticua­
tro horas, después de tomar 12 gramos de semillas (Orfila), y las vacas 
por haber comido pan fabricado con harina de las semillas. 

El principio tóxico se encuentra, sin duda alguna, en el núcleo (em­
brión v endosperma) de las semillas. Los cuerpos alcaloides (ricinina) 
indicados por Petit (1860), Suson (1864), y más recientemente por 
A. L. Bech (1888), no se han encontrado por otros autores. Algunos 
admiten que las semillas contienen una substancia que forma ácido 
prúsico. 

Según Wayne, parece mucho más fuerte la acción de las semillas 
y de los residuos exprimidos, determinada por un cuerpo ácido poco 
soluble en el aceite neutro, y en solución alcohólica puede precipitarse 
fácilmente añadiendo otra solución también alcohólica de acetato de 
plomo. 

Bubnow y Dixson (1887) obtuvieron de las semillas desgrasadas 
por extracción con ácido clorhídrico diluido, un glieósido (ricinona) 
perteneciente á los anhídridos ácidos, que no es idéntico al elemento 
purgante del aceite. Del ÓB ricino no pudo extraerse. Produce violenta 
inflamación del tramo intestinal, con vómitos, diarrea, colapso y 
muerte. 

I I Stilimarle (Kobert's, ̂ 1 h. d.pharm. Inst. Dorpat, 1889, 111) ha 
extraído úl t imamente de las semillas y de los residuos exprimidos 
una substancia muy venenosa, insoluble en alcohol, ricina (de-las se­
millas desecadas al aire cerca del 3 por 100), que probablemente es un 
cuerpo albuminoide, una enzima, quizás un llamado fitoalbumosío 
(Sydney, Martín), de cuya deletérea influencia sobre la sangre se deri­
van las alteraciones experimentalmente comprobadas en los animales 
por la ricina, cuyas alteraciones se manifiestan principalmente por 
una grave afección del aparato gastro-intestinal (coloración rojo-san­
guínea de la mucosa del intestino delgado; en el estómago, intestino 
ciego y grueso, equimosis y ulceraciones); idénticos son los fenómenos 
de intoxicación por la administración de las simientes de ricino en el 
hombre. 

En algunas personas, una cucharada de sopa (15 gramos) de aceite, 
produce acción purgante, que tiene lugar habitualmente después de la 
repetición de esta dosis, ó dos cucharadas de sopa de una sola vez (30 
gramos). Por lo general, se producen entonces varias deposiciones pul­
táceas primero, líquidas después. Faltan los dolores de vientre, ó son 
muy ligeros. E l vómito se observa sólo muy rara vez á causa de la ca­
lidad, sin excepción óptima del remedio. También la aplicación del 
mismo por el recto tiene acción purgante. 
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Dolan (1881) sostiene el paso del elemento activo del aceite de r i -
cino á la leche de las nodrizas. Para la acción purgante del aceite de 
ricino hay que tener también en consideración la acción (mecánica) 
del mismo como tal aceite. 

El ricino se conocía ya en la más remota antigüedad (k ik i ó crotón 
de los griegos), y el aceite de sus semillas se utilizaba técnicamente y 
en Medicina. En el siglo x v i se usó en fricciones, pero como purgante 
se empleo sólo desde fines del siglo anterior. 

El aceite de ricino es un purgante suave que no produce ninguna 
irritación violenta del conducto intestinal, aunque obra con seguri­
dad, lo cual explica su aplicación extraordinariamente frecuente en 
todos los casos en que se trata de determinar una deposición abun­
dante. Por eso, no sólo se usa en la simple constipación, sino también 
en el estreñimiento, en el curso de las afecciones inflamatorias del con­
ducto intestinal y de los órganos uro genitales, en los envenenamien­
tos cuando está indicado un purgante, en el embarazo, en el puerperio? 
en el tratamiento contra la tenia, etc., etc. No conviene, ciertamente, 
su uso continuo en la constipación habitual; y en las personas que 
ofrecen insuperable repugnancia á tomar el aceite, está, por lo menos, 
contraindicada su administración interna. 

Al inferior, de 15 á 60 gramos (de una á cuatro cucharadas de sopa; 
en los niños, según la edad, de una á dos de café, ó bien una ó dos 
algo más pequeñas), mejor sólo que en vehículo alguno Después se 
hace tomar un poco de azúcar con aceite de menta piperita, café ó una 
infusión aromática de té, ó en caldo bien caliente (Husemann). Tam­
bién es muy conveniente la administración en cápsulas gelatinosas, 
menos la forma de gelatina (oleum ricini solide/actum, de 8 de aceite de 
ricino y 1 de espermaceti, una cucharada de café en pan ázimo), ó en 
emulsión (R. 45, 68 y 201). 

Al exterior como purgante en enemas (una ó dos cucharadas de sopa 
ó más), como elemento para pomadas (que, según dicen, facilitan el cre­
cimiento del pelo), y en los aceites para el pelo; en Farmacia para el 
colodión elástico. 

45. Buibarho, radix rhei, radix rhei chinensis. — La raíz seca y l im­
pia del Rheum palmatum de L. , Bheum officinale Baillon, y quizás tam­
bién de otras especies de ruibarbo de los elevados montes de la China 
central y Norte, de la familia de las poligonáceas. 

La raíz se encuentra en el comercio como ruibarbo chino ó del Cantón 
en trozos plano-convexos, cilindricos ó cónico-truncados, en su super­
ficie principalmente de color amarillo de ocre, claros ó amarillo-obs­
curos, pesados y duros, de fractura desigual, granulosos, blancos, ama­
rillo-anaranjados y rojo-obscuros, marmóreos, de olor sui generis y 
sabor más bien amargo y astringente; masticados, crujen entre los dien-
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tes y tlñen de amarillo la saliva. En la sección transversal, y con fre­
cuencia también las superficies laterales, ofrecen pequeños sistemas de 
radios, por los cuales, principalmente, asi como también por el aspecto 
marmóreo de la superficie de fractura, y el polvo de un hermoso 
amarillo de oro, se distinguen del ruibarbo Europeo procedente de va­
rias especies cultivadas en los países europeos. 

E l conocimiento químico del ruibarbo es, no obstante numerosos é 
importantes trabajos, muy poco exacto todavía. Kubly (1867) extrajo 
una substancia glucósida de sabor amargo puro, el crisófano (apenas 0,2 
por 100) en forma de polvo cristalino soluble en agua y alcohol, no en 
éter, que, con ácido sulfúrico diluido, da azúcar y ácido crisofánko. El 
úl t imo se encuentra ya formado en la raíz, aunque en pequeñísima can­
tidad; sin embargo, según Dragendorff, falta en algunas especies. Cri­
sófano, y respectivamente ácido crisofánico, son los principales elemen­
tos colorantes de la droga, junto á los cuales contiene la hemodina cris-
talizable en prismas de color rojo-anaranjado, que acompaña siempre 
ai ácido crisofánico extraído del ruibarbo. Diversos cuerpos resinosos 
extraídos de esta substancia se designaron como aporefina, eritroretina y 
jaoretina; evidentemente, no son substancias puras, sino mezclas. Un 
elemento importante del ruibarbo es también un ácido tánico especial 
(que enverdece el hierro), ácido tánico del ruibarbo que. con ios ácidos 
diluidos, se desdobla en azúcar y ácido de ruibarbo amorfo, contenido 
ya en la droga. 

La raíz es muy rica en almidón (hasta 16 por 100, según Dragen­
dorff) y oxalaio de cal (en grandes grupos estrellados que crujen entre 
los dientes, hasta más del 7 por 100 del ruibarbo secado á 100o, según 
Fluckiger). 

Como principio purgante de la raíz, Dragendorfí considera una 
substancia muy parecida al ácido cafa/'fínico que extrajo en cantidad 
de 2 á 5 V-i por 100. 

Sin embargo, probablemente es el cuerpo con la fórmula de la can-
taridina, no bautizado todavía, que Kubly extrajo en cristales incolo­
ros, aunque ciertamente en pequeñísima cantidad. La feoretina no re­
veló acción purgante en dosis de 0,4 (Kubly), y lo mismo el ácido cri­
sofánico (preparado con la radix rhei) aun en dosis de 0,5 (Buchheim 
y otros). 

La acción del ruibarbo es muy diferente, según el tamaño de la 
dosis. Cuando son pequeñas {de 2 á S decigramos, varias veces), obra 
probablemente por su contenido en íanino y substancia amarga, impi­
diendo procesos anormales de fermentación en el estómago y en el 
conducto intestinal, y astringiendo, por lo cual en determinados estados 
morbosos es antiácido, facilita la digestión, l imita la secreción y pro­
duce estreñimiento. Las masas del contenido intestinal se vuelven más 
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•compactas, de color amarillo-claro por la mezcla con el pigmento del 
ruibarbo, que se elimina también con la orina, con la leche de las no­
drizas, y aun se dice que con el sudor. 

La orina toma un color amarillo-obscuro, como la que contiene san­
tón ina (véase pág. 112 del t. I ) , que se vuelve rosa adicionando álcalis. 
La eliminación del pigmento amarillo del ruibarbo en la leche de las 
nodrizas y su acción purgante sobre el niño, se ha confirmado recien -
temente por Dolan. También en aplicación externa (sobre la piel, en 
pediluvios y maniluvios) debe absorberse el ácido crisofánico, y, por 
consiguiente, aparecer en la orina y en el suero de las vesículas produ­
cidas por un epispástico (Westrumb). 

En grandes dosis (2 á 4 gramos) en una sola vez, ó tomado en va­
rias veces al día á la dosis de 1 á 2 gramos, el ruibarbo obra, por el 
contrario, como suave purgante, produciendo después de seis ú ocho 
horas, y aun más tarde, varias deposiciones pultáceas, por lo general 
sin dolores de vientre y sin tenesmo. 

Suele seguir estreñimiento de un modo más acentuado que des­
pués de otros purgantes, aun cuando puede observarse que, en muchos 
individuos con constipación habitual, obra el remedio sobre la defeca­
ción más decididamente que ei sen. Se ha dicho que aparece la acción 
purgante á consecuencia de la aplicación del polvo de ruibarbo sobre 
grandes superficies ulceradas. 

También se atribuye al ruibarbo una acción colagoga, según los 
experimentos de Rutherford y Vignal (1875). Algunos autores (por 
ejemplo, Sachs) hacen derivar precisamente su acción purgante de un 
aumento de la secreción biliar; lo contrario sostiene Mitseherlich, que 
vió la acción purgante en casos de ictericia en que las deyecciones, no 
conteniendo bilis, eran totalmente blancas, administrando grandes do­
sis de ruibarbo. 

Aplicación terapéutica. — En pequeñas dosis de 2 á 3 centigramos 
varias veces al día al interior como remedio tónico-digestivo y estípti­
co en los catarros crónicos del estómago y del intestino, en la dispep­
sia, cuando hay simultáneamente diarrea, sobre todo en los niños; en 
dosis mayores de 3 á 5 decigramos varias veces al día como eccoprótico, 
y en grandes dosis de 2 á 5 gramos como violento purgante de una 
sola vez, especialmente en las personas débiles, sensibles, depaupera­
das, viejos, niños; también en la ictericia. En papeles, pildoras, y tam­
bién en trocitos ó pildoras torneadas (glóbulos torneados de ruibarbo), 
•que se mastican, ó en infusión (2 - 5 : 100 de agua) con agua ó vino; 
muchas veces asociando medios alcalinos y aromáticos como correcti­
vos del sabor (Corf. cinnamom. semen cardam., Gort. f r . aurantíi, etc.). 
A l exterior, muy rara vez como polvo secante (sobre úlceras tórpidas); 
en infusión como enema (R. 160 y 185). 
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Preparados. 
l.o Extracto de ruibarbo, extractum rhei (F. Au.str.). Extracto acuo­

so seco. — Al interior, como tónico, de 5 centigramos á 1 decigramo por 
dosis; como laxante, de 5 decigramos á 1 gramo, y más en pildoras. 

La Farmacopea alemana tiene: a) extractum rhei, extracto alcohó­
lico acuoso seco; y h) extractum rheicompositam, u n í mezcla de 30 par­
tes de extractum rhei, 10 de extractum aloes, 5 de resina jalapae ó 20 de 
sap. medicinal, humedecida con un poco de alcohol diluido y evaporada 
en seco al baño de maría. 

2. ° Tintura acuosa de ruibarbo, tindura rhei aquosa, infusum rhei 
cam natrio carbónico.—Según la Farmacopea austríaca, una infusión fil­
trada de 10 partes de raíz de ruibarbo con 150 de agua caliente desti -
iada con adición de 3 de carbonato sódico cristalizado. 

Según la Farmacopea alemana, una mezcla compuesta de 820 partes 
de una infusión de 100 de raíz de ruibarbo, 10 de borato de sosa y car­
bonato de potasa con 900 partes de agua después de añadir 90 de alco­
hol, con 150 de agua de manzanilla. 

A l interior, á cucharaditas de té como tónico y digestivo; á cucha­
radas de sopa como purgante, 

3. ° Tintura vinosa de ruibarbo de Darelli, tincfura rhei vinosa Da 
relli (F. Austr.), Hnctura rhei vinosa (F. Al.) . 

20 rad. rhei, 5 cort. f r . aur. 2 sem. cardam.; 200 de vino de Málaga, 
digerido durante tres días , disolviendo en el líquido filtrado 400 de 
azúcar y filtrando el total (F. Austr.). Una tintura preparada con 10 rad 
rhei, 2 cort. f r . aur., 1 sem. cardam. y 100 de vino de Jerez y filtrada 
con adición de la séptima parte de su peso en azúcar (F. Al.) . 

Al interior, como tónico y digestivo, á 2 cucharadas de té. 
4. ° Jarabe de ruibarbo, syrupus rhei (F. Austr. y Al . ) . 
En 250 partes de una infusión filtrada de 25 de raíz de ruibarbo 

con 300 de agua caliente, después de añadir 0,5 de carbonato de po­
tasa puro, se disuelven 400 de azúcar, y haciéndole hervir se prepara 
el jarabe. (F. Austr.).Según la alemana, 80 partes del filtrado de una 
mace ración de 10 partes de raíz de ruibarbo, 2 de certeza de canela y 
una de carbonato de potasa con 100 partes de agua, se hierven con 120 
de azúcar en un jarabe. 

Al inferior, á cucharadas de té en los niños como purgante y como 
adición a mixturas purgantes. 

5. ° Pulvis magnesiae cum rheo, pulvis antacidus, pulvis infantum, 
polvo para los niños, véase pág. 140. 

46. Corfex frangolae. — La corteza seca de los ramos del rhamnus 
frángula de L . , conocida ramnácea indígena. 

Tubos ligeros, hasta de 3 decímetros de longitud, de 1 mil ímetm 
de gruesos, provistos de un sutil peridermo gris-.obscuro con tubér-
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culos blanquecinos en la corteza; por lo general, mayores en el sentido 
transversal; en su parte interna son lisos, de color rojo obscuro, ama­
rillos en la superficie de sección, tenaces y fibrosos. 

La corteza fresca tiene un olor particular desagradable; cuando 
seca, un sabor un poco amargo; masticándola., tiñe de amarillo la saliva. 

Sus principales componentes son: un pigmento glucósido cristali-
zable, amarillo, inodoro é insípido, la frangolina (Gasselman, 1857; 
ramnoxant na, Buchner, 1853), que la corteza vieja parece contener 
mayor abundancia que la fresca, y puede descomponerse en azúcar y 
ácido frangolínico (Faust, 1869). Según Schwabe'(1888), este azúcar no 
es susceptible de fermentación, y muy probablemente idéntico á la 
ramnodulcita por Lieberman extraída de los frutos del rhamnm catár­
tico; el ácido frangolínico es, según él , idéntico á la hemodina (véase 
pág. 340), que fué descubierta primero por Liebermann y WaMheun 
(1868) en la corteza de frángela. En el año 1868 extrajo Kubiy una 
substancia muy parecida ai ácido catartínico (véase pág. 340), desig­
nada como ácido frangólico, que, según los experimentos de F. Báum -
ker (1880), tiene acción purgante, tanto introduciéndola en el intes­
tino como en la sangre. Por lo demás, para esta acción no es necesaria 
la absorción de los elementos activos, porque sigue inmediatamente á 
la aplicación interna de la corteza y de sus preparados sin absorción, 
sólo por aceleración de la peristalsis. 

Según algunos autores, la corteza/mea de frángela produce fácil­
mente vómitos, dolores de vientre y deposiciones violentas. Cuando 
es vieja, su acción se mitiga, y por esto debe usarse con un fin tera­
péutico (como prescriben algunas Farmacopeas, la de los Países Bajos, 
la de Noruega y la de América del Norte) sólo la corteza que tenga 
un año. 

La causa de estas perniciosas acciones secundarias de la corteza 
fresca no sé conoce todavía; probablemente se trata de una substancia 
que tiene una acción muy irritante sobre el organismo, y que por una 
prolongada conservación de la corteza sufre una transformación quími­
ca, perdiendo esta acción. H F. Vleyer y J. L. Roy Webber (1888) cre­
yeron haber obtenido de la corteza un fermento, que debería determi­
nar las acciones accesorias fparag. cortex rham Purshian). 

La corteza de frángela es un buen purgante y muy barate, que 
sustituye bastante bién á las hojas de sen. Habitualmente se da en 
cocimiento de 15 á 30 gramos en 120 ó 200 de líquido. 

Báumker recomienda ei extracto acuoso evaporado de la corteza, al 
cual se añade un poco de ácido cítrico antes de la evaporación. Tam­
bién obra muy bien un extracto fluido de la corteza, aun cuando cier­
tamente no tan suave y agradablemente como el de la cáscara sagrada. 

47. Cascara sagrada, cortex rhamni PurshiOni, corteza de pangóla 
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americana (F. Aufctr.). La corteza seca de los ramos y del tronco del 
rhamnus Purshiams D. C, pequeño árbol de la América del Norte, de 
â familia de las ramnáceas. 

Trozos de corteza enrollados ó tubulares hasta de 3 centímetros de 
anchos, y de 2 milímetros de espesor, que en el lado externo son obscu­
ros ó amarillo-obscuros, casi lisos, alguna vez cubiertos de un peri-
dermo sutil, blanco-grisáceo, algo brillante, salpicado de puntos ne­
gros; en su cara interna, de color de canela, finamente estriada en sen­
tido longitudinal; en la superficie de fractura con fibras cortas; por la 
sección transversal, amarillo obscuros, con una corteza finamente es­
triada en el sentido longitudinal. 

La corteza tiene un sabor más bien amargo y tifie de rojo-obscuro 
la saliva Parece contener los mismos, ó muy parecidos, elementos 
que la corteza de frángela. 

A. Prescott (1879) encontró tres resinas distintas (negra, roja, ama­
rilla), un cuerpo cristaliza ble, tanino, aceite graso y volátil, almidón, 
etc., etc. Limousin (1885) supuso que las substancias resinosas des­
cubiertas por Prescott proceden del ácido crisofánico contenido en la 
corteza. Wenzell (1886) obtuvo de la corteza una substancia glucósida 
cristaliza ble, de color rojo anaranjado obscuro, que tampoco, según 
Schwabe (1883), sería un glucósido, sino que concordaría con la hemodi-
na aislada por él de la corteza. Schwabe no pudo extraer la frangolina, 
pero cree posible que aparezca en la corteza vieja. H . F. Meyer y J. Le 
Roy Webber (1888) dicen haber encontrado, entre otros, en la corteza, 
un fermento perteneciente al mismo grupo de fermentos no organiza­
dos que la diastasa, la pectasa, la papaína, pepsina, etc., etc., y que en 
el reino vegetal está muy difundido y se encuentra especialmente en la 
corteza de frángela (pág. 343). Este fermento debe ser la causa de las 
perniciosas acciones secundarias que se observan á consecuencia del uso 
de la corteza fresca, tanto del rhamnos frángela como del purshiano. Las 
resinas de la cascara sagrada como sus glucósidos, dotados de acción 
tónica, no deben tener sabor amargo; el último, por lo demás, sumi­
nistra, por descomposición, en el jugo gástrico normal, una substancia 
amarga, y por esto sería posible obtener de la. corteza un preparado 
insípido que contenga, sin embargo, todos los elementos á que debe 
su acción purgante y al mismo tiempo tónica. 

La resina obscura, contenida en la corteza vieja en mucha mayor 
abundancia que en la fresca, parece ser la más activa como purgante. 

La cáscara sagrada, mu> estimada por los médicos norteamerica­
nos, introducida por primera vez en Europa hace diez años con la 
firma Parke, Davis y Compañía, de Detroit, ha conquistado numero­
sos partidarios como purgante excelente, análogo á la corteza de frán­
gela, de acción tan segara come ésta, pero mucho más suave todavía. 
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Se recomienda especialmente en la constipación habitual en forma 
de extracto fluido. 

Extractum rhamni purshiani fluidum, extracto fluido de cáscara sa­
grada ( F . Austr .) , con 100 partes de corteza pulverizada muy fina­
mente, mezclada con 10 de óxido de magnesia, preparado mediante 
extracción con alcohol diluido, según el procedimiento para la prepa­
ración de los extractos fluidos. 

De este modo se obtiene el llamado extracto privado de amargo que, 
por su mejor sabor, se prefiere por algunos médicos al extracto amar­
go usado en otro tiempo, primeramente recomendado, que se prepara 
sin adición de óxido de magnesia. Ambos extractos tienen la misma 
eficacia. 

Media ó una cucharada de té (2 á 4 gramos), solo ó asociado á un 
jarabe á partes iguales fs. mnpl. o. s. cort. aurant). En la constipación 
habitual, lo mejor de todo es tomarle antes de acostarse. En la maña­
na siguiente tiene lugar, sin perturbación alguna, una deposición co­
múnmente pultácea y abundante. Según las observaciones de Bufali-
o i (1888), el extracto seco de cáscara sagrada (Merk) purga ligera­
mente también a grandes dosis ( 5 gramos); sin embargo, alguna vez 
da dolores, y no ofrece positivas ventajas en el tratamiento .de la cons­
tipación abdominal, especialmente en la debida á la paresia de la 
contractilidad intestinal. 

Con la cascara sagrada de la América del Norte, según las investi-
gaciones de Hooper (1888), parece concordar principalmente, respecto 
á ios elementos activos y á la eficacia, la corteza del rhamnus H'ightii 
W. y A., planta muy común en las florestas de la India anterior y de 
Ceylán. 

48. Fructus rhamni cafarfhici, baccae, spinaes, cervinae ( F . A L ) . — 
Los frutos maduros del rhamnus catharficus de L., planta indígena de 
la familia de las ramnáceas. 

Son esféricos, casi del tamaño de un guisante, sostenidos en su 
base por un cáliz pedunculado, pequeño, de ocho radios, negro, bri-
llante, con dermis verde - negruzco, jugoso y cuatro sépalos de una sola 
semilla. El jugo del fruto, de reacción ácida, tiene un sabor dulzaino, 
algo amargo y desagradable; con los ácidos se enrojece, con los álcalis 
se tiñe de amarillo. 

Junio al azúcar, moco, tanino, ácidos vegetales, etc., etc., contie­
nen un pigmento amarillo, cristaüzable, la ramnina; y como elemento 
terapéuticamente eficaz, una substancia amarga, amorfa, la ramnoca-
tarfina, recomendada como purgante en los adultos en pildoras de 
cinco decigramos. 

En algunas personas, ?>einte frutos deben tener acción purgante, 
así como 4 gramos de frutos secos reducidos á polvo; su acción va co-
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múnmente acompañada de fuertes dolores de vientre. También se le 
atribuye acción diurética. 

Terapéuticamente se usa solo ei syrupus rhamni cathartici, jarabe 
de espino cerval, jarabe doméstico (F . A l . ) , preparado con los frutos 
frescos, como remedio popuiur, u cucharadas de té en los niños, de 
sopa en los adultos, y de otras muchas maneras como adición á mix ­
turas drásticas y diuréticas. 

De una especie de espino cerval del Asia menor, rhamnus infectorms 
de L. , proceden las vainas llamadas amarillas utilizadas en tintorería, 
que contiene un pigmento de este mismo color, designado como xan-
toramnina (que se desdobla en ramnetina é isodulcita), junto á otro 
pigmento, ramnegina. 

49. Hojas de sen, folia sennae. — Las hojas secas, de bordes lisos, 
oblicuas en la base, rígidas, azuladas ó verde-amarillentas de muchas 
especies de casia, sobre todo de i a cassia acutifolia Delile, y cassia angus-
tifolia Wakl, de la familia de las cesalpináceas. 

Las hojitas redondo-ovaladas ú ovales alargadas de la primera es­
pecie, forman el llamado sen alejandrino, recogido en el Egipto supe­
rior y en la Nubia, folia-sennae alexandrinae, mientras la segunda es­
pecie oficinal, la llamada sen de Tinnevelly, folia sennae de Tinnevelly, 
resulta de las hojitas mucho mayores, lanceoliformes, estrechas, de la 
cassia angustifolia, variedad Royleana, cultivada en la campiña Tinne­
velly, en el extremo meridional de la India anterior. 

El más estimado sen alejandrino está mezclado con cantidades 
ciertamente muy variables de hojas ovales ú ovales alargadas, de bor­
des libres, no oblicuas en la base, con pelos cortos y raros en ambos 
lados, de color verde grisáceo, casi siempre más ó menos apretadas ó 
enrolladas, algún tanto gruesas y de pedúnculo corto, alguna vez 
también con flores blancas y frutos capsulados en forma de pera, de 
la asclepiadácea solenostemma Arghel Hayne, que crece en el Egipto 
superior y en la Nubia. Como ha demostrado v. SchroíF, injustamente 
se atribuyen á éstas hojas los dolores cólicos consecutivos á la admi­
nistración del sen alejandrino (8 á 12 gramos en infusión acuosa no 
determinan ni dolores intestinales ni deposiciones albinas); represen­
tan, contenidas en gran cantidad, una mezcla que apenas puede con­
siderarse indiferente, y también fueron del todo inofensivas; determi­
naron, por la variable cantidad en que están contenidas en el sen ale­
jandrino, una acción incierta y desigual. Con razón pretende por esto 
la Farmacopea la eliminación de estas hojas del sen que se encuentra 
al despacho. Mucho mejor seria recomendar sólo se tuviese la especie 
Tinnevelly, más cara y completamente pura, porque ciertamente no 
existe en su acción ninguna notable diferencia que justifique la prefe­
rencia dada á la especie alejandrina. 
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Las hojas de sen tienen un olor singular, aunque muy débil, y un 
sabor mucoso dulzaino, después un poco amargo y áspero. 

Hasta ahora no se han extraído los principios activos en estado de 
pureza. Según M . Kubly (1865), la substancia terapéuticamente acti­
va es un ácido glicosídico amorfo que contiene ázoe (y azufre); el ácido 
cafartínico, que se encuentra en las hojas combinado á la cal y la mag­
nesia, pasa á los extractos acuosos, y puede precipitara • por el alcohol 
concentrado y aislado con ácido clorhídrico en forma de una masa 
obscura amorfa. Se desdobla en azúcar y ácido cafartogénico. 

Según Ralph Stock mam (1885), el ácido cata rtín ico está completa­
mente privado de ázoe y azufre; é! lo considera como la combinación 
de un pigmento amarillo, correspondiente á los derivados del antrace-
no con un hidrato de carbono, probablemente coloide. Kubly extrajo 
además del sen, una substancia cristaiizable azucarada no fermentable: 
la catartomanita. También merecen recordarse, como componentes del 
sen, un pigmento amarillo resinoso, crisorefina (Bley y Diesel, 1849)5 
respectivamente, el crisófano (M irtins, 1857), así como dos substancias 
glucósidas amargas designadas por Ludwig y Stütz (1863), como sena-
picrina y senacrol. E l ácido catartinico, obra, según Kubly, á la dosis 
de 1 á 3 decigramos al inferior, produciendo dolores de cuerpo; según 
Hiller, también subcutáneamente (1 decigramo en solución alcalina), 
como purgante, y esta misma acción debe poseer también el ácido ca-
tartogénico. El principio activo pasa á la leche, porque los niños de 
pecho cuya madre ó nodriza han tomado sen, tienen alguna vez cólicos 
y diarrea; además, la leche sin alteración en la cantidad segregada, debe 
presentar el olor y el sabor del sen (Dolan, 1881). El pigmento amari­
llo de las hojas, se elimina rápidamente con la orina (Martina). Paschr 
kis encontró, experimentalmente (1884), que el ácido catartinico, no 
sólo no produce aumento alguno de la secreción biliar (contra la opi­
nión de Rohrig y Rutherford), sino más bien una disminución gra­
dual hasta la suspensión completa. 

Las hojas de sen producen á dosis moderadas (1 á 2 gramos) emi­
sión de gases procedentes del estómago, y, después de cinco á seis ho­
ras, una deposición pultácea, habitual mente sin dolores; con dosis 
mayores, esta acción es segura, con violentos dolores de cuerpo, después 
de tres ó cuatro horas, alguna vez antes, y siguen á la primera deposi­
ción, durante las horas subsiguientes, repetidas deyecciones pultáceas 
ó liquidas, sin que comúnmente subsiga duradero estreñimiento. 

Alguna vez se observan, con grandes dosis, náuseas y aun vómitos. 
Los movimientos intestinales producidos por este remedio, residen 

principalmente en eLintestino grueso, mucho menos en el delgado 
(Nasse). La irritación del conducto intestinal es transitoria y mucho 
más débil que la determinada por otros muchos purgantes; sin embar-
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go, debe proscribirse el sen cuando exista un estado inflamatorio del 
intestino, porque puede determinar un aumento del mismo. Á gran­
des dosis se atribuye también una acción sobre el útero, lo cual deter­
minaría hemorragias uterinas y aborto, ó daría lugar al aumento de 
las existentes hemorragias uterinas y hemorroidales. 

Al interior, de 1 á 12 gramos por dosis como purgante suave, de 2 
é. 5 gramos como purgante más fuerte, en papeles, pildoras, electua-
rios, más frecuentemente en infusión (5:100 de líquido, R. 190). 

Una acción más suave debe tener la infusión por maceración (de 
seis á ocho horas). También se recomienda infundir 2 gramos de ho­
jas de sen con café, y con café y leche cada dos ó tres días, como un 
excelente remedio contra el estreñimiento habitual. El sabor del sen 
apenas se nota de este modo. También se recomienda como muy agrá-,, 
dable infundir café ó té con una maceración de doce horas de las ho­
jas de sen (2 á 4 gramos), ó de hacerlos hervir (Brandéis, Clarus). 

Con frecuencia se prescriben las hojas de gen con otros purgantes 
como coadyuvantes (raíz de ruibarbo, azufre, maná, frutos de tamarin 
do, sulfato de sosa y de magnesia, tartratos, etc., etc.), y diversos me­
dios aromáticos como correctivos ffrucf. anisi, f r . foeniculi, Jr. corian-
d r i , etc., etc.). 

Al exterior, como enema en infusión (5-20 :100-200 de líquido). 
Preparados. 
l.o Folia sennae sine resina (F. Austr.). — Hojas do sen que, trata­

das con alcohol, se han privado, en parte, de sus componentes resi­
nosos. 

El alcohol no las priva del elemento terapéuticamente eficaz, n i 
tampoco, como suele suponerse, las hace perder la propiedad de produ­
cir dolores de cuerpo En cambio, sustrae las substancias determinan­
tes del sabor desagradable de las hojas, así como también el pigmento 
que por su uso terapéutico determina la coloración amarilla de la orina, 
transformándose en rojo mediante los alcalinos (Buchheim). 

2.o Especies laxantes St. Germain, té de St. Germain. — Según la 
Farmacopea austríaca, una mezcla de hojas de sen privadas de resina, 
35 partes; flor de tila, 20; frutos de hinojo é hidrotartrato de potasa, 4 
(según la Farmacopea alemana, Jogl. sennae, 16; flor, sambuci, 10; fruc-
tus foeniculi, f r . anisi vulg., áa 5; kal. hyirotartarici, 4J. Infúndase una ó 
dos cucharadas de té hasta una de sopa en una taza de agua. 

3.° Electuario aperitivo, electuarium lenitivum (F. Austr.). — Cons­
tituido con pulp. prunorum, 200; pulp. tamarind. depur., foob sanib., 
áá 100; fol. sennae in pulv , kal hydrotart., áa 50; niel, depur. q. s. (elec­
tuario de sen de la Farmacopea alemana, fol. sennae in pulv., 10; sy-
rup. simpl., 40; pulp. tamarind. dep., 50). Una ó dos cucharadas de té; 
también como escipiente y adición á remedios antihelmínticos. 



ÁLOES, ALOE 349 

4.° Infusión de sen con maná, infusum sennae cum manna, infusam 
laxativuni, infusum sennae composifum, acqua s. polio lax. vienensis. — 
Según la Farmacopea alemana, en una infusión filtrada de 25 gramos 
de hojas de sen alejandrino con 200 de agua hirviendo, se disuelven 
35 de maná selecto (Farmacopea alemana: en el filtrado de una infu­
sión de 5 partes de hojas de sen con 30 de agua hirviendo, se disuel­
ven 5 de kal. natrio tartaric., y de 10 de maná común). Una ó dos cu­
charadas de sopa (á los niños, de té) . También como componente de 
mixturas purgantes. 

5.o Jarabe de sen con maná, syrupus sennae cum manna, syrupus 
mannatus (F. Austr,). — En 250 partes de una infusión hecha con 35 
de hojas de sen y 2 de frutos de anis estrellado con 350 de agua her­
vida, se disuelven 400 de sacarina y 100 de maná, y se hacen hervir 
hasta la consistencia de jarabe. 

La Farmacopea alemana tiene el jarabe de sen, syrupus sennae, 10 
partes de fol. sennae y una de fruct. foenic., humedecidas con 5 de al­
cohol y digeridas después durante veinte minutos con 45 partes de 
agua; 55 partes del filtrado se hierven hasta obtener el jarabe con 65 
partes de azúcar. Si se prescribe syrupus sennae cum mannae; debe des­
pacharse una mezcla á partes iguales de syrup. sennae y syrup. mannae. 

Á cucharadas de té como purgante para los niños, y como adición 
á mixturas purgantes. 

6. ° Hydromel infantum (F. Austr.), una mezcla de 30 de infusión 
de sen con maná, con 10 de jarabe de sen con maná. 

7. ° Pulvis liquiriíiae composüus. — Véase página 211 del tomo I . 
Las hojas de sen son también un componente del cocimiento de 

zarzaparilla compuesto (F. A l . y Austr.). 
El pueblo usó con frecuencia, en vez de las hojas de sen, las corte­

zas que les son inferiores en eficacia, separadas del sen natural del co­
mercio, planas, secas, casi papiráceas, plegadas en forma reniforme, 
folículos (fructusj de sen 

50. Áloes, áloe, — Es el jugo desecado de las hojas gruesas, carno­
sas de varias especiep de-áloes, principalmente indígenas, al Este y 
Sud de África, y cultivadas allí en parte, así como también en la India 
occidental (Barbados, Cura§ao) f aloe vulgaris Lam., A. Spicala Haw., 
A. Ferox Mil i , y otros), de la familia de las liliáceas. 

Las diversas especies de áloes que en el comercio se encuentran, 
según su aspecto, se distinguen como áloes brillante, aloe lucida y áloes 
hepático, aloe hepática, no todas oficinales, sino únicamente el áloes del 
Cabo, perteneciente á la especie brillante, y obtenido en el Africa del 
Sud, aloe capensis ( F . Austr. y AL). 

Se presenta en masas verdosas, moreno• obscuras ó negruzcas, en 
sutiles escamas amarillas ó moreno-rojizas, claras, transparentes, fria-
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bles, que se rompen con facilidad en trozos angulosos, de fractura bri­
llante como el vidrio, con un peso específico de l,b64, de olor especial, 
de extracto algún tanto acídulo, y sabor muy amargo, que, trituradas, 
dan un polvo amarillo, y al microscopio aparecen completamente 
amorfas. 

El llamado áloes hepático, en que se incluyen el Barbados y el Cu 
racao, así como también los de Zanzíbar y Natal, se presenta en masas 
opacas, obscuras como hígado, hasta de color negro-obscuro, de super­
ficie áspera y brillante como resina ó grasa, con frecuencia cristalinas 
en su interior, con olor de azafrán, que dan un polvo anaranjado ú 
obscuro de color de chocolate. 

En agua fría, el áloes oficinal es soluble en cerca de la mitad de su 
peso; en agua caliente, así como en alcohol, se disuelve completamen­
te hasta dejar residuos insignificantes. Las soluciones tienen, según su 
grado de concentración, un color amarillo de oro hasta rojo -obscuro, y 
son primero completamente claras; por lo demás, la solución acuosa 
preparada en caliente se enturbia por enfriamiento. Según la Farma­
copea alemana, cinco partes de áloes con diez de agua hirviendo, deben 
dar un líquido casi claro, del cual se separan después en frío cerca de 
tres partes (la llamada resina de áloes). E l áloes es completamente in-
soluble en cloroformo, y algo, muy poco, en éter de petróleo, benzol y 
éter; en solución de sosa y potasa y amoníaco se disuelve completa­
mente. 

La composición química del áloes cabense es todavía muy poco co­
nocida. Según Kosmann (1863), está constituido por el 59 Va por 1UÜ 
de una substancia amorfa, soluble en agua, el amargo de áloes (aloetina), 
y de casi ei 32 1/2 por 100 de un cuerpo no amargo, insoluble en agua, 
resina de áloes, con muy cerca del 8 por 100 de substancias extrañas. 

Tiene como glucósidos amboa componentes principales, que se de­
rivan de la aloína, igualmente glucósido, mediante fijación del. oxíge­
no desecando el jugo, y con los ácidos se descompone en azúcar y cuer­
pos resinosos, esto es, el amargo de áloes en ácido aloerético cristaliza-
ble y la indiferente aloeretina, la resina de áloes en ácido aloeretinino 
y aloeresina. La mayor parte de los observadores aceptan la naturaleza 
glucósida de estas substancias; pero no ha podido obtener la aloína 
del áloes del Cabo. Contiene vestigios de un aceite etéreo, de olor pare­
cido á la droga y sabor aromático irritante, pequeña cantidad de agua, 
substancias albuminóideas y sales. E l áloes cabense desecado á 100°, 
apenas da ei 1 por 100 de cenizas (Flückiger). 

Por el contrario, de diferentes especies de áloes hepático se han ex. 
traído cuerpos cristalizables contenidos en el jugo, así como también 
en la planta en estado macro y micro-cristalino. La aloína, descubierta 
primero por F. y H . Smith (1851) en el áloes de Barbados y contenida 
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en cantidad del 20 al 25 por 100 (barbaloina, Tilden), forma cristales 
de un hermoso color amarillo, inodoros, primero dulzainos, después de 
sabor intensamente amargo, agiformes y de reacción neutra, difícil­
mente solubles en agua fría, fácilmente en la caliente, así como tam­
bién en alcohol y éter. Según Tilden y Rammel (1872), la parte de la 
mencionada especie de áloes oficinal en Inglaterra se considera como 
anhídrido de la barbaloína. 

En, el áloes de Zanzíbar, así como también en el líquido de Soccofora, 
se encontró la soccaloina; y en el áloes de Natal, la nataloína (Flückiger, 
1871). Según Tilden, la barbaloína y soccaloina son isómeras; al con­
trario, la nataloína se distingue de ellas, en cierto modo", por la forma 
cristalina y diversa reacción química (la nataloína da con ácido nítri­
co, ácido oxálico; ambas aloínas dan ácido crisaminico). Según v. Sum-
maruga y Kgger (1874), las aloínas de las distintas especies forman 
una serie homologa. Buchheim expresa la opinión de que la aloínaes 
muy parecida á la aloetina, y probablemente deba considerarse como 
una modificación cristalina de la misma. 

Acerca del elemento terapéuticamente eficaz del áloes oficinal (ca­
ben se), falta un conocimiento exacto. Parece seguro que se encuentra 
principalmente, sino de un modo exclusivo, en la parte soluble en el 
agua, porque la llamada resina de áloes no tiene ninguna, ó sólo una 
débil acción purgante, que muy bien puede ser determinada por partes 
idénticas á la substancia soluble en el agua. 

Respecto á la acción de la aloína, las opiniones son contradictorias. 
Esto se explica quizás por la diversa pureza, respectiva procedencia de 
los preparados utilizados en los experimentos, y en parte también pol­
la distinta susceptibilidad de las personas sometidas al experimento ó 
de los animales. 

T. y H . Smith encontraron que la aloína, por "ellos descubierta (bar­
baloína) en dosis de 0,12 tenía acción purgante, y drástica á la de 0,24; 
también Craig (1875), Dobson y Tilden (1876) y otros, confirmaron la 
acción purgante de la barbaloína, cuyo uso terapéutico en lugar del 
mismo áloes (al interior en pildoras) se prefiere en Inglaterra. Los men­
cionados autores, que examinaron también las otras aloínas y encon­
traron la soccaloina y la nataloína inferiores en acción á la barbaloína, 
descubrieron que esta última, en igualdad de dosis, no tiene acción ni 
mayor ni mejor que el áloes. 

Por el contrario, Robiquet y Vigía, en una gran serie de experimen­
tos con 0,05 á 1, Kondratzki (1874) con 0,05 á 0,6 de aloína de diversa 
procedencia, Husemann con 0,1 á 0,3 de aloína alemana (de Merck), 
no han observado en el hombre ninguna acción purgante, en tanto que 
v. Schroff obtuvo en sí mismo con 0,1 de aloína del mismo origen tres 
abundantes deposiciones. No menos notables son los resultados ente-



352 I R R I T A N T E S CATÁRTICOS — P U R G A N T E S I R R I T A N T E S 

ramente distintos de los experimentos más recientes sobre la acción 
purgante de la aloína aplicada por vía hipodérmica. Mientras Fron-
müller (1878), en muchísimos casos, con dosis de 0,04 á 0,08 de la aloí­
na de Merck, así como Hiller (1882), obtuvieron positivos resultados, 
no pudo R Kohn, en numerosísimos experimentos sobre enajenados 
con relativa constipación, tener efecto alguno, aun cuando suministró 
dosis mucho mayores (hasta dobles) que Fronmüiler Por lo general, 
daba un purgante ligero, por ejemplo: aceite de ricino, corteza de frán­
gela, etc., después de haber practicado la inyección subcutánea de aloí­
na procedente de distintas especies no producía efecto. Tampoco en ios 
animales pudo comprobar ninguna acción purgante con la aplicación 
subcutánea de aloína. 

El áloes, á la dosis de 2 á 5 decigramos tomados ai interior, produ­
ce con seguridad, pero lentamente, por lo general después de seis á 
doce horas, y aun muchas veces más tarde, de ordinario con modera 
dos dolores cólicos, muchas deposiciones pultáceas ó líquidas. Náuseas 
y vómitos aparecen alguna vez después de administrar dosis mayores; 
por el contrario, no es raro que se observe tenesmo, especialmente por 
el uso repetido del remedio. Se cree que obra irritando principalmente 
el intestino grueso, sobre todo el recto, y así se explica, como por la 
congestión de los órganos pelvianos, determinada por el áloes, que si 
existen hemorroides, se hagan muy dolorosas, que se determinen ó 
aumenten las hemorragias uterinas, y aun que pueda tener iugar el 
aborto. La acción, por algunos autores reconocida del áloes como afro­
disiaco, estaría en relación con estas modificaciones. 

Rohrig (1879) observó principalmente (en los conejos), á consecuen­
cia de la aplicación intravenosa de 1 gramo de extracto de áloes, una 
violenta peristalsis intestinal con emisión de heces, é inmediatamente 
después, contracciones circulares, lentamente progresivas, de los cuer­
nos del útero. 

R. Kohn (1882) encontró, habiendo sometido á examen experimen­
tal la opinión de que el áloe» produce congestiones en ios órganos de 
la pequeña pelvis, en los conejos, una hiperhemia, por lo general mode- • 
rada, del estómago, del intestino y de los ríñones. Mas notaole era el 
hecho de que en todos los animales sometidos á experimento á conse­
cuencia de dosis subcutáneas bastante considerables de aloína, hubo 
gastritis hemorrágica ó hemorrágiea ulcerosa, cuadro que recordaba 
el envenenamiento por el arsénico. Los perros, conejos y topos presen­
taron además, después de la aplicación subcutánea de aloína, singula­
res alteraciones en los ríñones, parecidas á las que muchos autores ob­
servaron por intoxicación con sales crómicas y también con cantaridi-
na (Weigert), una necrosis de los epitelios renales con albúmina, leu­
cocitos y elementos finamente granulosos, obscuros, cilindricos, en la 
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orina; á la dosis de 0,001 de aloina mataba á los topos, provocando con­
vulsiones; los perros murieron á consecuencia de inyecciones de 0,1 por 
kilogramo de peso, en tanto que los conejos ofrecieron mayor resis­
tencia. 

También en el hombre hubo, después de grandes dosis de áloes, in­
toxicaciones mortales. Varios casos sospechosos han sido recogidos por 
Taylor; á éstos corresponde también un caso jurídico tratado en Ale­
mania, en que una mujer que tomó 8 gramos de áloes en café, murió 
después de doce horas con violenta diarrea, y otro caso referido por 
Stumff relativo á una mujer en que, después de 5 gramos de áloes, se 
presentaron fenómenos de notable colapso; pero después de tres sema­
nas de permanencia en cama se obtuvo la curación (Schm. J., 193, 136). 

Wedekind (1827) puso la acción purgante del áloes en relación cau­
sal con el aumento determinado en la secreción biliar; C. Sokolowski 
y Mide Cube (1859) encontraron que un enema de áloes que por sí solo 
obra como uno de agua tibia, con adición de bilis de buey, produce el 
mismo efecto que el áloes tomado al interior. 

También los experimentos de Rohrig y Rutherford (1879) militan 
en pro de la acción colagoga del remedio (á consecuencia de la aplica 
ción en solución acuosa en el intestino delgado), mientras que, por el 
contrario, Paschkis (1884), con la introducción intravenosa de aloina, 
llega á idéntico resultado que con ácido catartínico. Una hora y cuarto 
después de la administración de la aloina, se observó orina sangui­
nolenta, 

Á pequeñas dosis (algunos centigramos) se reputa al áloes como un 
tónico al modo de los amargos; sin embargo, autores modernos de valer 
no se expresan en favor de esta opinión. La acción purgante del áloes, 
consecutiva á su aplicación sobre puntos heridos de la piel, y aceptada 
por algunos médicos antiguos, es inexacta. 

Por aplicación interna ó hipodérmica, una parte del áloes, con re­
lación á la aloina, se absorbe y puede comprobarse después en la orina, 
sobre todo con el método de Borntrager (1880); se agita con benzina, 
se añaden algunas gotas de amoniaco á la solución de benzina decan­
tada, clara; y calentándose, el líquido adquiere un hermoso color rojo-
violeta, que desaparece añadiendo ácidos, y se restablece por neutrali­
zación con álcalis. Kohn pudo comprobar en muchos pacientes, des­
pués de la inyección subcutánea de 0,3 de extracto de áloes, esta reac­
ción al cabo de una hora, y aun después de siete; pero, sobre todo, des­
pués de tres horas. 

El áloes es un remedio muy usado, del que se abusa mucho. Se 
prescribe muy frecuentemente en la constipación habitual, como laxan­
te, por muchos médicos; en pequeñas dosis como tónico (asociado á 
otros remedios), en la debilidad de la digestión, en los catarros cróni-

B E B N A T Z I K Y V O G L — TOMO I I . gg 
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eos de! estómago, en la clorosis y amenorrea (con hierro), muy rara vez 
como drástico. 

Está contraindicado, según lo expuesto, especialmente en los esta­
dos intíamatorios del conducto intestinal y de los órganos uro-genita­
les, en las hemorragias hemorroidales y uterinas y en la tendencia á 
las mismas, en el embarazo y en la menstruación. 

Al interior, como tónico, 0,02 á 0,03 varias veces al día; como laxan­
te, 0,1 á 0,3; como drástico, 0,3 á 0,5 en pildoras (R. 16, 185). 

Preparados: 
l .o Exíraclo de áloes, exlractum aloes (F. Austr. y AL). — Una so­

lución de áloes en agua caliente destilada ( 1 : 5), decantada después de 
dos días de la resina, y evaporada en seco. Al interior como digestivo, 
etcétera. Dos á tres centigramos varias veces al día; como purgante, 
0,05 á 0,2; como drástico, hasta 0,5 en pildoras. Algunos médicos pre­
fieren este preparado al áloes, como menos irritante, 

2.o Tintura de áloes, tinctura aloes (F. Al.) . — Tintura moreno-ver­
dosa, obscura, amarguísima, preparada con áloes y alcohol (1 : 5). Al 
interior, como tónico y digestivo, cinco á veinte gotas, usada rara vez. 

3.o El ix i r de larga vida, tinctura aloe composita (F. A L ) . — Rojo-
obscnra-amarillenta, de olor y sabor aromático, muy amargo; se mezcla 
con agua en cualquier proporción sin enturbiarse, y se prepara con 
aloe, 6 p . ; rad. rhei, rad. gentianae, rad. zedoariae, crocus, áá 1 p.; spirit. 
vin. diluit., 200 p. Al interior, media ó una cucharada de té, sola ó aso­
ciada a las mixturas. 

4.o Massa pilularum Ruffi (F. Austr.). — Una mezcla de áloes, 60 
partes; mirra, 30, y azafrán, 10. Al interior en dosis doble que el áloes 
en pildoras. 

5 o Pildoras laxantes, pilulae laxantes (F. Austr.), véase jalapa.— 
E l áloes se encuentra, como elemento activo, en innumerables com­
puestos, vendidos como remedios secretos con muy diversos nombres 
(esencias de la vida ó purificantes de la sangre, gotas de vida, elixir 
de larga vida, pildoras purificantes de la sangre, etc , etc.), dotados de 
propiedades digestivas, drásticas á grandes dosis, de que se hace un 
excesivo abuso, nunca bastante combatido. 

Por cuanto queda expuesto, no están justificadas, ni la aplicación 
interna, ni la hipodérmica (recomendada por Fronmüller é Hiller, con 
una solución preparada en caliente en la proporción de 1 : 25 de agua ó 
glicerina) de aloína, aloinum, respecto al áloes y á su extracto oficinal. 

51. Balz de jalapa, radix jalapae, tubera jalapae. — Son las raices 
secas del Ipomoea purga Hayne (convolvulus purga Wender), una con­
volvulácea mejicana. 

Tubérculos de preferencia redondeados, ovales y piriformes, del 
tamaño de una nuez hasta el de un huevo de gallina y más; los muy 
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gruesos divididos, aJguna vez cortados en discos, pesados, densos, por 
lo general córneos, con fractura casi calcárea, en la superficie mo­
reno- obscuros con profundos surcos longitudinales y crestas gruesas, 
en las hendiduras negro-obscuros brillantes por la resina que con­
tienen, á la sección transversal gris - blanquecinos ó amarillo - azulados, 
divididos en zonas concéntricas por líneas circulares más ó menos 
anchas, ó bien (los trozos mas gruesos) marmerizados por líneas, zonas 
ó fajas y manchas diversamente encorvadas y formando puntos mo­
reno-obscuros, de olor débil, que en cierto modo recuerda el de las 
peras secas, y sabor insípido, dulzaino, y, por consiguiente, áspero. 
Histológicamente, la jalapa oficinal está caracterizada de una manera 
especial por numerosas células de resina y de jugo lácteo, dispuestas 
en líneas paralelas al eje (que determinan las figuras descriptas en la 
sección transversal) y por los tejidos leñosos de orden muy inferior 
(manojos leñosos), que casi desaparecen frente al parénquima com­
puesto que contiene almidón y grandes grupos de oxalato de cal. 

El componente más importante de la jalapa, en general, y de su 
jugo lácteo, es una resina que en su mayor parte resulta del glucósido 
convolvulina, insoluble en éter, con una pequeña cantidad (5 á 7 
por luO) de otra resina soluble en éter (jalapina) La primera es el 
elemento propio terapéuticamente activo de la jalapa. La proporción 
de resina alcanza hasta el 18 por 100; una buena jalapa debe tener, 
por lo menos, el 10 por 100 (F . Austr.) . 

La resina de jalapa, oficinal, resina jalapae, según la Farmacopea 
austríaca, se prepara infundiendo 500 gramos de jalapa groseramente 
pulverizada con agua caliente durante tres días; después se exprime y 
se seca. Luego se digiere por tres veces con 100 gramos de alcohol con­
centrado; se destila el alcohol por los extractos filtrados; el residuo se 
vierte en agua hirviendo y se la deja en ebullición, hasta que caiga el 
último vestigio de alcohol, separando de este modo la resina del líqui­
do restante; se lava con agua caliente y se calienta al baño de maría 
hasta que se ponga friable después del enfriamiento. 

Según la Farmacopea a'emana, se extrae una parte délos tubércu­
los de jalapa groseramente pulverizados, primero con 4, luego con 2 par­
tes de alcohol. Los líquidos filtrados quedan libres por el espíritu, y la 
resina obtenida se lava con agua, hasta que quede incolora; después se 
seca al baño de vapor, hasta que después del enfriamiento se torna 
friable. Debe alcanzar la proporción de 0,12. 

La resina obtenida de este modo es moreno - grisácea, ó amarillo-
obscura, de fractura brillante, transparente en los bordes, frágil, friable, 
casi inodora, de sabor áspero desagradable. Se disuelve fácilmente en 
alcohol, poco en éter, nada en aceite de trementina, cloroformo y sul­
furo de carbono. Se disuelve en 5 partes de amoniaco caliente; la solu-
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ción no gelatinifica por enfriamiento (colofonia), y queda clara des­
pués de ¡a saturación con ácido clorhídrico (colofonia, resina de 
guayaco). 

La convolvulina (rodeoretina, anhídrido del ácido convolvulínico 
Buchheim) es, cuando se prepara completamente pura, una masa 
amorfa, incolora, transparente, inodora é insípida. Bajo la acción de 
los ácidos minerales ó de la emulsión se descompone en azúcar y con-
volvulinol (ácido convolvulínico) cristalizable; á la misma descompo­
sición está sujeto por igual tratamiento el ácido convolvulínico amorfo, 
de sabor amargo, muy fácilmente soluble en agua, procedente de la 
convolvulina por acción de los álcalis, cuyo anhídrido es el glicósido 
convolvulina. En el hombre, el polvo de la raíz tiene, á la dosis de 1 á 2 
gramos, la resina oficinal en dosis de 3 á 5 decigramos, en dos ó tres 
horas una segura acción purgante con abundantes deposiciones albi­
nas líquidas, y muchas veces con dolores cólicos. Alguna vez hay tam­
bién náuseas, más rara vez vómitos. Dosis mayores pueden determinar 
una violenta irritación intestinal con fenómenos coleriformes. 

Cuatro gramos de la resina produjeron en un joven poco suscepti­
ble á esta substancia, después de tres horas, leves dolores cólicos, y 
después, durante once horas, frecuentes y abundantes (de 3,2 kilogra­
mos) deposiciones intestinales, las primeras conteniendo heces y 
bilis, luego casi inodoras y parecidas al agua de arroz, acompañadas 
de vómitos líquidos de idéntico carácter, pesadez, vértigos, agitación, 
calambres en las pantorrillas, etc., etc.; el abdomen, al mismo tiempo, 
estaba blando, abultado, poco sensible á la presión. Una dosis mode­
rada de opio restablece en muy poco tiempo el primitivo estado. Por 
esto sería muy de temer un resultado fatal del envenenamiento con 
jalapa, consecutivo á la depauperación y espesamiento de la sangre, y 
rio como consecuencia de una violenta enteritis (Bernatzik, 1863). 

Interesante es el hecho que resulta de antiguas experiencias ( G i l -
bert, Donné, Hertwig, Viborgy A.), de que en los animales herbívoros 
grandísimas dosis de jalapa (2 onzas en las ovejas, 2 á 8 en los caba­
llos ) no ejercen ninguna acción purgante, aun cuando pueda producir­
se la muerte, mientras en los carnívoros y en los cerdos, este remedio, 
en dosis correspondientes, tiene una acción purgante no muy fuerte. 
Los perros murieron con 8 gramos de la raíz administrados al interior 
(Cadet de Gassicourt). Como para muchos otros remedios, es muy 
distinta también para la jalapa la susceptibilidad individual del hom­
bre, y en su administración debe tenerse presente esta circunstancia. 

La resina de jalapa (y lo mismo las restantes resinas de las con­
volvuláceas) posee, según parece, sólo una acción local, y quizás i r r i ­
tante, en mayores grados flogística. Ésta se produce asimismo cuando 
se pone en contacto con los jugos orgánicos de reacción alcalina. Sobre 



R A I Z DE JALAPA 357 

la conjuntiva, la mucosa nasal, la de la garganta, de la laringe, la mu­
cosa del conducto intestinal, excepto la del estómago, que da un se­
gregado ácido, sobre la pleura y el peritoneo (según los experimentos 
de Cadet de Gassicourt en los perros), sobre partes de i a piel privadas 
de epidermis y aun intactas, sobre las últ imas ciertamente más tarde 
y en menor grado — como, por ejemplo, después de fricciones con 2 
gramos de resina de jalapa en forma de pomada—, seguida sólo de un 
escozor transitorio, pero á la aplicación por muchos días en forma 
de carato una erupción papulosa y hasta pustulosa. La acción purgan­
te no tiene lugar tampoco después de catorce días de aplicación no 
interrumpida de la resina sobre la piel del vientre (Bematzik), y me­
nos por aplicación hipodérmica. Sólo se produce si la resina, comple­
tamente insoluble en agua y en el jugo gástrico ácido, llega al intesti­
no, por cuyos segregados de reacción alcalina se disuelve, y, según los 
experimentos sobre les animales (Bernatzik, 1869), también por la i n ­
troducción intravenosa del glucósido en pequeñas dosis y de sus ho­
mólogos. 

Si el glucósido se disuelve en el agua con un poco de jabón ó de 
sosa (1 centímetro cúbico = 0,01 de convolvulina), é inyectado á los 
perros en la vena crural, en dosis de 0,004 á 0,005 por kilogramo de 
peso en catorce á cuarenta horas, en dosis de 0,025 después de tres á 
cuatro horas, produce la muerte á los animales. Cuando el resultado 
fatal no sobreviene en seguida, hay, después de dos á dos horas y me­
dia, deposiciones intestinales primero sólidas ó pultáceas, más tarde 
líquidas, pero poco abuluíanles. Abriendo la cavidad abdominal des­
pués de la muerte, aparece bien pronto la coloración viva de los intes­
tinos por notable inyección vascular. Aparece bastante inyectada la 
mucosa del recto, después la de los intestinos gruesos, menos la del 
delgado; también se presenta hiperhemiada la mucosa gástrica; en la 
cavidad intestinal se encuentra un exudado rojizo; en la cavidad abdo­
minal suero de igual color, los ríñones congestionados. Mucho menos 
activo se reveló el ácido convolvulinico, del cual se necesitaron para 
producir la muerte cerca de 0,05 por kilogramo de peso. 

La inyección subcutánea de 0,032 de convolvulina en solución alcali­
na en un perro de 15 kilogramos le peso, y 0,066 en otro de 18 kilo­
gramos, no tiene acción sobre el intestino, ni el bienestar del animal 
aparece alterado; pero en los puntos de la inyección se desarrolló 
un notable flemón con supuración y ulceración; del mismo modo se 
condujo el convolvuiinato de sodio inyectado hipodérmicamente hasta 
O,03 por cada kilogramo de peso. En las ranas, uno ó dos centigramos de 
la sal, inyectados bajo la piel, no determinaron ningún efecto aprecia-
ble; 0,075 produjeron una debilidad muy próxima á la parálisis, y des­
pués de la repetición de la dosis, algunos minutos después, rápida-
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mente la muerte; 0,016 de convoivulina ocasionaron notable debilidad; 
después de dos horas y media se encontró el animal echado sobre el 
dorso, con los ojos cerrados, él latido cardíaco retardado, los grandes 
vasos llenos de sangre, el conducto intestinal hiperhemiado. 

Apoyándose en una gran serie de experimentos, Bernatzik estable­
ció como dosis media necesaria de la raíz de jalapa para producir dos 
ó tres deposiciones diarreicas en los adultos 1,06; para obtener el mis­
mo efecto fueron menester 0,17 de la resina de jalapa oficinal y 0,216 
de la convoivulina pura. Por esto el polvo de la raíz sería relativa­
mente más eficaz (á la dosis de 1,16 corresponden, poniendo al 10 
por 100 el contenido de resina, 0,116 de esta substancia), y la convoi­
vulina pura menos activa que la resina oficinal. Esto explica por qué 
la convoivulina opone mayor resistencia á la acción disolvente de los 
segregados intestinales, que no la resina en bruto. De esta última, sólo 
la parte soluble en éter es purgante á la dosis de cinco decigramos; los 
productos de transformación y desdoblamiento de la convoivulina (y 
de las demás resinas de convolvuláceas, jalapina, escamonina y otras) 
tiene también acción purgante muy débil ó nula. Para purgar, el áci­
do convolvulínico debe usarse, por lo menos, á la dosis de 0,6 (lo mis­
mo que el ácido jala pinico y escamonínico). Los indicados ácidos pier­
den muy pronto su actividad combinándose con bases alcalinas ó té-
rreas. Por esto, si la resina de jalapa y otras resinas de las convolvu­
láceas se saponifican con líquidos alcalinos bajo la influencia del calor, 
su acción se pierde completamente, porque en seguida se forman los 
respectivos ácidos glucósidos, que se unen con el potasio ó con el sodio 
empleados para la saponificación. El ácido convolvulínico (y también 
el jalapinólico y escamonólico) produce, tomado á la dosis de 1 gramo 
y más, sabor desagradable, eructos, flatos, pero no purga; al contra­
rio, en unión con los álcalis, adquiere acción purgante, conduciéndose 
de un modo análogo á los jabones (Bernatzik). 

La resina de jalapa y sus conocidos productos de transformación 
no pasan á la orina; aun en los excrementos no se hallaron después de 
dosis comunes. Por esto es muy verosímil que, después de absorbidos, 
se quemen en el organismo en ácido carbónico y agua (Bernatzik). 

La jalapa con el sen es uno de los purgantes más seguros y predi­
lectos, y como tal se utiliza, en parte contra la constipación crónica, 
en parte como purgante enérgico y drástico de una sola vez para eva­
cuar el intestino, como derivativo y como hidragogo. Está contraindi­
cada su administración en los estados inflamatorios del conducto in­
testinal y en otros ya mencionados. 

l.o Raíz de jalapa, radix jalapae. — AI iníerior, en los adultos, 
como irritante, 0,05 á 0,3 varías veces al día; como laxante, de 1 á 1,5; 
como drástico, 2 á 3 de una sola vez, ó en dos ó tres porciones en pa-
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peles, pildoras, bolos, electuarios, etc., etc. Muchas veces en combina­
ción con iartarm depurat., rheum, calomelano, etc.; en los niños, 0,1 
á 0,3 como laxante (R. 119, 163, ]90). 

Pildoras laxantes, pilulae laxantes (F. Austr.). — Están compuestas 
de una mezcla de 40 partes de áloes, 60 de raíz de jalapa en polvo, 20 
de jabón medicinal y 10 de anís vulgar en polvo; se hacen pildoras 
del peso de 2 decigramos (R. 206), 

2.° Resina de jalapa, resina jalapae (véase más arriba). — Al inte­
rior, de 1 á 3 centigramos, como irritante; 1 á 2 decigramos, como 
laxante; 3 á 5 decigramos, como drástico, de una sola vez ó en dosis, 
divididos en papeles, pildoras, solución alcohólica, bizcochos y otras 
formas azucaradas. 

aj Jabón de jalapa, sapo jalapinas (F. AL). — Bes. jalap. sap. nml, 
aa 4 p.\ spirii. vin. dil. 8 p.; evaporadas al baño de maría hasta que re­
sulten 9 partes. Masa amarillo-obscura, soluble en agua. Al interior, 
en dosis doble que la resina de jalapa. 

h) Pildoras de jalapa, pilulae jalapae (F. Al.). — De sap. jalap., 3 
p.; jalap. in pulv., unap.; se preparan pildoras de 1 decigramo de peso; 
de 2 á 6 como purgante. 

De otras raíces de convolvuláceas de la misma acción de la jalapa 
son oficinales: 

l.o La llamada jalapa de Tampico (purga de Sierra Gorda),, reco-
gida en Sierra Gorda, en Méjico, en Tampico (muy parecida á la ja-
lapa pura, y alguna vez muy usada), de la Ipomea si Jiulans Hanhury, 
contiene una resina, tampicina (Spirgatis), que, como la jalapina (ori-
zabina (véase más adelante), se disuelve fácilmente en alcohol y éter, 
distinguiéndose así principalmente de la convolvulina (Fiückiger). ^ 

2.° La llamada jalapa ligera, originaria también de Méjico (Ori­
zaba), radix jalapae laevis s. f imforms, r. orizabensis, stipites jalapae 
(purga macho), de la ipomoea orizabensis oedan, en segmentos hasta 
de 1 decímetro de longitud, d.; 4 centímetros de grueso, más ó me­
nos leñosos, tenaces, de una raíz principal en forma de nabo, de color 
preferentemente gris-obscuro, contiene la resina glucósida jalapina, 
homóloga á la convolvulina, en cantidad del 10 al 12 por 100 (W. Ma-
yer; orizabina, Fiückiger; anhídrido del ácido jala pinico, Buchheim), la 
cual, además de ser fácilmente soluble en alcohol, cloroformo y éter, con 
el tratamiento correspondiente suministra (con álcalis, ó bien con áci 
dos diluidos) los productos de descomposición homólogos obtenidos 
de las convolvuláceas (ácido jalapínico, jalapinol, ácido jalapinó-
iico). 

La jalapina es idéntica á la escamoniua, y debe formar también el 
elemento purgante del jugo lácteo resinoso de las especies indígenas 
del convólvulo (c. arvensis L y c. sepiun L.J , como también del 
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c. tricolor L . é ipomoea purpurea Lam. (Buchheim y Zwingmann 
1857). 

La resina obtenida de la raíz de erizaba por extracción con alcohol 
se encuentra en el comercio como resina jalapae y stipilibus, es mucho 
más barata que el preparado obtenido de la jalapa oficinal, y muchas 
veces se vende en lugar de esta última. En atención á esta circunstan­
cia, y á que, según las indagaciones de Bernatzik (1863), es casi más 
eficaz que la resina de jalapa oficinal, puede usarse muy bien tera­
péuticamente en vez de ésta, y, desde luego, la Farmacopea militar 
austríaca la admite como resina de jalapa. 

3.° Badíx scammoniae, la raíz principal, con frecuencia volumino-
sa, obscura exteriormente, tenaz y leñosa, de la convólvulos scammo-
nia Z/., muy difundida en el Mediterráneo oriental, y el jugo lechoso 
desecado, hasta en tiempos muy antiguos se ha obtenido en Oriente 
mediante incisiones , el scammonium, que se encuentra en el comercio, 
por lo general falsificado, y, por esto, hace ya mucho eliminado de 
nuestras Farmacopeas, contiene también la jalapina (escamonina), 
como substancia activa. La resina de escamonea, obtenida de la raíz 
mediante extracción con alcohol, admitida en la Farmacopea alema­
na hasta el año 1872, como la raíz de escamonea, que suministra el 5 
ó 6 por 100, en lugar del scammoniu.'U, tiene acción idéntica á la resina 
de jalapa, y por esto puede igualmente usarse en Terapéutica. 

La radia) iurpethi, desde la antigüedad muy apreciada en la India 
como medicamento, antes oficinal entre nosotros, muy leñosa y fibro­
sa, del ipomoea Turpetum R. Brown, convolvulácea que crece en la 
India oriental y en Australia, suministra cerca del 4 por 100 de una 
resina que en gran parte resulta de un glucósido, insoluble en éter 
(según Spirgatis, isómero de la jalapina, la turpetina (Spirgatis, an­
hídrido del ácido turpético, Buchheim) y posee la misma eficacia 
que la convoivulina. 

52. Podofilino, podophülimm, resina podophylli (F. A l . ) . — Prepa­
rado obtenido del extracto alcohólico concentrado de la raíz de la ber 
heridea herbácea que crece en las umbrías florestas de la América del 
Norte, podophillum peltalum L. , precipitándolo con agua, que represen­
ta un polvo amarillo amorfo ó una masa disgregada friable de color 
amarillo ó gris-moreno y sabor amargo. 

Se disuelve en 100 partes de amoniaco, formando un líquido ama­
rillo-obscuro miscible con el agua sin enturbiamiento; con 10 partes 
de alcohol da una solución moreno obscura, de la cual, con agua, se 
precipita en copos gris - negruzcos; en el éter sólo se disuelve en parte 
y aun menos en el sulfuro de carbono (F. AL). La proporción de po­
dofilino alcanza cerca del 2 al 5 por 100; es más abundante en la raíz 
de primavera (Biddle, 1880). 
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Según las investigaciones de Va!. Podwyssotzki (1880) el podofi-
líno del comercio es una mezcla de substancias en parte activas, y en 
parte inactivas. Extrajo, como de la droga misma: l.o, podojilotoxina, 
cuerpo incoloro, difícilmente cristaluable. de sabor muy amargo» 
poco soluble en agua, fácilmente en alcohol; 2.°, de ésta, así como 
también del podoñlino del comercio y del tronco de la raíz por la ac­
ción del amoniaco acuoso ó del hidrato de cal, la picropodofilina (8 á 
10 por 100 del podofilino), indiferente, cristalizable, insoluble en agua, 
muy amarga, y el ácidopodofilínico, fácilmente soluble en agua caliente; 
3.o, una substancia cristalizable en agujas amarillas con las propieda­
des de la quercetina; 4.°, un aceite verde en abundancia y un ácido 
graso cristalizable, 1 

La podojilotoxina y la picropodofilina son los principios de acción 
catártica, en grandes dosis emeto - catártica, respectivamente tóxica 
del podofilino, ya conocida hace algún tiempo y prácticamente u t i l i ­
zada (especialmente en la América del Norte y en Inglaterra); las de • 
más substancias mencionadas son inactivas. 

Según los experimentos de Podwyssotzky (en perros y conejos) la 
podofilotoxina tiene la acción más fuerte y más rápidamente tóxica; 
0,005 en inyección subcutánea matan seguramente un gato. La picro 
pndofilina obra de un modo absolutamente análogo, sólo que mucho 
más débilmente, siendo menester por lo menos 0,03 para matar un 
gato. Esta menor actividad se refiere á BU difícil asimilación; aplica­
da en inyección subcutánea en solución alcohólica se pone, en el 
punto de la inyección, en contacto con los jugos acuosos de los tejidos 
bajo la forma de cristales; y por administración interna, en parte se 
elimina con el vómito, y en parte se encuentra depositada en cristales 
en las deposiciones intestinales. Por esto, mientras la podofilotoxina 
puede aplicarse fácilmente en inyección subcutánea, la picropodofi­
lina de Podwyssotzky sólo resulta eficaz administrada al interior en 
solución oleosa. 

Según él , esta acción no es local; al podofilino pertenece, según 
manifestaron ya los autores precedentes, una acción sobre el siste­
ma nervioso central asociada á la emeto-catártica. De acuerdo con las 
experiencias actuales acerca de lo tarde que aparece su acción pur­
gante en el hombre (doce y aun veinticuatro y treinta y seis horas), 
encontró también Podwyssotzky, en sus experimentos con la picropo­
dofilina, que en los gatos esta acción tarda por lo menos de tres á siete 
horas. 

El principio de la acción se manifiesta, por lo general, con frecuen­
tes movimientos en actitud de lamerse, cierta agitación y en seguida 
vómitos violentos por una ó dos veces, á que siguen deposiciones 
intestinales muy repetidas (primero pultáceas, después mucosas, por 
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último teñidas de sangre ó también incoloras, vitreas, muchas.veces 
intensamente teñidas de bilis, ora muy abundantes, ora muy escasas) 
con ó sin vómito concomitante. Mas rara vez hay (por la aplicación 
interna) profusa salivación. Los síntomas nerviosos comienzan por 
intoxicación subcutánea con poclofilotoxina muy pronto (una y media 
ó dos horas después de la aplicación), con desórdenes de coordinación 
en la parte posterior, á que se asocian debilidad rápidamente cre­
ciente, respiración frecuentísima y descenso de la temperatura; algu­
na vez se observó al fin la aparición de convulsiones clónicas violentas; 
la muerte sobreviene en el coma. Por la autopsia se ve: fuerte enroje­
cimiento maculado de la mucosa gástrica un poco tumefacta, en tanto 
que la intestinal se encontró mucho menos hiperhemiada, pero en toda 
su extensión muy suculenta (?), cubierta de moco y epitelio desca­
mado; en los perros aparecieron alguna vez en el íleon pequeñas pér­
didas de substancia. El hígado estaba muy reducido y flojo, muy h i -
perhémico; la vesícula biliar llena y tensa. 

En el hombre el podoíilino obra al interior á la dosis de un deci­
gramo como catártico • drástico, en dosis algo mayores como e meto-ca­
tártico. En las personas sensibles, aun dosis menores (0,06) pueden de­
terminar fenómenos coleriformes. Deben mencionarse también ios 
violentos dolores de vientre que muchas veces sobrevienen después 
de dosis medicinales ordinarias, la excelente acción colagoga del re­
medio, especialmente á pequeñas dosis, y que aun después de un uso 
muy prolongado se muestra eficaz con la misma dosis. 

Paschkís (1884), apoyándose en los resultados obtenidos de sus 
experiencias, sostiene que ni el podoíilino ni la podofilotoxina tienen 
acción colagoga. 

El preparado es muy alabado especialmente en la constipación 
habitual, en la ictericia, en el cólico bilioso, en las hemorroides. I n ­
teriormente á los adultos en pequeñas dosis, por mucho tiempo, 0,01 á 
0,02 (antes de acostarse); en mayores dosis, como purgante para una 
sola vez, de 3 á 8 centigramos (á 1 decigramo); á los niños, según la 
edad, 0,005 á 0,02; de preferencia en solución alcohólica (0,2 podophyll. 
spirit. vin. conc. 1, rubi idaei 40; Va á 1 cucharada de té, O. Brun, 
1881); muchas veces se prescribe en pildoras asociado al extracto de 
beleño y de belladona (para mitigar los dolores de vientre, R. 195). 

La podofilotoxina se recomienda en lugar del cornezuelo de centeno 
en ios adultos á la dosis de 0,01 á 0,015; en los niños, según la edad, 
0,005 (Brun), en solución alcohólica (podofilotoxina, 5 centigramos, 
alcohol cencentrado, 100 gotas; 2 á 10 gotas en una cucharada de j a ­
rabe ó de agua azucarada (Brun). Antes de ocho horas no debe en ab­
soluto repetirse la dosis. 

De la América del Norte han sido recientemente importadas á 
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Europa otras varias drogas utilizadas allí con frecuencia en Terapéu­
tica y diversos preparados conteniendo ó representando los elementos 
activos concentrados ó en cierto grado de pureza (extractos fluidos, re­
sinosos) y principalmente recomendados como purgantes y colagogos. 
Á éstos corresponden especialmente: 

l.o La corteza, y sobre todo la de la raíz del evonymus atropur­
púreas jaeqn. (E. mrolinensis MichxJ, Wahoo, planta norte-americana 
muy parecida á nuestro bonetero de la familia de las celastríneas. 
Trozos de la corteza sutiles, blanquecinos, cubiertos de peridermo, de 
color gris, y de sabor más bien amargo y dulzaino, y después áspero. 
Wenzell encontró (1862; una substancia amarga, glucósida, amorfa, 
la evoniMina, ¡imU) á resinas, almidón, asparagina, etc., etc. Bajo el 
nombre de evonimina se encuentran en el comercio preparados com­
pletamente diversos. El más común es un polvo verdoso ó verde-obs 
curo higroscópico que debe prepararse precipitando con agua un ex­
tracto alcohólico concentrado de la corteza. Según H Mover, la evoni­
mina es un veneno cardíaco glucósido 

En la América del Norte se usa por lo general un extracto fluido 
de la corteza ó la llamada evonimina misma, de 0,06 á 0,4, contra la 
constipación habitual y la dispepsia. La corteza debe usarse mucho 
entre ios indios contra la hidropesía y las afecciones del hígado. 

Noel Patón (1886) encontró experimentalmente un ligero aumento 
en la secreción del agua después de U,04 á 0,1 de evonimina por kilo • 
gramo de peso; al contrario, un evidente aumento en la secre­
ción de la urea y del ácido úrico. En dosis mayores (0,16 por kilogra­
mo de peso) tiene acción purgante. La secreción de agua por los ríño­
nes aumenta también; la de la urea, por el contrario, queda estacionada. 

Senator considera la evonimina (1885) como un drástico de acción 
bastante segura parecida al podofilino, y por esto no puede usarse du­
rante mucho tiempo. 

2.° La corteza de la raíz del juglans cinérea Willd. ( j . cathartica 
MichxJ, árbol muy difundido por América, moreno-obscura, fibrosa, 
amarga y de sabor más bien acre, utilizada en su país para teñir la 
lana, en Medicina como catártico suave, parecido al ruibarbo, en co­
cimiento ó extracto fluido. Asimismo también un resinoide de ella 
preparado, la jugladina, á la dosis de 0,1 á 0,2, que, según Deános, posee 
casi las mismas propiedades de la baptisina. 

3.o La raíz de laptisia tinctoria B . Br. {sophora tinciona L . , poda-
liria tinct. Michx), wild índigo, leguminosa permanente, muy común 
en los Estados Unidos, moreno-obscura, leñosa, amarga, nauseabun­
da y de sabor más bien irritante. En pequeñas dosis, obra como pur­
gante suave; á grandes dosis, como emeto-catártico. Las hojas son de 
acción más débil. 
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La raíz debe contener un alcaloide soluble en agua, alcohol y éter, 
no en benzol y cloroformo (Fr. V. Greene, 1880). La baptisina del co­
mercio es un extracto rojizo que se reblandece con el calor de la mano, 
moreno-obscuro, casi insípido, fácilmente soluble en alcohol, que en 
la América del Norte se utiliza de muy diversas maneras, especialmen­
te como laxante y colagogo. 

4.o La corteza de la raíz del leptandra vhginica Nui l , (verónica 
virg. L . ) , culvers roo/, escrofulariácea permanente. Dura, leñosa, obscu­
ra exteriormente, moreno-obscura en su interior, de olor débil, de sabor 
más bien amargo, nauseabundo é irritante. La raíz fresca debe tener 
una acción catártica fuerte, y aun con frecuencia emética. Wayne 
(1856) encontró, junto al aceite volátil, tanino, goma, etc., etc., una 
substancia especial cristalizable, la leptandrina, como elemento activo; 
después también raanita, Mayer (1863), una substancia parecida á la 
saponina. En la América del Norte se usan con frecuencia el polvo de 
la raíz, un extracto fluido y un resinoide; la leptandrina (polvo more­
no-obscuro, de sabor amargo), como purgante suave y colagogo, como 
tónico y alterante. 

5.° La corteza de la raíz del iris versicolor, Wil ld , iridácea que se 
encuentra con frecuencia en los prados húmedos de la América del 
Norte. Cuando fresca, es inodora, de sabor nauseabundo irritante, como 
catártico, emético y diurético, estimado por los indígenas. Contiene, 
junto al almidón, azúcar, aceite volátil y graso, tanino, resina blanda, 
irritante, etc., etc., un alcaloide (Cressler). La iridina del comercio es 
un extracto alcohólico óleo-resinoso de la corteza de la raíz, y se da al 
interior (0,1 á 0,25 varias veces) como purgante y colagogo. 

53. Coloquínlida, frucíus colocynlMdis. — Son los frutos secos pri­
vados de las vainas que los contienen, con su parte externa amarilla 
del citrulUis colocynihidis, Schrader, cucurbitácea difundida en la costa 
de Coromandel y de Ceylán, hasta la Senegambia, y al Norte hasta el 
grado 36. 

Son redondos, con seis compartimientos: foliáceos esponjosos, 
blanco-amarillentos, muy ligeros, inodoros, de sabor amarguísimo. 

Contienen, según Walz (1858), un glucósido cristalizable, la colocin-
tina (3 por 100); G. Henke (1883), no pudo obtenerla cristalizada, sino 
(y sólo en cantidad de 0,6 por 100) como una masa rojiza, resinosa, 
que, triturada, forma un polvo amarillo-claro, neutra, soluble en 20 
partes de agua fría, muy fácilmente en alcohol, insoluble en éter y clo­
roformo; sin embargo, pone muy en duda su naturaleza glucósida. 

Según los experimentos de v. Schroff, 0,3 á 0,5 de colocintina matan 
á los conejos en cuatro horas, después de repetidas deposiciones intes­
tinales por extensa gastro-enteritis, como resultado de su acción. 

En investigaciones experimentales, Luciano Eutte (1886) encontró 
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en la intoxicación por la coloquíntida, ligera congestión del duodeno, 
con pequeñas ulceraciones superficiales; el resto del intestino delgado, 
no enrojecido; al contrario, el intestino grueso intensamente inflama­
do, y en toda su extensión con estrías rojo - negruzcas regularmente dis­
puestas en dirección longitudinal. La causa de estas alteraciones debe 
quizás buscarse en que el veneno tiende á eliminarse por el intestino, 
y por eso ejerce su acción irritante sobre diferentes partes de él. 

En el hombre, 3 centigramos de colocintina determinaron en ocho 
horas cólicos y diarrea (Sokolowski, 1857); 1 cenligramo en inyección 
subcutánea ó en enema, determinó, después de media ó una hora, abun­
dantes deyecciones pultáceas, con escasos dolores cólicos (Hiller, 1882). 

La coloquíntida es un catártico muy fuerte y muy seguro. En dosis 
pequeñas y medianas (de 6 centigramos á 2 decigramos), produce varias 
deposiciones moco acuosas, muchas veces con fuertes dolores de vien­
tre. También se le atribuye una acción colagoga y diurética; orina y 
leche adquieren por su uso un sabor amargo, y la última, además, ac­
ción purgante. 

Grandes dosis pueden determinar fenómenos gastro entéricos, y la 
muerte, que sobrevino en un caso después de la administración (Chris-
tison) de una y media cucharadas de té de polvo de coloquíntida. 

Ya en la antigüedad era un remedio muy estimado, y aun ahora se 
aplica alguna vez en pequeñas dosis en la constipación habitual, lo 
mismo que el áloes, en dosis mayores, como drástico, de análogo modo 
que la goma-guta, y combinada con ella ú otros remedios, y siendo, 
en verdad, difícil de reducir á polvo, privada de las semillas y hecha 
pasta con la goma arábiga (Vs) y agua destilada. Esta pasta, después 
de seca, se pulveriza finamente como 

Fructns colocynthidis praeparati [pulvis colocynthidis gummosus 
P. Alhandnl). — A l interior, de 1 centigramo á 3 decigramos por dosis; 
¡ 1! gramo ni día, según las Farmacopeas austríaca y alemana, en pa­
peles y pildoras. 

Preparados: 
l.o Estracto de coloquíntida, e.ül racttim cólocynlhid>s.—-Extracto seco 

preparado con alcohol diluido y los frutos de las semillas trituradas, 
Farmacopea austríaca (1 : 8) y alemana (1 : 12 1h). Al interior, 0,005 
á 0,05 (¡0,05! por dosis, ¡0,21 por día; F. Austr. y Al.) en papeles, p i l ­
doras (muchas veces con extracto de hiosciamina y otros narcóticos). 

2.o Tintura de coloquíntida, tinctura colocynthidis, tintura por ma-
ceración (1 : 10 de alcohol, F. Al.) . — Al interior, de 5 á 10 gotas (¡11 
gramo por dosis, ¡3! gramos por día, F. Al.) en un vehículo mucilagi-
noso ó como adición á mixturas drásticas y diuréticas. 

54. Guia, gomo-resina guia (F. Al . ) . — El jugo lechoso desecado del 
garcinia mor ella Desr., clusiácea indígena en la India posterior. 
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Trozos cilindricos obscuro • anaranjados en la superficie, muchas 
veces punteados de color amarillo claro; al romperse, brillantes como 
resina, que dan un hermoso polvo amarillo, y con agua una emulsión 
amarillo-clara. Inodoros, de sabor acre, tiñen de amarillo la saliva 

El elemento activo de la goma - guta, que forma la masa principal, 
es una resina fácilmente soluble en alcohol y éter, con color rojo-ama­
rillento, designado antes como dado cambógico; además, contiene goma 
(cerca del 16 por 100). Administrada en pequeñas dosis, la goma guta 
determina deyecciones frecuentes y líquidas, que, después de dosis 
mayores, van acompañadas de dolores de vientre; alguna vez de náu­
seas y vómitos. Dosis muy elevadas pueden matar con fenómenos 
gastro - entéricos. En un caso (Paull ini) , 4 gramos acarrearon la 
muerte después de violentos vómitos y diarrea. Las intoxicaciones que 
se han observado después del uso exagerado de las pildoras de Mori-
son (Pereira, v. Schroff) se atribuyen á su contenido de goma-guta. 

Sobre la piel, en la boca y en el estómago, la goma guta no produce 
acción especial; para que tenga lugar la purgante es necesaria la adi­
ción de bilis (Daraskiewicz, 1858 y A.), que obra como medio disolven­
te del ácido cambógico; las grasas aumentan esta acción. La purgante 
se produce por esta razón con distinta intensidad, según la cantidad 
de bilis y grasa contenidas en el intestino del mismo individuo. La 
acción colagoga es muy insignificante en la goma-guta (Rutherford y 
Vignal), así como la diurética. E l ácido cambógico debe tener acción 
drástica menos fuerte que la goma-guta, y además obra muy desigual­
mente. En los perros determina, por lo general, el vómito, aunque 
después de 1,2 no siempre produzca deposiciones intestinales líquidas 
(Schaur, 1866). Es muy dudoso que su eliminación tenga lugar con la 
orina. 

La goma guta se usa en la actualidad por nosotros, mucho más 
rara vez en Medicina (lo mismo que la coloquíntida) que antes; se ut i­
lizaba en diversas combinaciones como drástico é hidragogo, como de­
rivativo y antihelmíntico (componente de remedios antihelmínticos). 

Algunos remedios secretos vendidos también ahora como purgan­
tes contienen goma-guta. 

Al interior, 0,02 á 0,o por dosis, ¡1! gramo por día (F. AL), por lo 
general en pildoras, muchas veces asociada al' áloes y otros purgantes. 

Elaterio, elaierium, preparados obtenidos del jugo del fruto amar­
guísimo, y al mismo tiempo de sabor mucilaginoso, de las vainas ova­
les ó redondas, de 4 á 5 centímetros de longitud, de la momórdica ela­
ierium de L . , cucurbitácea mediterránea. Estos preparados contienen, 
como substancia activa, una amarga cristalizable, insoluble en agua, 
fácilmente soluble en alcohol caliente, la elaterina [elaterium). 

Según las investigaciones de Kohler (1869), el jugo de los frutos 
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contiene 96 por 100 de agua, elaterina, albúmina, azúcar, una subs­
tancia amarga amorfa, clorofila, etc., etc. Su contenido de elaterina 
varia según el grado de madurez de los frutos; en Agosto alcanza casi 
0,7 por 100; después disminuye, y hasta desaparece por completo. E l 
preparado obtenido por condensación de! jugo de los frutos triturados 
se designa como elaferium nigrum. E l jugo obtenido exprimiendo sua­
vemente los frutos cortados en incompleta madurez es al principio 
turbio, verdoso; después de algunas horas forma un depósito que, re­
cogido, lavado y rápidamente desecado, representa el elatenum álbum 
(elaferium anglicum). Forma trozos opacos, friables, verdosos en el esta­
do fresco, después grisáceos, cristalinos bajo el microscopio, de olor de 
hierba y sabor amargo intenso. La proporción es pequeña (0,123 
por 100). El contenido del elaferium en elaterina es muy diferente, 
según las especies; en el elaterio negro alcanza todo lo más al 5 ó 6 
por 100; en el blanco varía del 26 al 44 por 100. Walz(1859) considera 
la elaterina como un glucósido; Buchheim, como el anhídrido de un 
ácido (ácido el atérmico), que, en dosis de 1 gramo, no tiene acción 
purgante, mientras que la elaterina misma pertenece á los más violen­
tamente drásticos. Como tal, despliega su acción sólo en presencia de 
la bilis. Además, parece pertenecerle también una acción remota sobre 
el sistema nervioso (Koehler, v. Schroñ). Dos decigramos de elaterina 
determinaron en los conejos, después de tres horas, deposiciones intes­
tinales pultáceas, después numerosas deposiciones acuosas, y, trans­
curridas dieciséis horas, la muerte. La autopsia demostró una infla­
mación del estómago y del intestino delgado (v. Schroíf). En experi­
mentos sobre dos estudiantes de Medicina, v. Schroñ observó, á conse­
cuencia del uso de 0,05 de eláterina cristalizada, en uno, después de 
tres cuartos de hora, náuseas, vómitos, dolores de vientre, pesadez y 
luego dolores de cabeza, y, trancurridas seis horas, una abundante de­
posición líquida, que se repitió más tarde otras dos veces; en el otro, 
los síntomas consistieron en náuseas, dobles deposiciones (después de 
seis horas y media y á las nueve horas), vómitos violentos, abundante 
salivación y epistaxis. El día siguiente continuaron las náuseas; y du­
rante otros siete gran debilidad, y al tercero otras dos deyecciones. 

E l elaterio era ya muy estimado en la antigüedad como purgante. 
Ahora, excepto en algunos países — por ejemplo, en Inglaterra — , se 
usa muy poco, y con razón, porque es un preparado, no sólo peligroso, 
sino también muy incierto por su variado contenido de elaterina, y de 
acción variablemente intensa. Tampoco puede recomendarse esta 
substancia, teniendo en cuenta el diverso grado de pureza en que suele 
encontrarse en el comercio. 

Se ha recomendado y usado el elaterio, principalmente, lo mismo 
que la coloquíntida, como catártico drástico é hidragogo, y el elaferium 
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álbum, á la dosis de 0,005 á 0,05, en pildoras, con la elaferim, á la do­
sis de 0,005 á 0,006 (v. Schrofí"), en pildoras ó solución alcohólica. De 
todos modos, ha de comenzarse con dosis muy pequeñas, y repetidas 
sólo á grandes intervalos (después de doce ó veinticuatro horas). 

55. Aceite de crotondglio, oleum crotonis. — El aceite obtenido de 
los granos del Crotón Tiglio de L . (Tiglium off. k l ) , euforbiácea arbo­
riforme indígena, cultivada en la India. Es un aceite denso, claro, 
transparente, de olor especial, desagradable, que se pone más de ma­
nifiesto calentándole, de sabor agudo, quemante, del peso específico 
de 0,94 á 0,95, de reacción ácida, soluble totalmente en éter, clorofor­
mo, sulfuro de carbono, benzol, éter de petróleo, soluble en gran parte 
en alcohol, y en éste aumenta la solubilidad cuanto más viejo es el 
aceite. 

Sólo la parte soluble en este medio, posee la acción irritante sobre 
la piel, como el aceite de crotón; la parte insoluble no tiene en abso­
luto esta propiedad y obra como purgante ( H . Senier). 

El aceite de crotón resulta constituido por ios ácidos esteáricos, 
palmítico, mirístico, laurínico y oleico, y por sus giicéridos, junto á 
una cantidad muy escasa (apenas el 1 por 100) de diversos ácidos vo -
látiles , como el acético, butírico, valeriánico , y del ácido Hglinico que 
le es propio (de la serie acrílica). 

Los ácidos grasos volátiles poseen el olor característico del aceite 
de crotón: el principio irritante, terapéuticamente activo, del mismo, 
no se conoce todavía con seguridad. 

Según Buchheim (1873), es un ácido homólogo al del aceite de r i ­
cino [oleum ricinij, ácido del aceite de crotón, que se encuentra en los 
aceites comerciales en parte libre y en parte como glicérido; se dife­
rencia del ácido ricinólico por su acción más enérgica y por su menor 
estabilidad, que hasta ahora ha impedido hacer un estudio exacto 
del mismo. Sólo se encuentra en este aceite y determina exclusiva­
mente su acción sobre la piel y sobre el intestino. La acción sobre la 
piel, así como sobre la mucosa de la boca hasta el duodeno, corres­
ponde solamente á los ácidos libres del aceite de crotón, mientras que 
el glicérido del ácido de este aceite es por sí mismo indiferente y se 
conduce sobre la piel y las mucosas mencionadas como las demás 
grasas. Se descompone en el duodeno por el fermento del jugo pan­
creático; el ácido del aceite de crotón, que queda en libertad de esta 
manera, se une al que ya existe en el aceite, del que resulta un nota­
ble refuerzo para su acción. 

Según H . Stillmark (1889, véase oleum ricini), en las semillas de 
crotón hay una substancia análoga ó idéntica á la del ricino. 

El aceite de crotón obra irritando fuertemente la piel y las muco­
sas. Friccionando la piel intacta con una ó más gotas de este aceite, 
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después de un tiempo más ó menos largo (según el punto friccionado, 
la cantidad y calidad del aceite, el modo de aplicación, etc., etc., des­
pués de cinco á diez minutos, hasta de doce horas y más), enrojeci­
miento, prurito ó escozor é hinchazón; después se forman vesículas 
que dan lugar á pústulas; éstas se secan al cabo de dos ó tres días, sin 
dejar cicatrices. La inyección de aceite de crotón puede producir inten­
sa inflamación con supuración. 

Que el aceite de crotón en aplicación externa sobre la piel, es pe -
cialmente por medio de embrocaciones sobre la del vientre, determine 
la acción purgante, como resultaría de las antiguas experiencias , no 
se ha confirmado por los autores modernos. 

Tomado al interior á dosis terapéutica, produce escozor en la boca; 
muchas veces, durante algunas horas , sensación de prurito en la gar­
ganta, calor ó escozor en el estómago, alguna vez malestar y vómitos, 
borborismo abdominal; por lo general, ligeros dolores de cuerpo; y 
después de media á tres horas, sigue una primera deposición ordina -
riamente sólida, á la cual siguen, según la susceptibilidad individual 
ú otras circunstancias, un número variable (de 5 á 10 y hasta 15) de 
deposiciones líquidas. 

En algunos casos, en que falta la acción purgante, se observan 
síntomas graves como consecuencia de la absorción de la substancia; 
sensación de sofocación, cardiopalmo, gran agitación, pesadez y dolor 
de cabeza, desvanecimientos, dolores articulares, debilidad continua, 
etcétera, etc. 

Administrando al interior dosis altas, se producen violentas infla, 
maciones intestinales, vómitos estercoráceos, parecidos álos del có­
lera, colapso profundo, al que sigue con frecuencia un resultado fatal. 
Esto puede acontecer en los adultos después de la absorción de 20 
gotas; sin embargo, en algún caso, aun después de 3 gramos, se ob­
tuvo la curación. En el hombre, como en los animales, hay distinto 
grado de tolerancia para el aceite de crotón, porque en algunos ya 
después de las ordinarias dosis medicinales, hay vómitos violentos 
estercoráceos, con profundo colapso, en tanto que en otros se obtienen 
apenas algunas deposiciones diarreicas. 

Se usa el aceite de crotón al interior, como purgante, en los casos 
de constipación muy pertinaz en que los catárticos débiles no son su­
ficientes ó no están indicados, principalmente en el cólico saturnino, 
en las enfermedades cerebrales y espinales, en las afecciones men­
tales. No se presta á un uso muy prolongado. Se prescribe de á una 
gota por dosis (¡0,05! por dosis; ¡0,1! por día; F. Austr. y AI . : 0,06=2 
gotas); en polvo con azúcar, en pildoras (con sap. med. e polv. líq., G. 
Acac, pulv. gummos. etc.); en cápsulas gelatinosas; (con ol. ricini, papa 
veris, amygdalorum, etc., R. 45). Rara vez se usa al exterior como re-

B B E N A T Z I K Y V O G L . — T O M O I I . 24 
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vulsivo, de análogo modo que la pomada estibiada, á la dosis de 5 á 
'20 gotas; sólo ó con aceites grasos y etéreos (oL /erebinfh., Cayeput) 
para embrocaciones (en los casos de ronquera crónica, laringitis cró­
nica, .ilecciones reumáticas dolorosas, etc., etc.); también se reco­
mienda la inoculación para combatir las manchas cutáneas en enemas; 
(una ó tres gotas emulsionadas con yema de huevo en un vehículo 
mucilaginoso). 

También ueben mencionarse aquí los aceites de las semillas de 
otras diversas euforbiáceas, como el aceite del Jatropha curcas L. , 
usado en algún tiempo con el nombre de aceite infernal, oleu/n infer­
nóle, que se obtiene de una planta muy común en las regiones cálidas 
de América y extensamente cultivada en el África tropical y en las 
Indias orientales; este aceite tiene una acción que ocupa el lugar in­
termedio entre el aceite de crotón y el de ricino. Después, el aceite de 
la Johannesia princeps Vellos, brasileña {Anda Gomesii A. Juss), el del 
Alemites Moluccana Wüld. {A. Triloba Forst), árbol muy extendido en 
las islas del mar Pacífico y cultivado también en los trópicos y otras 
regiones. H . Stillmark cree que en las semillas del Jatropha curcas, 
como en las del ricino y del crotontiglio, existen cuerpos aibuminoides 
tóxicos, -

En estos últimos años se ha estudiado muy bien el aceite que se 
obtiene de las semillas del Euphorbia latliyris L. , usada en otro tiempo 
con el nombre de simientes de cafaputiae minoris, que ha dado lugar á 
repetidos envenenamientos (por el empleo del mismo principalmente 
en la práctica de los niños). Según estos estudios, parece análogo al 
aceite de crotón, aunque dé acción más débil. 

Fungus laricis, Agaricus alhus.^-'El fruto seco, libre de su envoltura 
cortical externa, del Polypoms officinalis Fr . ; árbol de la especie de los 
laricis, P ¿ w s larix Z., que crece en el Sur de América, pero especial-
mente en la Rusia del Norte, constituido por hongos gruesos de la fa­
milia de los iménomicetos, deforma semi-esférica ó de cono muy 
corto, masa que resulta de un tejido frágil, blanco ó amarillo-blan­
quecino, filamentoso, muy rico en resina, de sabor dulce al principio, 
luego intensamente amargo. 

Fleury (1870) obtuvo del hongo del pinus Zana?, tratándole con éter, 
una resifía rojo-obscura amorfa (resina de agárico, agárico - resina, 57 
por 100), y un cuerpo cristalizable en agujas agrupadas en forma de 
copos , ácido agárico. Masing (1875) obtuvo de la droga, por medio 
del alcohol concentrado caliente, una mezcla por lo menos áe mafro 
resinas , y Jahns (1883) pudo aislar de los hongos del laricis, con 
alcohol hirviendo, las siguientes partes: ! o 16 al 18 por 100 de ácido 
tígákea;¥\emy ÍÁpar idM de Schoonbrodt)^ en forma de cristales i n ­
odoros é insípidos , que son difícilmente solubles en alcohol Mo, fácil-
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mente en alcohol hirviendo, en ácido acético y en terpinol; poco en 
-éter; en cloroformo, benzol y en agua fría, son muy poco solubles;, 
ü.*) 3 á 5 por 100 de un cuerpo indiferente, cristalizable, evidentemente 
de naturaleza alcohólica; 3.° 3 á 4 por 100 de una substancia amorfa, 
blanca , que se separa de las soluciones mucilaginosas ; y 4." 25 á 30 
por 100 de una mezcla resinosa roja, amorfa, con carácter ácido, de 
sabor amargo, que debe contener las partes activas de acción purgante 
de los hongos de las lariceas. 

J. Schmieder (1886) extrajo con éter de petróleo 4 á 6 por 100 de 
una grasa líquida junto al cuerpo cristalizable que se separa (agaricol) 
y á una resina blanda verde - amarillenta. La parte líquida de la grasa 
suministra, por saponificación, colesterina, alcohol cetílico, dos hidro-
carbonatos sólidos, ácidos grasos, un alcohol aromático líquido, etcé-. 
tera , etc.. E l extracto alcohólico en caliente dió una mezcla resinosa 
sólida, de la que, como los demás autores, aisló como principal consti­
tuyente de la droga (35 á 40 por 100) una resina roja, amorfa ( « - r e ­
sina) que, según el mismo'Schmieder, resulta de dos resinas (una 
clara y otra obscura) ; además, una p - resina, correspondiente al ácido 
ugarícinico Fleury; á ¡a agarieina Schoonbrodt, otra x - resina (blanca, 
micro-cristalina, que se funde á 270° C), y por último^ 2-resina (blanca, 
amorfa , se funde á 110°, que en soluciones concentradas tiene las pro-
piedades de las mucilaginas; véanse más adelante los resultados ob­
tenidos por Jahns). El ácido agaricínico (agaricina), completamente 
puro , se presenta como: un polvo cristalino, blanco, brillante, de olor y ; 
sabor débil; se funde á 128 ó 129° G. (Jahns, Schmieder). Aun cuando 
poco soluble en agua, esta solución posee, sin embargo, notable reac­
ción ácida; por ebullición con el agua, se disuelve lentamente, dando 
una solución mucilaginosa, muy espumosa, de la cual por enfriamien­
to se separa de nuevo ei ácido completamente, bajo" la forma de cris­
tales. 

Los preparados que se encuéntran en el comercio bajo el nombre 
úe agaricina ó de (wido agaricÍ7iico ¡ioia, como ha demostrado F. Hof-
meister (1889), cuerpos impuros., pero contienen agaricol, substancia 
fisiológicamente inactiva, mezclada al,componente descripto, según lo 
expuesto, como resina roja, que tiene probablemente la acción catártica 
de Jos hongos dé los lárices. La acción atósM^on^cá de esta droga, que 
ya se usaba en el siglo pasado (en los tísicos y artríticos), es debida 
únicamente al ácido agaricínico, ' -

. Las/investigaciones experimentales de Hofmeister enseñan que 
el ácido ayarictnico no es muy tóxicó; pero tampoco, completamente 
indiferente.' Localmente aplimdp, obra produciendo una violenta irrita • 
ción ; y por el uso interno de grandes dosis (0,5:á 1), vómitos y eva­
cuaciones; por inyección subcutánea, inflamación y supuración. La 



372 I R R I T A N T E S A N T I D I S C R A S I C O S 

acción general en los animales de sangre fría consiste en parálisis, que 
ge manifiesta lentamente, disminución de la acción cardíaca y suspen­
sión del corazón, principalmente supresión completa de la secreción cutá­
nea. En los animales de sangre caliente, por el uso interno de esta 
substancia, á causa de su lenta absorción, no produce ningún síntoma 
grave; por aplicación subcutánea é intravenosa de los compuestos so­
lubles con el sodio, aparece la acción máxima sobre los centros mas 
importantes de la médula oblongada, especialmente del pneumogas 
trico y del centro vaso-motor. Ambos se paralizan después de una i r r i ­
tación inicial; por consiguiente, primero hay enrarecimiento del pulso 
y aumento de la presión. La supresión de la secreción sudoral tiene 
lugar mediante una acción sobre ios aparatos secretores (no por acción 
central). 

El hongo del pinm larix, en dosis fuertes, obra como drástico; como 
tal le consideraban los antiguos. Su empiecen el siglo anterior como re­
medio antisudorífico (Haen, Barbut) ha sido rehabilitado en los últimos 
años y extendido también al ácido agaricinico ó á la agaricina (F. M. 
Joung, Se fert, Próbsting, 1882; Lauschmann, 1887, y otros). Á la dosis 
de 0,005 á 0,01 en pildoras (con Pulv. Doweri, Bp. agaridni, 0,6; Pulv. 
Doweri, 7,5; Ead. nlllweac ¡np., Mucilag. gummi acaciae, Sk 4; M. / . pill. 
Nr., 100), útil ciertamente contra los sudores profusos en la tisis y en 
otras enfermedades. La acción se manifiesta totalmente después de 
cinco á seis horas. En vez de la agaricina, muy costosa, puede prescri­
birse también el hongo del lárice á la dosis de 0,1 á 0,3 por día, ordi -
nanamente una ó dos veces por la noche en polvo ó pildoras (0,12 con 
0,015o pium, Th. lioth, 1881), ó de una sola vez 0,3 á 0,5 (Senator, 1885). 

E. — I r r i tantes a n t i d i s c r á s i c o s . 

Estos medicamentos pertenecen casi exclusivamente al reino vege­
tal, son poco conocidos con relación á sus partes activas, y se usan 
principalmente, como diuréticos y diaforéticos, en diferentes enferme­
dades crónicas, y, sobre todo, en varias formas discrásicas, lo mismo 
que los alterantes. 

Diuréticos, diurética. —Su acción consiste en aumentar la cantidad 
de agua y de los demás componentes de la orina por medio de la secre­
ción renal. La secreción de la orina es el resultado de dos procesos re­
nales, la filtración y la actividad celular. La diuresis está en relación con 
los siguientes factores: a) la presión arterial; b) la energía de la secre­
ción del epitelio de los ríñones, principalmente de los canalículos uri­
narios, que segregan la mayor parte de los constituyentes de la orina, 
y e) la inervación de los vasos renales. Cuanto mayor sea la cantidad 



DIURÉTICOS 373 

de sangre, y más rápidamente pase á través de los vasos de los gloraé-
rulos, tanto mayor es la cantidad de agua que se segrega. La excita­
ción de los nervios de las arterias renales — por ejemplo, la irritación 
del esplácnico—, produce constricción de ios vasos y oliguria ó anuria, 
en tanto que, cortando aquel nervio, produce poliuria á consecuencia 
•de la gran repleción de los capilares de los glomérulos. 

Los remedios que se usan para obtener el aumento de la diuresis 
son muy diversos, y su efecto terapéutico depende, sobre todo, de la 
naturaleza del proceso morboso. En los sanos, con el uso de los diuré­
ticos más enérgicos, se tiene solamente, ya un pequeño aumento de la 
secreción, por lo general bastante pasajero, ya ninguno, y aun la secre­
ción disminuye por el uso continuo ó después de una fuerte dosis. 

E l gran número de remedios usados clínicamente como diuréticos 
puede agruparse del modo siguiente: 

1.° Agua y bebidas acuosas. — Copiosas libaciones de agua fría 
(4 á 14° 0.) obran muy frecuentemente como diurético á consecuencia 
del aumento de la presión arterial. Muchas substancias consideradas 
por los antiguos médicos como diuréticas, deben esta propiedad, 
sobre todo, á las grandes cantidades de agua con que se toman, como 
sucedía con los cocimientos de Bad. bárdame, Ga 'ieis afena/'Me, Aspa-
ragi, de Miglio, y de otras substancias indiferentes ( Diurética e./ioUien-
Jia, D. linietUia), que en otro tiempo se prescribían como bebida á los 
hidrópicos. Á esta categoría pertenece también la leche, como método 
•de tratamiento, sola (en la nefritis parenquimatosa, 8. Hoífmann) ó 
muy diluida con agua ("J ó 8 litros de agua mezclados con leche ca­
liente, Immermann), ya para repararlas pérdidas délos albuminoides 
-de la sangre, ya para promover el proceso de filtración de los ríñones 
y desalojar los canalículos de los tapones que los obstruyen. 

2.0 Acidos: — Éstos, á dosis moderadas, aumentan la tensión ar­
terial y, por consiguiente, la presión en los ríñones. Se emplean de 
preferencia los ácidos orgánicos, especialmente el láctico y el cítrico; el 
primero, bajo la forma de suero y manteca de leche, el segundo, como 

jugo de l imón; el aumento de la diuresis que se obtiene mediante 
estos recursos, puede depender también de la mayor actividad del epi­
telio renal. Lo mismo obran los jagos ricos en sales de potasio de los 
ácidos vegetales procedentes de frutos ácidos, de que ya hemos hablado, 
los jugos de las moras, del melón y otros. También las aguas ricas en 
ácido carbónico aumentan la diuresis. 

3.° Remedios tónicos y astringentes. — Á la primera categoría per­
tenecen principalmente los alcaloides de la quina, de preferencia la 
quiaina y sus sales, que producen una abundante diuresis, no sólo en 
las hidropesías generales por malaria, sino también en la subsiguiente 
,á la escarlatina y á otras enfermedades de la sangre ó á procesos mor-
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bosos consuntivoF. En circunstancias especiales son diuréticos los pre­
parados de hierro, como en la hidropesía consecutiva ó deficiente for­
mación de la sangre. 

La acción diurética de los acfringenfes se limita principalmente á. 
las hidropesías con albuminuria. Disminuyen el contenido de albúmi­
na de la orina y aumentan la cantidad de agua, como Frerichs ha de­
mostrado paraje! tanino, y Lewald para el acetato de plomo. Pertene­
cen á esta serie de medicamentos los preparados de cobre prescriptos 
por los médicos antiguos contra la hidropesía general. 

4. ° Remedios resinosos y balsámicos. — La acción diurética de éstos 
parece que está probablemente subordinada á la acción irritante de 
que es consecuencia, la cual se ejerce á través de su paso por los ríño­
nes, sobre los vasos y sobre el epitelio de los mismos, en parte también 
por su acción tónica sobre el músculo cardíaco y sobre los vasos. Bajo 
este concepto, se conducen muy activamente los ácidos de las resina* 
y los aceites etéreos que las acompañan, fácilmente resinificables en 
la sangre, procedentes de los abetos (Terehiníhina, oleumtereb. el Frae-
pat., etc., etc.), de los cipreses {Fructm Juniperi), además Bátsam. co-
paibae, Lignum Guajaci, etc., con sus preparados, así como también mu­
chas gomo-resinas. El uso muy continuado y las grandes dosis de los 
mismos producen fácilmente hiperhemia renal con destrucción del 
epitelio destinado á la secreción de la orina, disminución de la canti­
dad de ésta, y aparición de la albúmina y de la sangre en la misma. 
Á estas substancias medicinales acompaña una serie de vegetales acti­
vos, principalmente por los aceites etéreos y las resinas que contienen, 
como Bad. Arnicae, Eñinlae, Angelí cae, Levistici, etc., etc., que se pro­
digaban muchísimo en los enfermos afectos de hidropesía con catarro 
bronquial y perturbaciones circulatorias; además, se empleaban por 
los médicos antiguos, y en la actualidad, sólo como remedios popula­
res, contra la hidropesía los frutos triturados, las hierbas y raíces de 
ciertas ombrelíferas, especialmente Frmtus Anelhi, Danci, Fruct. et 
Bad. Peíroselini, Ilerb. et Bad. Foenicali, Fr. Hb. et Bad. Apii. gra­
veo!, ed. Herb. Ceraefolii salud. 

5. ° Diuréticos mediante acción sobre el corazón (diuréticos mecáni­
cos). — El representante de este grupo es la digital. El aumento en la. 
diuresis por el uso de esta substancia en las hidropesías no es exclusi­
vamente el resultado del aumento de la presión sanguínea y de la re-
guinrización de la acción cardíaca. En el primer estadio de la acción 
de la digital, después de grandes dosis, disminuye notablemente, como 
demuestran las investigaciones sobre los animales, la secreción de la 
orina, á pesar del aumento de la presión, porque los vasos renales par­
ticipan de la constricción vascular general. Cesando la constricción 
vascular, la presión en los glomérulos desciende, y bajo la prolongada. 
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iníluencia de ia acción cardíaca, aparece una abundante diuresis 
( Laudar Brunton y EL Pover, 1874; P. Grützner, 1875). En las perso­
nas sanas por el uso de la digital, no hay, como en los enfermos hi­
drópicos por el corazón, un aumento de ¡a secreción de la orina, que 
en estos últimos puede ser tan intensa, que alcanza con frecuencia 
una y media ó tres veces la cantidad fisiológica. Del mismo modo que 
la digital obran \o< preparados de e^ciia, especialmente la escileína 
(Jarmerstedt), la esparteina (Sée), la eleborina, la convalamarma, la 
adonidina, la eritrofioreína, probablemente también la estrofantma y 
otros venenos cardíacos (antiarina, tevetina, apocineína), cuya acción 
terapéutica, bajo este concepto, está poco estudiada todavía. También 
los estigmas de maíz parece que obran del mismo modo. 

6.° Remedios que aumentan la diuresis, especialmente por estimulo 
directo del epitelio renal. — Tales son las sales de los álcalis fijos, espe­
cialmente de potasio, sobre todo los carbonatas y los compuestos de los 
ácidos vegetales, después las sales aloides, nitratos y cloruros de los mis­
mos. Dan lugar, según las investigaciones practicadas en ios mamíferos, 
á una abundante secreción de orina cuando se introducen con una gran 
cantidad de agua, y son de este modo inmejorables diuréticos. La acción 
diurética de estas sales está en relación, sobre todo, con la capacidad 
que tienen de arrastrar el agua (Hofraeister) y con su poder de di fu­
sión. Con las sales alcalinas de los ácidos orgánicos, la diuresis es 
tanto más abundante, cuanto mayor es su transformación en carbona­
tes. La diuresis se modifica notablemente por las sales que tienen una 
acción derivativa sobre el conducto intestinal (R. v. Limbeek, 1888). 
También la cafeína y la teobromina ejercen una enérgica influencia 
sobre ei epitelio renal, que se evidencia ya, después de dosis pequeñas, 
con un notable aumento de la secreción de la orina. Sin embargo, la 
diuresis encuentra gran compensación mediante la acción excitante 
de estas substancias, principalmente sobre los nervios vaso motores. 
Si la contracción de los vasos en los ríñones se evita (según las inves­
tigaciones en los conejos) por la acción de una substancia que impida 
la excitación del sistema vaso - motor — por ejemplo, el paraldeído —, 
aparece una abundante diuresis que dura muchas horas (W. v. Schroe-
der 1887). La diuresis por los calomelanos también es debida á una 
acción directa del epitelio renal (Th. Rosenheim, 1888). Se observa so­
lamente en los enfermos del corazón y de los ríñones. 

7 o Irritantes diuréticos. — Á este grupo de diuréticos pertenecen 
principalmente substancias de origen animal, como las cantáridas, los 
ciempiés y las hormigas, con sus respectivos preparados. Todos son de 
acción insegura. Pertenecen también algunas substancias etéreo oloro­
sas, como herba sabinae, frondes taxi ei thujae, y, según los médicos 
antiguos, ciertos vegetales que contienen diversos compuestos análo-
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gos á la saponina {Rad. senegae, sarsaparnUae, Hb. et Bad. saponariae,cL)', 
sin embargo, las investigaciones hechas con la saponina y cuerpos aná­
logos {senegina, cyclamina, smlaeina) no han dado resultado alguno que 
pueda demostrar una acción diurética. No se sabe de un modo positivo 
cómo los mencionados diuréticos ejercen su acción. Lo mismo sucede 
con otras muchísimas substancias no menos dudosas respecto á su ac­
ción diurética, á que, no obstante, antigua y recientemente se atribuye­
ron por algunos autores propiedades diuréticas y se usaron como hidra-
gogas; tales son: Bad. ononidís spinosae, pareirae bravae, Busci (Brusci), 
junci ed adceae (cimifugae) racemosae; además, herba balloiae lanaéae, her. 
niariae, limriae, parietariae, equiseli, sedi acris, arenarie rubrae ef síaii 
ees, herba et Flor, anagallidis, Hb. et, Bad., agaves americ, foliae cynarae 
scolymi, chymaphüae (Pyrolae) mnbellaiae, rhododendri chrysanfi et ferru-
ginei, Flor, stoechadis dtrinae et Sem. rosae caninae y otras. 

Las indicaciones para el uso de los diuréticos son en general: 
^ l .o Disminución ó falla absoluta de secreción urinaria, con el fin de 

eliminar los productos de descomposición especialmente azoados del 
cambio materia!, no las sales, y evitar los perniciosos efectos de su 
absorción en la sangre y en los tejidos. 

2.° Enfermedades de las vías urinarias, con el fin de mitigar, por la 
emisión de grandes cantidades de agua, el estado de irritación en que 
aquéllas se encuentran y separar el moco, el pus, los parásitos, areni­
llas y cálculos. 

3.o Hidropesía, porque ésta depende de diversos estados patológi­
cos; así que la elección de los medios diuréticos convenientes es de 
gran interés para los efectos. 

4 o En casos de retención en el organismo de substancias tóxicas. — 
La orina es el vehículo principal con que pueden abandonar el orga­
nismo, principalmente con un cambio material más activo (t. I , pá 
gina 155). 

Diaforéticos (sudoríficos, hidragogos). — Así se llaman las substan­
cias que tienen la propiedad de aumentar la secreción acuosa de ia 
piel; diapnoicos, si esta propiedad se limita solamente al aumento de la 
insensible perspiración cutánea. No existe un verdadero límite entre 
estas dos categorías; sólo difieren por el grado de acción. La aparición 
del sudor está en relación con circunstancias individuales, sobre todo 
de temperatura, y con la cantidad de vapor acuoso del aire; además de 
esto, desde este punto de vista, tienen una influencia muy notable el 
aumento de la presión sanguínea y los estímulos de diversa naturale­
za activos sobre los órganos nerviosos. 

E l tratamiento diaforético parece indicado: 1.° En los casos en que 
la temperatura orgánica está muy rebajada. 2.° En las enfermedades 
dependientes de un enfriamiento, y , en general, en aquellos desórde-
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nes que van acompañados de alteraciones de la función perspiratoria 
de !a piel, especialmente al principio de las afecciones reumáticas y 
catarrales sin síntomas febriles ó muy ligeros, y en las formas benig­
nas de las artritis reumáticas. 3.» En las excesivas pérdidas de agua, 
•especialmente de la orina, en la diarrea profusa y en el flujo exagera­
do de saliva, con un fin derivativo 4.° En la h i per hernia de los ríñones 
y en los procesos inflamatorios agudos de los mismos para obrar sobre 
estos órganos mediante un aumento en la diaforesis; también en la 
hidropesía renal, sobre todo consecutiva á la nefritis deseamativa 
(después de la escarlatina, etc.), y en los casos en que amenaza presen­
tarse la uremia, aunque no exista hidropesía. 5.° En las exudaciones 
serosas y en las colecciones hidrópicas, aun sin participación de los 
ríñones, con el fin de hacer posible la eliminación mediante el aumen­
to del estímulo para la absorción. 6.» En las dermatosis crónicas con 
notable sequedad de la piel y excesiva descamación (psoriasis, pitiria-
sis, eczema escamoso rubru/n, etc., etc.), con el objeto de activar el 
poder secretorio de la piel, ablandar las capas más externas de la mis­
ma y la masa epidermóid ja. 7.° En afecciones de diversa naturaleza, 
en las gastralgias y cólicos, especialmente hepáticos y renales, en las 
hernias estranguladas, en las menstruaciones difíciles y en los diver­
sos dolores neurálgicos (ciática, lumbago, mialgia, etc.), con un fin 
laxante, calmante, anticonvuisivo, sobre todo para obrar sobre el sis­
tema vascular. 

Los remedios más en uso para combatir los estados morbosos men­
cionados , son: 

aj Algunos sirven para llevar calor externo é interno al organis­
mo, esto es, baños calientes, especialmente á temperatura gradualmente 
ascendente (de 30° poco á poco hasta 40 á 41° centígrados, según el 
método de Liebermeister); baños de vapor ó de aire caliente, pediluvios y 
otros irritantes locales de la piel; después envolturas húmedas y ca­
lientes , capas de aire ó de agua, aplicadas al rededor del cuerpo, así 
como también abundante ingestión de bebidas de agua caliente (diaforéti 
eos acuosos), que aumenta en el organismo, al mismo tiempo que la 
diaforesis, los procesos de oxidación, especialmente la descomposición 
de las substancias azoadas. Como la ingestión de grandes cantidades 
de agua caliente produce con facilidad malestar y aun vómitos, se 
añade azúcar , jugo de frutas, jugo de limón (limonada caliente), ú 
otras substancias débi lmente aromáticas, especialmente la infusión 
de té. 

bj Substancias medicinales que poseen una acción excitante sobre 
los órganos nerviosos de la secreción del sudor y que por esto provocan 
esta función. En este concepto, merece especial mención la pilocarpi-
na, que es capaz de producir una abundante secreción sudoral por su 
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acción excitante periférica y central. Deben apuntarse también la 
muscarina, la fisostigmina, la nicotina y la picrotoxina (Nawrocki, 
1879), el acetato de amonio, substancias todas que obran como diafo­
réticos por excitación del centro del sudor. Una acción idéntica pare­
ce que debe atribuirse también, en cierto grado, al alcanfor, á muchos 
aceites etéreos, á las bebidas alcohólicas y quizás también al opio. Las 
bebidas acuosas, asociadas á las alcohólicas, las infusiones acuosas de 
diferentes plantas que contienen aceites etéreos {Flor, samhuoi, Hliaey 
cJiamo/nillae, herba menlhce. /ieUisae, y otras) corresponden, si se toman 
calientes, á los remedios sudoríficos. 

c) Substancias medicinales que, probablemente, mediante su ac­
ción paralizante sobre los órganos nerviosos vaso - motores, provocan 
el sudor de la sangre de los capilares cutáneos relajados y de las glán­
dulas sudoríparas. Estos son los antimoniales, la raíz de ipecacuana y 
otras substancias que producen náuseas. Los mismos determinan, al 
mismo tiempo que la náusea, ordinariamente la secreción del sudor,, 
que, auxiliada por el uso de substancias diaforéticas, dura mucho tiem­
po. Se usan frecuentísimamenté asociados á los preparados de opio 
fpulvis Doweris) que atenúan mucho su acción nauseabunda. 

Están indicados los diaforéticos, sobre todo los susceptibles de ex­
citar intensíimente la función cardíaca, en los enfermos muy abatidos 
por afecciones pulmonares y del corazón ó con hidropesía grave, y 
mucho más si al mismo tiempo hay uremia. Parecen contraindicados 
en todos los individuos con fiebres graves y con enfermedades inña-
matorias agudas. 

56. Raíz de ononida, radix ononidis. — La raíz seca del ononis spi-
nosa, de L., conocida papilionácea indígena, arbusto de mediana al­
tura. 

Esta planta presenta el grueso de un cañón de pluma hasta el del 
dedo índice, muy nudosa, con muchas hendiduras, bastante leñosa y 
tenaz; al exterior de color verde • obscuro, por sección transversal pre­
senta la corteza de color verde muy claro, y el cuerpo del leño, consti­
tuido por radios medulares blancos más gruesos y más finos y de ca­
pas leñosas amarillas, finamente porosas; es inodora, de sabor algo 
áspero, contiene almidón, tanato de hierro, algo de resina, etc., etc., y 
una substancia cristalizable, indiferente, que, según v. Schroff, á la 
dosis de 0,2 y 0,3 es completamente inactiva, la ononina (según Hla-
siwetz, glucósido conjugado), y la onanida (Reinsch), que tiene sabor 
amargo agradable. 

Goza fama de diurético activo, y se usa, sobre todo, como tal, or­
dinariamente en combinación con otras substancias de acción aná lo ­
ga, como constituyente de las llamadas mezclas de té , depurativas de 
la sangre fSpecies Lignorum, Ph. Germ ), contra las hidropesías, los 
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reumatismos, las erupciones cutáneas, etc., etc. Al inferior, en cocimien­
to en la proporción de 80 á 60 : 500 (R. 153). 

57. Raíz de lampazo, radix bardanae (P. Austr.). — La raíz de Zap-
pa vulgaris Neilr. (L . major Gartn., L minar D. G. y L . tomentosa Lam.), 
que se recoge en el otoño del primer año ó en la primavera del segun­
do y se seca, compuesta bien conocida entrs nosotros. Tiene el espesor 
del dedo meñique, fusiforme, simple ó poco subdividida, exteriormen-
te con profundas hendiduras, de color amarillo hasta el verde obscuro; 
interiormente blanca, casi córnea, frágil, seccionada transversal mente 
presenta gruesos radios medulares, inodora, de sabor mucilaginoso 
dulce, contiene, sobre todo Ynulina (45 por 100) con un poco de azúcar, 
y forma parte de muchas bebidas que se preparan con leños, specieslig-
normn. Ph. Austr. En cocimiento, como extracto bajo la forma de un­
güento como oleum infusum, es la raíz un remedio popular para hacer 
crecer el pelo. 

Par eirá brava, radix pareirae {Rhododendron iomentomtn, Ruiz y 
Pav ). Es un arbusto de la familia de las raenispermáceas del Perú y 
del Brasil, que contiene bibirina (pelosina) (véase corteza de bibiru), 

i muy estimado por ios indígenas como diurético, emenagogo, antipiré­
tico, etc., etc.; en Europa, especialmente en Inglaterra, prescripto en 
abundancia también en la actualidad en los catarros crónicos de la ve­
jiga, las arenillas y los cálculos. Al interior en cocimiento (10 -15 : 200), 
sola ó asociada á los álcalis y ácidos. 

Baiz de cainca, radix caincae (chiococca racemosa, Jacq.), es una ru-
biácea ó arbusto de América, contiene glucósido, caincina (ácido 
cainca), que tiene el mismo sabor amargo intenso de la corteza de la 
raíz, y además contiene el ácido cafetánico (según Rochleder y Hla-
siwetz). En pequeñas dosis obra como diurético; en grandes produce 
fácilmente vómitos y diarrea. Ya estuvo en uso como diurético y eme­
nagogo, en cocimiento de 5 -10 : 150-200 de líquido. 

Herba ballotae lanatae, la hierba y las flores de la labiada leonurus 
amatas spr. (balIota I , L . ) , indígena de la Siberia; posee un tallo cons­
tituido por la reunión de filamentos blancos, largos, subdividido en 
forma de mano, hojas con entrecruzamientos de filamentos blancos en 
la cara inferior, de color verde-obscuro en la superior y flores labiadas 
amarillas Contiene substancia amarga, tanino, resino , alg > de aceite 
etéreo, etc., etc.; tomado por los indígenas, se usa vulgarmente como 
diurético, y en el primer decenio de este siglo se recomendó en Rusia 
especialmente como antihidrópico (cocimiento de 15 -30 : 200-300). 

58. Herba herniariae (P. Austr.).—La hierba recogida en la época de 
. la eflorescencia y después de seca, déla hemiaria glabra, de L. y hemiaria 
hirsuta, de L. , coriofilácea permanente ó bienal,abundante en los pra­
dos y campos arenosos, sobre las márgenes de los ríos y de los arroyos. 



u80 IRRITANTES ANTIDISCKÁSICOS 

Tiene un tallo débil, sutil , redondo, ramificado, de ramos cortos, 
alternos; hojas pequeñas, casi sin peciolo, ovales ú ovales enroscadas, 
de las cuales, las inferiores están contrapuestas y las superiores son 
alternas, hojitas secundarias de color blanco, ovales, membranosas, 
flores pequeñas, amarillo- verdosas. La hierba fresca es inodora, seca; 
tiene un olor que recuerda el del trébol. 

Según las investigaciones de v. Barth y Herzig (1889), el extracto 
alcohólico de la hemiaria hirsuta contiene, con diversas substancias 
extractivas, el éter metílico de las umbeliferonas; la herniarina (cerca 
del 0,2 por 100), descubierta en 1874 por Gobley, y que posee el olor 
de la cumarina y se presenta en cristales que se funden á 118o, así 
corno también un glicósido con propiedades análogas y acción tónica 
idéntica á la de la saponina, que, sin embargo, por descomposición con 
ácido clorhídrico no da sapogenina con el azúcar, pero suministra, en 
cambio, oxysapogenina, substancia más rica que la saponina en un áto­
mo de oxígeno. 

La hierba se usó en otro tiempo en el tratamiento de i a hernia y 
como diurético, y aún está en uso entre nosotros como remedio popu­
lar. Recientemente se ha recomendado de nuevo en las enfermedades 
de la vejiga, especialmente en los catarros crónicos y en la gonorrea. 
Al inferior, en infusión de 10 y hasta de 15 por 100 ó 150 de liquido 
(R. 156). 

Á esta misma clase de medicamentos pertenece también la herba 
arenariae rubrae, arenaria rubra, recientemente alabada (por Berthe-
raud), bajo la forma de cocimiento, de jarabe ó de extracto acuoso, 
como diurético contra el catarro vesical, las arenillas y la disuria, et­
cétera. Esta carioíilacea es una de las muchns que crecen en las playas 
del Mediterráneo, así como en el Norte de América, con hojas filamen­
tosas y flores rojas. 

Badix saponariae, B . Sap. rubrae, es la parte seca que está bajo tie­
rra, de la saponaria officinalis de L . , cariotílacea muy conocida. Son 
raíces de distinta longitud, de 4 á 8 milímetros de espesor, prevalecien­
do la forma redondeada; al exterior amarillo-rojizas, mezcladas con 
residuos de los tallos; transversalmente cortadas no presentan junto á 
la corteza blanca y amarillo-rojiza pálida el cuerpo leñoso radiado. 
Son inodoras, de sabor al principio dulce y áspero, que después llega 
al cáustico. 

Con mucha substancia mucilaginosa (33 por 100 según Bucholz), 
y pectina, la raíz contiene como principal constituyente el glicósido, 
saponina (según Cristophsohn, 1874, 4 ó 5 por 100), polvo amorfo, blan­
co, inodoro, que provoca fácilmente estornudos, de sabor dulce al prin 
cipio, que .pasa luego al cáustico; fácilmente soluble en agua, difícil­
mente en alcohol, nada en éter, benzina y cloroformo, se descompone 
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por los ácidos diluidos en azúcar y sapogenina {saponetinu, tíchiappa-
relli , 1883). 

La solución acuosa de saponina forma espuma aunque esté muy 
diluida ( 1 :1000) como el agua de jabón. Este glicósido está indicado, 
sobre todo, por su propiedad de impedir la separación del agua de los 
cuerpos diversamente insolubles y permanecer en cierta cantidad en 
estado coloide. 

La saponina, que generalmente existe, como parece, en la familia 
de las cariofiláceas, se ha encontrado también en otras familias de 
plantas afines, principalmente en las rosa ceas (qnilaya saponaria), 
sapindáceas (sapindus saponaria) y polígalas (Polígala Senega). Por 
muchos químicos la saponina de la raíz saponaria y la procedente de 
Ja corteza de saponaria (quilayina) se consideran idénticas con la gi-
fagina de las semillas del Agrosfemma Giihago de L . muy conocida como 
hierba del campo, que algunos años aparece mezclada con los cereales 
y con la senegina. Sin embargo, Según otros, la gitaglna y la saponina 
no son idénticas. Evidentemente no se trata de identicidad , sino de 
cierto parentesco que tienen entre sí los miembros de una serie 
(Flückiger, 1877). 

Quizás pertenezca á esta clase la musenina de Thiel (pág. 108 del 
t. L) como la monesina (pág. 388 del t. I.) y la saponina tiene relaciones 
de parentesco además con la pariglina de la radix sarsaparrillae (pági­
nas 387 y 388), en que se encuentra también la saponina y con la di-
gifonina de las hojas de digital y con la cydamina de las especies cicla­
ma y prímula. 

Según Pelikan (1867), la gifagim, la .saponina (de la corteza de qui-
laya) y la senegina tienen acción cualitativamente igual, pero no cuan­
titativamente, porque la más activa es la gitaglna, la senegina la 
menos. Sin embargo, en las investigaciones mencionadas no se emplea­
ron ciertamente preparados puros. La opinión emitida por Dragen-
doríf de que la saponina comercial se encuentra mezclada con otra subs­
tancia, fué confirmada por las investigaciones de Bokm, practicadas 
con preparados obtenidos por Christophsohn, de cuyas disquisicio­
nes resulta que la saponina obra tanto menos enérgicamente cuanto 
más pura es, que las substancias que quedan de la purificación de la 
saponina comercial obran mucho más enérgicamente que la saponina 
y á ellas deben atribuirse los desórdenes cardíacos. Confirman princi­
palmente este hecho las cuidadosas investigaciones de Kobert (1886), 
que han demostrado que la saponina comercial no es un cuerpo único, 
sino una mezcla variable de más de cuatro substancias orgánicas (con 
algunas inorgánicas). De ellas, dos son inactivas; esto es, la saponina 
(pura) componente principal en distinta cantidad de la saponina co­
mercial, y un hidrato de carbono (probablemente la lactosina de Arturo 
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Meyer, 1884); por el contrario, otras dos son enérgicamente tóxicas, l l a ­
madas por Kobert sapotoxina y ácido quiloyaco. Estos son dos glucó­
sidos muy afines, y además, la causa de la acción tóxica de la ordi­
naria saponina comercial. La saponina pura puede considerarse como 
una modificación inactiva (á consecuencia del procedimiento de pre­
paración ) del ácido quilayaco, y es una substancia insípida, incapaz 
de provocar el estornudo. 

E l ácido quilayaco es un glicósido débilmente ácido, sin ázoe, cuyas 
sales alcalinas son fácilmente solubles en agua, en los álcalis cáusti­
cos y en los carbonates; insolubles en el éter y cloroformo. El ácido se 
disuelve también en alcohol. Por las propiedades físicas (abundante 
espuma de la solución acuosa, emulsión de las substancias insolubles^ 
etc., etc.), es perfectamente análogo á la saponina. 

El ácido quilayaco (como sus sales alcalinas) tiene un sabor pi­
cante que pasa al cáustico. Aplicado sobre la mucosa de la boca pro­
duce salivación, que dura mucho tiempo, y náuseas; en la mucosa 
nasal provoca en pequeña cantidad estornudos y lagrimeo; sób re l a 
epiglotis, accesos de tos convulsiva; sobre la mucosa palpebral, fuerte 
dolor, lagrimeo, escozor é hinchazón edematosa de los párpados. Bajo 
la forma de ungüento (con lanolina) extendido sobre la piel, ó bien 
en solución aplicada mediante repetidas embrocaciones, produce en­
rojecimiento, prurito/escozor y aun pústulas dolorosas. Sobre las se­
rosas también determina inflamación, destruye la propiedad conduo 
tora de los cordones nerviosos, a l té ra la estructura de los músculos, 
modifica y, en parte, disuelve los glóbulos rojos. Además ha demos­
trado Kobert que es un veneno p roto plasmático, que altera los diver­
sos tejidos orgánicos en sus propiedades vitales por contacto directo 
de una solución al 1/2 por 100. La albúmina del huevo no se modifica 
en su composición, ni se coagula, ni se altera de ningún modo; la 
acción del veneno parece ser muy poderosa para transformar el ])roto-
plasma vivo en protoplasma muerto (Kobert). 

A consecuencia de la inyección del veneno en la sangre, ios; anima­
les mueren después de dosis mucho mas fuertes de las necesarias para 
producir la muerte por parálisis del cerebro (primero de la respiración), 
con graves síntomas convulsivos generales , sin notables alteraciones 
anatómicas, ó si existían se referían al corazón y al intestino, especial­
mente á la parte superior ó inferior del mismo, y con dosis mayores 
también al restó del intestino y al fondo del estómago. Las alteracib. 
nes intestinales recuerdan, bajo cierto concepto, las que se producen en 
el envenenamiento por el arsénico; el corazón presenta por lo general 
notable inflamación de su textura y alguna vez de sus válvulas. Es 
muy raro encontrar inflamada la vejiga y la pelvis renal, así como 
intensas alteraciónes del hígado. En los casos eri que la cantidad 
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del veneno fué muy pequeña y la muerte sobrevino sin graves altera­
ciones intestinales, no se halló casi nada patológico, y debe pensarse, 
según Kobert, que los elementos más delicados del cuerpo, las células 
dedos más importantes ganglios del cerebro, se alteran cuando el ve­
neno circula mucho tiempo con la sangre; y por último se paralizan. 
Por su escaso poder difusivo, el veneno puede abandonar difícilmente 
el sistema vascular y sólo obra muy lentamente. Muy notable es, por 
consiguiente, que tan pequeña sea la mínima dosis tóxica; no es ni si­
quiera un millonésimo del peso del cuerpo del animal sometido á la 
experiencia. 

Por la mucosa del conducto digestivo sano no se absorbe en abso­
luto, ó sólo muy lentamente, por io cual, administrado al interior, es 
casi inactivo. Dosis quinientas veces mayores de las que inyectadas 
en la sangre producen la muerte, en el conducto intestinal se toleran 
sin el más ligero desorden. Sin embargo, si existen pequeñas lesiones, ó 
mejor, si hay grandes úlceras intestinales, entonces pueden pasar á la 
sangre notables cantidades de veneno y producir la intoxicación con 
todas sus consecuencias. 

En inyección subcutánea de 0,001 á 0,005 del veneno, en las ranas, 
sobre todo, no se presentan síntomas dependientes de la lenta absor­
ción; con dosis de 0,01, todas las ranas, sin excepción, murieron; des­
pués de 0,03, se presentó muy rápidamente la parálisis de los movi­
mientos voluntarios, luego de los reflejos, y, por último, del corazón, 
respecto al cual hay parálisis de los ganglios excito-motores y mucho 
después del músculo. En los animales de sangre caliente la aplicación 
subcutánea provoca excesivos dolores y profunda inflamación local 
muchas veces aun hemorrágicas con tendencia al acceso y al edema. Á 
causa de la lentitud de absorción, los síntomas generales se presentan 
muy tarde; en casos especiales, pueden comprobarse también sínto­
mas intestinales. 

La sapotoxina es (según Pachorukow, 1888) un polvo blanco, amorfo, 
de sabor al principio dulce, sucesivamente muy quemante. Partüipa 
de la mayor parte de las propiedades del ácido quilayaco, pero difiere 
por su reacción neutra , por su escasísima solubilidad en el alcohol 
absoluto y por su comportamiento hacia los cuerpos albuminoides, 
que ya en la sangre, en solución concentrada, ya en la orina que con 
tenga albúmina, se precipitan completamente. También en su acción 
la sapotoxina es, en general, análoga al ácido quilayaco. Pertenece 
también á los más enérgicos venenos d é l a sangre, porque disuelve 
los glóbulos rojos y transforma la oxihemoglobina, que pierde la pro­
piedad de absorber el oxígeno y de cederlo al organismo. Posee la 
misma acción local sobre los tejidos con que se pone en contacto; es 
un veneno del corazón, de los músculos y de los nervios, como el ácido 
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quilayaco. Tanto los nervios motores como los sensitivos se paralizan 
con la sapotoxina, no solamente en sus terminaciones, sino también 
en sus cordones, y es un enérgico veneno además para el sistema ner­
vioso central. 

Respecto á la acción de la saponina en el hombre, tenemos una expe­
riencia muy primitiva seguida por Keppler (1878) eu sí mismo. En in­
yección subcutánea de 0,1 de saponina en la parte interna del muslo» 
se produce in situ un dolor casi insoportable, inflamación y anestesia 
local; luego palidez mortal de la cara, sudor frío, desvanecimientos, 
pérdida pasajera de la conciencia, síntomas febriles, pérdida completa 
del conocimiento, y un sueño parecido á la muerte; en la mañana si -
guíente, fuerte exoftalmos. respiración difícil y superficial, latidos car­
díacos apenas perceptibles, dolores en los ojos, fotofobia, gran dismi­
nución en la cantidad de orina, después salivación, náuseas, miosis pa 
sajera; después de medio día, soñolencia, trastornos á la deglución, tos 
seca, sed; en el tercero ó cuarto día, grande abatimiento, debilidad car­
díaca, y en el quinto, zumbido de oídos, irregularidad en los movimien­
tos del corazón, notable disminución de la frecuencia del pulso y de la 
temperatura; al sexto día sintió de nuevo un reíativo bienestar. 

La raíz de saponaria, lo mismo que la raíz de polígala, pero menos 
ostensiblemente, debe producir expectoración y aun obrar de un modo 
análogo sobre la diaforesis y la diuresis. Grandes dosis producen mal­
estar, vómitos y diarrea. 

En la actualidad apenas se prescribe en terapéutica; primero se 
usaba como expectorante, como la polígala, ó bien asociado habitual-
mente á otros alterantes vegetales, en la sífilis, en los reumatismos cró­
nicos, en las enfermedades de la piel, etc., etc., en cocimiento de 10 á 
15 por 100 de líquido. Ahora es un constituyente común de mezclas 
para bebidas vulgares como purgantes de la sangre. 

Encuentra gran aplicación como medio técnico y económico para 
limpiar las sedas, lo mismo que la raíz de saponaria egipcia y la corteza 
de saponaria. 

La raíz de saponaria egipcia ó de Levante, radix saponariae levanticae, 
que se cree pertenece á una cariofilácea del Mediterráneo, Gipsophiia 
struthium de L. , se encuentra entre nosotros en trozos privados de cor­
teza, cortados en ángulos agudos; tienen de ] á 2 centímetros de longi­
tud y un espesor de 2 á 4 centímetros, exterior mente blancos ó amari­
llos, cuyos trozos, transversalmente cortados, presentan un cuerpo le­
ñoso radiado, amarillento. 

Contiene mucha mayor cantidad (13 á 15 por 100) de saponina que 
la ordinaria raíz de saponaria, y por esta razón es mucho más activa. 

La corteza de saponaria, cortex quillajae, de la quilaya saponaria Mol., 
árbol de las rosáceas de Chile y del Perú, que se recoge en trozos en 
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forma de candelillas ó tabletas, easi totalmente desprovistas de corte­
za, y la mayor parte privadas también de -u cutícula media, de color 
amarillo-claro en la superficie externa, resistentes en la superficie de 
fractura, resquebrajada y pulverulenta. Son inodoros, de sabor rauci-
laginoso y luego cáustico, y contienen (según Christophsohn) 9 por 100 
de saponina (quilayina). Esta corteza se recomendó antigua y aun re­
cientemente como expectorante, en vez de la raíz de polígala en infusión 
ó cocimiento, 5 : 180 ó 200 de líquido (Kobert, Goldschmidt, 1885; 
Pachorukow, 1888, y otros). Se tolera muy bien, y sólo muy rara vez 
produce vómitos y dianea. Sin embargo, se recomendó principalmen­
te, porque la corteza de saponaria contiene los mismos principios acti­
vos y en cantidad cinco veces mayor, y además contiene azúcar, y por 
la propiedad de sus extractos acuosos ó alcohólicos de emulsionar los 
cuerpos resinosos, como la raíz de saponaria, sirve para lavar las sedas 
como medio técnico y económico, y también en Farmacia como emul-
gente para las grasas y substancias resinosas con motivo de su empleo 
tópico (pág 36 del t. I ) . 

5b. Raíz de polígala, radix senegae. — Es la raíz seca de la polygala 
Senega de L., del Norte de América. 

Es de 1 decímetro de longitud y hasta de 6 milimcfros de gruesa, 
simple ó poco ramosa, encorvada en forma de retorta en espiral, pro­
vista de una cabeza llena de excrecencias y gruesa, de color gris ó ama­
rillo-grisáceo, ordinariamente más ó menos radiada y excavada en su 
parte convexa, mientras la cóncava presenta relieves que sobresalen á 
guisa de conchas. Á la sección transversal presenta mediano espesor 
de color blanco en la corteza, y un cuerpo leñoso central pálido. Tiene 
un olor especial que recuerda el del aceite de gualteria; sabor pene­
trante, cáustico. 

Contiene, como principa! constituyente, la senegim y el ácido poli-
gálico (Peschier, 1821) con una substancia líquida designada por Que-
venne como ácido virginico, con aceite graso, tanato de hierro, substan­
cia péptica, azúcar (7 por 100 según Rebling). 

Según Christophsohn, la senegina, perfectamente pura, es perfec­
tamente análoga á la saponina; él obtiene de la raíz 2 Va por 100. 
Según J. Altaas (Kobert, Arb.f . Pharm. Inst. zu Dorpart, 1883, 1), la 
senegina (ácido poligálico de Queveune, 1836) que obtiene con el ácido 
poligálico de la raíz, no es idéntica á la sapotoxina (y. rad. saponariae). 
Es ciertamente análoga cualitativamente, pero no cuantitativamente, 
porque ésta última tiene una acción tóxica diez veces mayor. 

La acción de la raíz de polígala parece debida, sobre todo, á la sene­
gina y al ácido poligálico. Según Quevenne (1836), la senegina (pero 
evidentemente el preparado era impuro), á la dosis de 0,3 á 0,5 en los 
perros, produce vómitos, dificultad respiratoria, y después de dos horas 
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la muerte. Según v. Schroñ, dosis pequeñas (0,02) produjeron solamen­
te una ligera sensación de amargor y prurito en la garganta; dosis de 
0,1 á 0,2, excitación á la tos y aumento de la secreción de las vías aé­
reas; sin embargo, no influyen sobre la secreción de la piel y de la 
orina como sobre las demás funciones. 

Á la misma raíz de polígala, que primitivamente servía á los indios 
del 8^ ( gal contra las mordeduras de las serpientes (y de aquí el nom­
bre de Rattle-Snak-Boot) y que se introdujo en el arsenal terapéutico 
por el médico escocés John Tennent (1735), se atribuye la acción de faci­
litar las secreciones, especialmente la de la mucosa de las vías aéreas. 

Grandes dosis obran produciendo intensa salivación, escozor de es­
tómago, sensación de sofocación, vómitos y diarrea. 

Actualmente se prescribe casi sólo como expectorante en los cata -
iros bronquiales crónicos y en los estadios finales del bronquial agudo; 
antes se usaba también como diurético y emenagogo. 

A l interior se da á la dosis de 0,3 á 1 gramo en polvo (en pan ázimo, 
goma arábiga ó en solución mucilaginosa), ordinariamente en infusión 
5 y hasta 15 : 100 ó 200 de líquido. 

Jarabe de polígala, syrupus senegae (F. Austr. y AL) . — Preparado 
mediante solución de 60 partes de azúcar en 40 de una infusión (ma-
ceración) filtrada de 5 partes de raíz de polígala, con 40 de agua desti­
lada y 10 de alcohol diluido, para tornar á cucharadas como expecto­
rante; pero, por lo general, como correctivo y coadyuvante de mixtu­
ras expectorantes (R. 73). 

60. Raíz de zarzaparrilla, radix sarsaparrillae. — Las raíces secun 
darlas secas de muchas variedades de smilax de la América central y 
del Sud (familia de las liliáceas sraüáceas); se encuentran en el comercio 
muchas calidades, de las cuales, la Farmacopea austríaca, como la ale­
mana, describen como oficinales la zarzaparrilla de Honduras (sarsapa-
rrilla de Honduras), cuya procedencia botánica se desconoce. 

Son raíces muy largas, del grueso, por lo general, de una pluma de 
escribir, redondas, de superficie radiada en su longitud, y alguna vez 
profundamente incindidas, moreno-obscuras ó moreno-grisáceas, con 
corteza, por lo general, blanca ó blanco-rojiza, que circuye un cuerpo 
leñoso estriado, poroso, amarillo, no atravesado por radios medulares, 
en la periferia acompañado de una sencilla vaina medular; el cuerpo 
leñoso encierra una extensa médula blanca. En el comercio, las raíces 
se encuentran ya divididas y groseramente trituradas. 

Como principal parte activa de la zarzaparrilla se descubrió por 
Palotta (1824) la parilina (smilacina), glicósido no cristalizable, de 
olor penetrante, análogo á la saponina, que da igualmente soluciones 
muy espumosas, ó tratado con ácido sulfúrico diluido suministra con 
el azúcar la parigenina, quizás idéntica á la sapogenina. 
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Marquis (1875) obtuvo la sapogenina de muchas variedades de zar­
zaparrilla, 0,5 hasta cerca de 1,8 por 100, con 2 á 8 por 100 de mucila-
gina y 3 á 45 por 100 de almidón. Otter (1876) cree haber encontrado 
también 1 á 3 por 100 de saponina. Á estos constituyentes deben a ñ a ­
dirse también una resina muy amarga é indicios de un aceite liquido. 

Acerca de la acción fisiológica de la raíz no se tiene aún conoci­
miento exacto; que tenga una acción, sobre todo diaforética y diuréti­
ca, como ordinariamente se admite, no está demostrado todavía. Aun 
respecto á la parilina faltan investigaciones exactas; las que tenemos 
son absolutamente insuficientes y los resultados contradictorios cierta­
mente, á cansa de que los preparados con que se ha experimentado 
eran muy diversos. 

La zarzaparrilla es un remedio muy usado siempre en la sífilis se­
cundaria y terciaria, en ios reumatismos crónicos y en las afecciones 
crónicas de la piel, en diversas combinaciones con otros medicamentos 
(constituyentes de las mencionadas bebidas de leños), principalmente 
en forma de cocimiento oficinal compuesto de zarzaparrilla, del cual se 
conocen uno fuerte y otro débil. 

I . Cocimiento fuerte de zarzaparrilla compuesto, decoctum sarsaparri-
Uae compositum fortius. - - Según la Farmacopea austríaca, 20 de raíz 
de zarzaparrilla se dejan digerir por espacio de veinticuatro horas con 
suficiente cantidad de agua, luego se añaden alumbre y azúcar, áa 1, y 
se hace hervir durante una hora. A l terminar la ebullición se añade, 
además, cierta cantidad de frucfus aniel vulgaris, fructm foenicali, áá 0,8; 
folia sennae, 5, y radico liquiritiae, 2,5, y, por último, se cuela bajo una 
fuerte presión. El líquido resultante ha de llegar á 500 gramos. 

Esta preparación se usaba en lugar del oficinal decoctum Zittmann 
Jorfius, que, con relación á las primitivas prescripciones de Zittmann 
(médico de la corte Sajona á principios de este siglo), se preparaba 
mediante ebullición de calomelanos (0,8) y de cinabrio (0,2), dentro 
de un saquito de lino (junto al azúcar y el alumbre), y preferido por 
algunos médicos porque contiene indicios de mercurio. 

I I . Cocimiento de zarzaparrilla compuesto débil, decoctum sarsaparri-
llae compositum mitins. — Según la Farmacopea austríaca, 10 de rad. 
sarsapar., se hierven durante una hora después de haberlos añadido el 
residuo de la preparación del cocimiento fuerte y suficiente cantidad 
de agua; al terminar la ebullición se añaden corfex frucfus citri, semen 
cardamomi, cortex cinnamomi et radix liquiritiae, áá 0,5, y, por último, se 
cuela todo á fuerte presión. Se obtienen 500 gramos de líquido. 

Las preparaciones de igual nombre 'de la Farmacopea alemana 
contienen ios mismos constituyentes; sin embargo, el cocimiento fuerte 
se prepara con 100 partes de raíz de zarzaparrilla, 5 de azúcar, alum-
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bre, hinojo y anís; 25 de hojas de sen y 10 de regaliz, y el cocimiento 
débil con 10 partes de zarzaparrilla y 5 de corteza de limón, canela, 
cardamomo y regaliz. El líquido de entrambos cocimientos es 2.500. 

Baiz de china, rhizoma chime, radix chinae nodosae. — Los tallos nu­
dosos libres ó desprovistos de sus raíces secundarias, de la smilax chi­
na de L , planta del Sud y del Oeste del Asia, se encuentran en el co­
mercio en forma de trozos de diferente grueso, redondos, largos ó com­
pletamente irregulares, duros, rojo obscuros exteriormente, rojo-blau 
quecinos en su interior, de sabor dulce mucilaginoso y un poco cáusti­
cos, muy ricos en almidón, pero que, según Flückiger (1887), no con­
tienen parilina. Usados antes como raíz de zarzaparrilla contra la sífi­
lis, etc., están en la actualidad completamente abandonados. 

Rhüoma cariéis arenariae, radix car. a? e/¿.,.recogida en la primave­
ra y desecada, presenta 1 1/2 á 2 milímetros de grueso; es ramosa, ar­
ticulada, con raíces secundarias en los nudos y subdividida en fascícu­
los, con corteza amarillo obscura; una de las muchas ciperáceas pro­
pias especialmente de las regiones arenosas del Norte de Alemania. 
Es inodora, de sabor dulce, un poco cáustica, muy rica en almidón y 
contiene indicios de un aceite etéreo. Terapéuticamente se usa como 
la raíz de zarzaparrilla y como sucedáneo de la misma (zarzaparrilla 
alemana). 

Kecientemenle, en vez de la zarzaparrilla se ha recomendado la raíz 
leñosa de una palma brasileña de fuerte acción diurética, Gopernica ce-
rifera Mari, (véase t. 1, pág. 245); (infusión, cocimiento y extracto 
fluido). 

Folia rhododendri chrymnihi (del rhododendron chrysanfum, ericácea 
arboriforme del Norte de Asia), de forma oval ú oval invertida, de 4 á 
7 centímetros de longitud: reticulada en ambas caras, la superior 
verde-obscura; la inferior de un gris-rojizo claro, con red vascular 
más obscura, dura, coriácea. 

Ordinariamente con el indicado nombre se encuentra en el comer­
cio una mezcla de hojas y de ramos de dos especies de rosas alpinas 
abundantes en nuestros Alpes, rhododendron hirsutum y rhododendron 
ferrugineum de L. (hojas mucho más pequeñas que las del rhododen­
dron chrysanfum). 

Las hojas de este último contienen (como las de las rosas alpinas) 
mucho tanino y tuvieron fama en otro tiempo contra la hidropesía, la 
gota y el reumatismo; ahora sólo se usan muy rara vez (infusión de 10 
á 15 en 200 ó 300 de líquido). Como las hojas del Chimaphilae umbella 
tae, tienen una forma de lanceta invertida, estrechándose hacia el ta­
llo á modo de cono, con dientes agudos, gruesas, rígidas, coriáceas. 
Estas hojas, como las de nuestra ericácea Chimaphila umbellata N u i l , 
(pyrola umb. de L.), que, junto al ácido tánico, resina y un cuerpo 
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cristalino indicado, como cM uaJilina, contienen también arbutina; se 
usan y recomiendan como diurético en la hidropesía, como ligero as­
tringente en los catarros crónicos de las vías urinarias, contra las are­
nillas y la escrofulosis (cocimiento de 15 á 30: 200 ó 300 de líquido), 
con lás hojas de uva ursi (pág. 384, t. I ) . 

Estigma de maíz, sdgmata i/iaidis. — Los estigmas de maíz secos, Zea 
mais de L. estuvieron recientemente en boga, sobre todo en Francia y en 
la América del Norte, como excelente medicamento en las enfermedades 
de la vejiga y de los ríñones, especialmente en el cólico nefrítico, y 
como remedio litontríptico, también contra la calculosis y el reumatis­
mo, en infusión, cocimiento, extracto Huido y jarabe (Dufau, Dassein, 
Ducasse, etc., etc.). 

Blatfae. — Son parásitos domésticos, nocturnos, conocidos en todas 
partes, que pertenecen á los ortópteros, Periplaneta orienialis Burn, 
•( Blatta orimtalis de L ), en Rusia como en Alemania Blatta Germáni­
ca L. (en el estío llamados prusianos, por nosotros rusos), usados como 
remedio popular hace mucho tiempo en las hidropesías. Por los médi­
cos rusos (Kruprianow, Bogomolow, 1876) empleados como diuréticos 
•en las hidropesías procedentes de diversas causas, cuya utilidad ates­
tiguan las experiencias de Unterberger, Kohler, Fronmüller y otros, 
en tanto que Budde, Constantino Paul y otros no han emitido juicio 
favorable sobre este remedio. Para el uso se prepara de los animales 
secos un polvo obscuro, de olor especial, que se prescribe al inferior á 
la dosis de 0,06 á 0,3 y más por dosis, ó una tintura preparada con 
este polvo (1 : 6 de alcohol concentrado), al inferior una cucharada ( á 
los niños 20 gotas) tres veces al día; al exterior, para aplicación hipo-
dérmica (en la uremia), según Bogomolow (1882). 

61. Leño de guayaco, leño santo, lignum guajaci, leño francés (Far­
macopeas Austr. y A l . y Resina de guayaco, resina guajaci, F. Austr.).— 
El leño y la resina obtenida ó recogida directamente del Guajacum 
officinale de L., que es un árbol indígena de la India occidental, de la 
familia de las zigofiláceas. 

El leño de guayaco es de color verde-oliva obscuro, al exterior 
duro y resistente, muy irregulannente cortado, resinoso (22 á 26 
por 100), que calentado da olor de benjuí, se encuentra en el comer-
•cio en gruesoÍ trozos del tronco y de las ramas, pero ordinariamente 
sólo se vende pulverizado. 

La resina se obtiene espontáneamente ó mediante incisiones prac­
ticadas en la corteza del árbol y se recoge en la superficie, en general, 
en granos redondos y lisos (guajacum in granis), ó se obtiene del tron­
co {guajacum in massis). La resina así obtenida es la más común entre 
nosotros. Está constituida por trozos sin forma determinada, verde-
obscuros ó rojo-grisáceos, cubiertos en la superficie, por lo general, de 
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un polvo verdoso, frágiles, cortados, brillantes como vidrio en Ios-
puntos de la rotura, que dan un polvo blanco-grisáceo que al aire se-
enverdece rápidamente. 

La resina de guayaco es una mezcla del ácido de la resina de gua­
yaco, del ácido guayacónico (sobre el 70 por 100), de resina betaguaya-
co, de ácido guayaco, de goma y de substancia colorante amarilla. Se-
funde á 85o, tiene un olor algo penetrante y es soluble en éter, alcohol,, 
cloroformo, en los álcalis, en la creosota, asi como en el aceite de ca­
nela y de garófanos, é ineoluble ó sólo muy poco en otros aceites-
etéreos, en el benzol y en el sulfuro de carbono. Se conoce común­
mente por la propiedad de teñirse de un hermoso color azul ó verde, 
bajo la influencia de diversos agentes oxidantes. 

Faltan investigaciones exactas acerca de la acción fisiológica del 
leño de guayaco y de sus resinas. Se les atribuye una acción excitante 
del sistema vascular y de los diversos órganos secretores. Fuertes 
dosis, principalmente de la resina, tomadas al interior, produjeron 
síntomas de irritación é inflamación del conducto digestivo, dolor de 
cabeza y excitación. 

Importado á Europa de las Indias occidentales por los españoles en 
los primeros años del siglo x v i , el leño de guayaco se empleó en segui­
da muy extensamente como antisifilítico (principalmente por obra de 
Ullrich von Hutten, 1519). Después se usó también, como la resina, 
contra los dolores reumáticos y los de la gota, las erupciones crónicas 
de la pie!, el catarro crónico de los bronquios, la hidropesía y otras 
afecciones. Actualmente, los medicamentos procedentes del guayaco 
están muy abandonados; el leño sirve aún como constituyente de las 
bebidas con los leños preparadas. 

l.o Lignum guajaci. — Se usa casi sólo en cocimiento, para uso 
interno, de 15 hasta 50 : 300 ó 600 de líquido; ordinariamente en 
unión con otros remedios de acción terapéutica análoga. 

Species lignorum, bebidas de leños. — Según la Farmacopea austríaca 
una mezcla de Bacl. bárdame, B . HarsaparriUae Ta 2 partes, B. Liquir i -
tae et lignum Santali rubrum áá 1 parte, lignum Juniperi, L . guajaci et 
Bad. ¡Sasafras áa partes; según la Farmacopea alemana Lignum guaja­
ci, 5; Bad. Ánonidis. 3; Bad. Liquirüiae et Bad. Sassafras, áa 1. En co-
imiento para uso inferno de 2 á 3 cucharadas en Va ó 1 litro de líquido. 

2.o Besina de guayaco. — Al interior, de 0,2 á 1 gramo por dosis, 5 
gramos por día en polvo, pildoras, gotas y emulsión. 

Tintura de guayaco (F. Austr.). — Tintura por digestión, saturada, 
rojo-obscura (1 : 5 de alcohol). Al interior de 1 á 3 gramos (20 á 60 
gotas) por dosis, 10 gramos por día, en gotas y mixtura. 

Como constituyente de las species lignorum de la Farmacopea aus­
tríaca se indica el más abajo descripto. 
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62. Leño de sándalo rojo, lignum santali rubrum (F . Austr.). — E l 
leño del Pterocarpus saníalinus, de L, duro, resistente, perteneciente á 
las Papilionáceas indígenas de las Indias occidentales, de color rojo de 
sangre, de olor aromático débil, insípido. La hermosa materia colo­
rante del leño (rojo de sándalo) se disuelve en alcohol, éter y en las 
soluciones alcalinas, pero no en el agua. 

Eadix Mahoniae, raíz de mahonia, raíz leñosa de la berbecídea ar-
bustiforme Mahonia AquifoHu n Nutt {Berberís Aquifolium Pursch), 
amarilla en su interior, de sabor muy amargo, se considera en los Es­
tados Unidos y en otras regiones como antisifilítica (en cocimiento, 
extracto ñuído, tintura) y recientemente también entre nosotros reco­
mendada como tal. Lo mismo sucede con la Gulancha, Canlis et Ra l ix 
Tinosporae, y el tallo y la raíz de la Tinospora cordifolia Miers, menis-
permácea de las Indias orientales, que se usa muchísimo entre los in­
dígenas como tónico y antiperiódico. 

También corresponde á esta categoría la corteza de la raíz de 
Mudar, cortéx radicis Mudar, que á grandes dosis obra como emético; 
tiene sabor mucilaginoso y muy amargo, es blanca y farinácea. 

Esta corteza procede de la Colotropísprocera y Colotropis gigantea R., 
de la familia de las asclepiádeas, y se usa en las Indias orientales 
como remedio contra la sífilis y las enfermedades de la piel. 

Un remedio antisifilítico importado recientemente de América, son 
las hojas de caroba, Folia Carobae, de la Jucaranda procera Spr. (Bigno-
nía Caroba Mubl.), árbol pequeño de la familia de las bignoniáceas del 
Brasil, con hojas alternas, de forma oval ó lanceolada, en el fondo con 
hojitas oblicuas, de sabor débilmente astringente y un poco amargo. 
Peckoldt (1881) encontró un cuerpo alcaloideo, poco soluble en agua 
fría, mucho en la caliente y en alcohol, ó sea la carobina (0,16 por 100), 
con otras diversas substancias resinosas, amargas, tánicas, etc., etc. E l 
remedio se prescribe en el Brasil como precioso rival de la zarzaparri­
lla, completamente sólo como antisifilítico (infusión de 120 á 1.000 de 
líquido, tres veces cada día una taza, y en diversos preparados en parte 
combinado con el sen, zarzaparrilla, calomelanos y Otras substancias). 
Desde los tiempos antiguos es un remedio popular en las heridas y en 
las enfermedades de la piel. 

Por lo demás, en el Brasil se designan con el nombre de Caroba 
otras diferentes plantas usadas contra la sífilis, como la Jacaranda 
oxyphylla Cham. J . subrJiombea D. C , Cybistae antisyphilitica Mar i . 
(caroba de flor verde), Sparattospenna lithontriptícu n Mari (caroba 
blanca), etc., etc., y sus hojas se usan también entre nosotros. Las de 
la Jacaranda procera son las más activas terapéuticamente. 

Un remedio muy discutido en su tiempo, y especialmente en Fran­
cia muy estimado contra diversas enfermedades crónicas de la piel y 
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la sífilis, es la hierba hidrocntila asiática, Herba hydrocotyles asiaticae, 
de la Hidrocoíile asiaticae de L., pequeña ombrelífera trepadora que 
aparece en los lugares húmedos de las comarcas tropicales, con hojas 
provistas de largo peciolo, de forma renal, cortadas, sin olor cuando 
secas, de sabor cáustico amargo. Lepine (1885) ha obtenido una subs­
tancia oleosa no volátil, de olor aromático, la vellarina (vallarai, 
nombre de la planta), de sabor amargo, considerada como principio 
activo; Hanbury y Flückiger no pudieron encontrar semejante subs­
tancia, sino más bien tanate de hierro. 

Especialmente en Italia ha encontrado numerosos partidarios como 
antisifilítica y antiescrofulosa para uso interno y externo la raíz de 
tayuya importada á Europa por übicini, radix fayuyae (Brionía Ta-
yuya Velloso «Tajoja» di Marcgraw, 1648), que es una cucúrbita cea 
del Brasil. Según Ivon, el principio activo es un ácido resinoso de 
color amarillo verdoso, de sabor muy amargo; Gabba pretende haber 
encontrado un glicósido, Zenoni un alcaloide. Al interior se usa la 
raíz en cocimiento ó bien en forma de tintura preparada por macera­
ción durante catorce días con tres veces la cantidad de alcohol á 80 
por 100 (tintura antisifilítica de los hermanos übicini), que se mezcla 
con tres ó cuatro volúmenes de alcohol diluido y se toman de 2 á 12 
gotas, aumentando gradualmente sin sobrepasar el límite de 24 gotas 
por día. A l exterior, la tintura se usa diluida con agua (1 : 20 • 30) en 
las úlceras escrofulosas, no di i u ida en los tumores glandulares; tam­
bién hipodérmicamdíte (no diluida ó diluida con agua, 0,3 á 0,5 : 1 
de agua). 

63. Corteza de condurango, cortex condurango. La corteza seca del 
tronco y de los ramos del gonolobus condurango triana es un arbusto 
trepador de las Antillas, de la familia de las asclepiadáceas. 

Son trozos acanalados ó semiacanalados ligeros, de 1 ó 2 centí­
metros de largos, de 1 á 3 milímetros de gruesos, cubiertos exterior-
mente de un peridermo verde - obscuro ú obscuro, rugoso ó poroso y 
agrietado; la superficie interna verde obscura con gruesas arrugas. 

Empero falta practicar una investigación química exacta de la 
corteza, que tiene sabor algo amargo (cuando fresca de olor balsámico). 
G. Vulpius (1872) encontró entre otros, vestigios de substancia amarga, 
Flückiger (1882) encontró un alcaloide (amorfo) aunque en pequeñí­
sima cantidad. Según Kobert (1888) contiene por lo menos fres cons­
tituyentes activos, esto es, dos ó tres glicósidos y la resina, que tienen 
la misma acción cualitativa. La substancia indicada por Vuipius 
(1885) como condurangina es una mezcla de estos dos glucósidos y se 
conoce principalmente por la propiedad de coagularse por el calor en 
las soluciones acuosas como albúmina de huevo, por lo cual, en un 
cocimiento filtrado en caliente, no hay condurangina. 
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La acción de la condurangina es directa en primera línea sobre ei 
sistema nervioso central. Después de pequeñas dosis hay acceso atá­
vico, otras algo mayores no se prestan bien a la investigación sobre los 
animales que se tambalean al andar y caen de lado. Con dosis altas 
se manifiesta gran inquietud y agitación y violentas convulsiones 
clónicas. Á este estadio de excitación sucede uno de parálisis en que 
todavía los reñejos están notablemente aumentados. La excitabilidad 
eléctrica de los nervios periféricos y de los músculos está aumentada 
al principio, después disminuida. Como sucesivas manifestaciones 
después de grandes dosis se han observado disminución y pérdida 
del apetito, salivación y vómitos. Sobre el corazón, sobre los vasos 
sanguíneos, sobre la presión arterial, la condurangina no ejerce in­
fluencia alguna. Como dosis tóxica para los animales carnívoros se 
dan cerca de 0,02 por kilogramo de peso; para los hervíboros es tres 
veces mayor. 

La corteza de condurango, dada á conocer en el año 1871 como 
remedio contra el carcinoma, no mereció al principio consideración 
alguna en Europa. En los últimos años se han comunicado de muy 
distintos puntos los buenos resultados obtenidos á consecuencia del 
uso de esta corteza en las enfermedades del estómago, especialmente 
en el carcinoma. 

Según L. Riess (1887), debe tenerse en cuenta que por el uso pro­
longado durante meses del remedio (10 en cocimiento con 180 de lí­
quido y '¿ de jarabe de corteza de naranjas), los síntomas del carcinoma 
del estómago disminuyen de intensidad y se mejoran los casos en que 
existen graves y continuos dolores de estómago por la evolución car-
cinomatosa y á veces también se curan (se mejora el apetito al poco 
tiempo, desaparece el malestar, se alivian y cesan por completo los 
dolores y los vómitos, aumentan las fuerzas y el peso del cuerpo dis­
minuye, y en algunos casos, aún desaparece el tumor gástrico). 

Al interior, bajo la forma de cocimiento ó de maceración de 10 á 15 
en 180 ó 250 de líquido, tres ó cuatro veces al día una ó dos cuchara­
das. Marpmann (1889) recomendó como preparado más conveniente 
y activo un extracto fluido. Al exterior la corteza en pol vo para fomentos 
(cocimiento), etc., etc. 

Á los remedios considerados como útiles contra los carcinomas 
pertenecen la hierba y las flores de una compuesta muy conocida, la 
•caléndula officinalis de L . La hierba caléndula es un remedio laxante, 
diurético y diaforético muy estimado por los pueblos de algunos países; 
las flores calendulae sirven para la falsificación del azafrán y farmacéu­
ticamente para la preparación de ciertas especies. 

Guaco, herba guaco, herba Mikaniae. —- Es la hierba seca de muchas 
especies de mikania, plantas perennes de la América tropical, de la 
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familia de las compuestas, que tienen tallos herbáceos y hojas propias. 
La planta originaria debe ser la mikania guaco Hb. y Bonpl, que crece 
en abundancia en la América del Sud y en Méjico. La droga, que ac­
tualmente se encuentra en el comercio y procede, según parece, de 
Venezuela, es una especie afin, la mikania gonodada D. C, y resulta 
de tallos exagonales, cubiertos de vello, especialmente en los nudos, y 
con hojas pecioladas, puntiaguadas, dentadas, cubiertas casi total­
mente de vello en la cara inferior. 

Por lo demás, con el nombre de guaco se conocen en América otras 
plantas, especialmente los tallos y las raíces de diversas especies de 
arisioloquia, que se cultivan mucho como remedio contra las mordedu­
ras de las serpientes y contra todas las enfermedades posibles. También 
en Europa el guaco se ha recomendado y usado contra el cólera, la sífi­
lis, la hidrofobia, etc., etc., y recientemente (herba mikaniae) contra el 
carcinoma, interna y externamente. 

64. Viólela tricolor, herba violae fricoloris, herba jaceae. — La hierba 
de la viola tricolor de L. , recogida durante la eflorescencia y seca, es 
una planta de la familia de las violáceas, comunísima en toda clase de 
terrenos, cultivados é incultos. 

Para usos terapéuticos, se recoge, sobre todo, una forma de violeta 
de flores pequeñas, que está comúnmente difundida en los campos 
como joyo (violeta tricolor, v. arvensis, Koch; v. parviflora, Hayne), y 
se cree de acción más enérgica. 

La hierba empleada ya por los médicos alemanes de la Edad Me­
dia contra las enfermedades de la piel, y recomendada por Strack en 
Mainz durante el siglo presente, y tan seca, que pierde todo el olor y 
posee sólo un sabor dulce mucilaginoso. Un poco de violina contiene 
(según las investigaciones de Mandelin, 1880 y 1883, sólo la forma 
arvensis) ácido salicílico y un glicósido amarillo cristalizado llamado 
violaq uer citrina. 

Entre nosotros se usa solamente como remedio popular en diversas 
afecciones cutáneas de los niños; al interior (cocimiento ó infusión de 
10 hasta 15:100 de líquido) y exteriormente (para baños y cataplasmas); 
se encuentra también en abundancia como constituyente de bebidas 
vulgares depurativas de la sangre. 

65. Crisarobina, araroba depúrala (F. Austr.), chrysarobinum (Far 
macopea alemana), araroba purificata. — Con los nombres de araroba, 
Pó de bahía, Goa powder, polvo de bahía ó de Ooa, crisarobina, se com­
prende, desde hace quince años á esta parte, una masa de color ama­
rillo-obscuro ó amarillo de ocre, fácilmente pulverizable, sin olor n i 
sabor, más ó menos mezclada con trozos de leño ó fragmentos de la 
raíz. Esta masa, en gran parte, bajo el microscopio, se ve que resulta 
de cristales. Se importa á Europa desde el Brasil. 
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La araroba representa el producto del cambio de todas las partes 
de los tejidos del leño de una leguminosa que crece en abundancia 
en los bosques de la provincia brasileña de Bahía, y que por los i n ­
dígenas se llama Angélim amargoso. Esta leguminosa es la andira ara-
roba Aguiar. 

La araroba ocupa más ó menos numerosas hendiduras circulares 
de la planta, y después que los árboles lian estado enterrados y el leño 
cortado y desmenuzado, se obtiene sencillamente eligiéndola entre los 
fragmentos del leño, y raspándola. 

Attfield creyó (1875) haber encontrado principalmente el ácido cri-
sofánico, 80 á 84 por 100, junto á un poco de resina (2 por 100), cons­
tituyentes solubles en agua (7 por 100), leño (5 Va por 100), agua (1 
por 100) y cenizas (Va por 100). 

Segñn Liebermann y Seidler (1878), por el contrario, en la araroba 
se encuentra la crisarobina, que cristaliza en pequeñas tabletas amari­
llas, insolubles en agua y en amoniaco, solubles en benzol, cloroformo, 
éter acético, difícilmente solubles en éter y en alcohol; el ácido sulfú­
rico concentrado la disuelve, tiñéndola de amarillo, así como la lejía 
concentrada de potasa, y entonces se pone de manifiesto una notable 
fluorescencia verde. Si mediante una corriente de aire se hace de modo 
que la crisarobina en solución acuosa fije el oxígeno, se transforma en 
ácido crisofánico (Cso H26 O [crisarobina] ~ j - 40 = 2Ci5 H10 Oí joriso-
fánico] - f - 3H2 O). E l ácido crisofánico se disuelve bien en el ácido sul­
fúrico concentrado y en la lejía de potasa diluida, que adquiere una co 
loración roja; por consiguiente, es un producto de transformación de 
la crisarobina por el procedimiento de extracción. 

Del producto bruto se obtiene, mediante purificación con benzol, en 
caliente, el preparado oficinal exclusivamente empleado en terapéutica 
entre nosotros, la araroba deptirata ó crisarobina. 

La crisarobina es un polvo cristalino, ligero, de color amarillo de 
oro, inodoro é insípido, que agitado con agua caliente y filtrado el 
líquido, da una solución amarilla, que ni reacciona con el papel rojo de 
tornasol, ni se tiñe con percloruro de hierro. 

Con amoníaco concentrado adquiere una coloración rosa, con ácido 
sulfúrico, una coloración moreno - rosácea, con lejía de potasa, intenso 
color rojo-cereza, que mediante dilución con agua, pre-enta una 
fluorescencia violeta. — En el alcohol concentrado se disuelve en gran 
parte adquiriendo color amarillo de oro. 

La araroba depurada no es una substancia químicamente pura, 
porque al microscopio se observa que es una mezcla por lo menos de 
tres cuerpos, esto es: 1.°, cristales amarillos de crisarobina pura (res­
pectivamente de ácido crisofánico); 2.°, cristalinos prismáticos per­
fectamente incoloros (quizás idénticos á los completamente iguales 
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que hay en la substancia bruta), y 3.o, substancia resinosa, á lo que 
parece, amorfa. 

Localmente, la ara roba y la crisarobina irritan la piel y más aún 
las mucosas. Los obreros que trabajan donde se recoge la ara roba pa­
decen conjuntivitis, inflamaciones y eritemas de la cara, etc., etc. 
También por el uso terapéutico de estas substancias se observan sínto­
mas de irritación en la piel (eritemas, erupciones de acné , foruncu-
losis, muy rara vez inflamaciones profundas del dermis); en ciertas 
ocasiones van acompañadas de intenso escozor, prurito, insomnio, es­
calofríos (Neumann). La epidermis, las uñas y los pelos toman una 
coloración moreno-púrpura, casi rojo de cobre; la coloración desapa­
rece poco á poco (después de ocho á diez días) mediante la desca­
mación. 

La crisarobina aplicada de cualquier modo, exteriormente se absor­
be y transforma en parte en ácido crisofánico, en parte se elimina 
como tal con la orina. La crisarobina que pasa inalterada puede dar 
lugar, por irritación de los ríñones, á albuminuria y aun hematuria 
(al interior, en los conejos, según las investigaciones de Lewin y Ro-
eenthal, 1881), lo cual debe tenerse presente al prescribir este remedio. 

Según Ashburton - Thompson (1877), que practicó una serie de in­
vestigaciones en sí mismo y en otras muchas personas con la araroba 
y la crisarobina y la resina de ella preparada, estas tres substancias, á 
fuertes dosis, tienen acción emeto catártica. El vómito se presenta 
siempre antes que las deposiciones albinas; no acompañado jamás de 
notable depresión del sistema nervioso, es raro que aparezca más de 
una sola vez; las deposiciones albinas con dosis correspondientes se 
presentan, en cambio, por lo general, de tres á siete veces sin dolores 
cólicos; la acción se aumenta por la adición de álcalis. Él recomendó 
la araroba de 1,2 á 1,25 en pildoras y polvo, y la crisarobina de 0,5 
á 0,9 á 1,2 como emeto-catártico; también la resina obra (á 0,24) como 
la crisarobina y la araroba. Según Glaisfer (1881), por el contrario, la 
crisarobina puede ya, á la dosis de 0,2, producir fuertes dolores de es­
tómago, continuos vómitos y deposiciones, síntomas de irritación de 
los órganos urinarios. 

La araroba en Europa se usa muy recientemente en terapéutica 
gracias á sus rápidos efectos en diversas afecciones de la piel y goza 
gran fama desde que, en iguales circunstancias, se empleó ya ante­
riormente en el Brasil y en las Indias orientales. Se considera útil, 
sobre todo en el psoriasis vulgar, herpes tonsurante y pitiriasis versicolor 
(con agua, vinagre, ácido acético, jugo de limón, glicerina, grasas, et­
cétera, etc.), exclusivamente para uso externo; entre nosotros se usa 
sólo la crisarobina bajo la forma de jabones (10 hasta 20 por 100 con 
vaselina, ungüento emoliente, etc.), ó bien bajo la forma de mezcla 
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con colodión, de emplasto de crisarobina, como spray de éter con cri-
sarobina (0,2 Chrysarob., 0,3 Cera flav. Aefher, Unna, 1888); en forma 
de pasta con agua (Fox) ó como Cris-gelatina al 5 á 15 por 100 
(Pich. R. 33, 127). 

Según Jarisch (1883), los efectos de la ara roba en el psoriasis, ex­
cepto los desagradables de la coloración de la piel, desarrollo del erite­
ma, eczema, etc., etc., generalmente no son muy duraderos, hay rápi­
da recidiva, más rápida que después de! antiguo tratamiento con el 
alquitrán. 

La acción terapéutica de la crisarobina en las enfermedades de la 
piel, y especialmente en las parasitarias, fué referida por Liebermann 
(1888), á sus propiedades de absorber oxígeno en las más diversas 
condiciones. Resulta útil porque á la existencia de los parásitos dé las 
enfermedades es necesario el oxígeno, que se absorbe por la substancia. 
Está demostrado que el pirogalol (págs. 371 á 375, t. I . ) , substancia 
igualmente ávida de oxígeno, resulta útil, como ha comprobado Jarisch, 
en las mismas enfermedades que la crisarobina, que se considera por 
Liebermann como la substancia generadora del ácido crisofánico 
(cuerpo que procede de este pigmento por reducción). Esta opinión 
está confirmada por el modo de conducirse una substancia llamada 
anh arobina, anthrarobinum, que se obtiene de la alizarina del comer­
cio calentándola con polvo de zinc y amoniaco, que, como la crisaro-
bina, es ávida de oxígeno. Esta antrarobina es un polvo amarillo-
blanquecino, en forma de gránulos gruesos, soluble en 10 partes de 
glicerina á 100, en 10 partes de alcohol frío y en 5 partes de alcohol 
hirviendo con coloración amarillo obscura. También es soluble en las 
soluciones de bórax; al contrario, se disuelve sólo muy poco en agua 
pura. Una solución de antrarobina obtenida mediante los álcalis, agita­
da en presencia del aire, se tiñe de color amarillo - obscuro, y esta co 
loración pasa pronto, por el verde y el azul, al violeta de alizarina. 
Behrend, que (1888) á invitación de Liebermann estudió su acción 
terapéutica en lugar de la crisarobina (en las mencionadas enfermeda­
des cutáneas), y, sobre todo, Uajo la forma de ungüento al 10 á 20 por 
100 (con lanolina y manteca de cerdo), ó en solución en alcohol al 10 
y 20 por 100 y al 10 por 100 en glicerina ó en solución de agua de 
bórax, ha encontrado que, lo mismo que la crisarobina y el pirogalol, 
posee una acción reductora que, sin embargo, es más débil que la de la 
crisarobina, pero más fuerte que la del pirogalol. La antrarobina tiene 
sobre la primera la ventaja de no producir de ningún modo inflama­
ciones de la piel, y puede aplicarse también á la cara y á ios órganos 
genitales; sobre el pirogalol, la de poseer una acción más enérgica, no 
obstante su completa inofensividad; sobre entrambos precedentes 
cuerpos, la de ser más económica. Jarisch (1888), sin embargo, no 
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pudo co/nprobar en dos casos de psoriasis la acción rápida de la 
antrarobina. Según Th. Weyl, la antrarobina no es tóxica para el or­
ganismo; se elimina como tal por la orina. 

Aceite de ginocardia, oleum gynocardiae. — Este aceite se prepara 
mediante compresión en frío ó en caliente de las semillas de la gyno-
cardia odor ata, B. Brown fhydnocarpus odorafus, L ind l . ) , que son casi 
del tamaño de las del cacao, ovales, un poco aplanadas, de ángulos re­
dondeados , verde • obscuros. La planta crece en los bosques del Asia 
del Sud; es una pangiácea arborescente y el aceite que se obtiene ofre­
ce la consistencia del jabón, el peso específico de 0,930, de color ama­
rillo ó amarillo-obscuro, se funde á 35 ó 40» centígrados, es soluble en 
parte en alcohol, casi completamente en éter, y totalmente en clorofor­
mo, benzol y sulfuro de carbono; de olor especial, algo picante; está 
constituido principalmente (63 por 100) de palmitina con un poco de 
arachka y coccina y casi del 12 por 100 de ácido ginocardíaco que, me­
diante el ácido sulfúrico concentrado, se tiñe en frío de color verde y 
representaría la substancia activa. 

Las semillas, lo mismo que la grasa que se obtiene, se emplean 
desde hace ya mucho tiempo en el Asia del Sud contra diversas enfer­
medades de la piel interior y exteriormente, y están consignadas en la 
Farmacopea india. Se ha recomendado y estudiado la grasa en estos 
últimos años también en Europa. Empero será út i l , según las expe­
riencias de Pick (1880), que lo estudió en diversas enfermedades cu­
táneas crónicas (eczema, prurigo , lupus), ya al interior en los niños 
(5 gotas dos veces al día, aumentando gradualmente hasta 10 ó 12 go­
tas) y en los adultos (de 10 gotas hasta 20 ó 30), ya al exterior (puro ó 
en forma de jabón con enjundia ó vaselina). Dosis algo mayores pro­
ducen fácilmente náuseas; el ácido ginocardíaco sería mejor tolerado, 
según Wyndham Catle (1880). Fox (1887) recomendó la grasa como 
medio inmejorable para el tratamiento de la lepra. 

Baiz de rinocanto, radix rhinacanthi. — Las raíces procedentes de las 
Indias Orientales de la rhinacanthus communis, Nees ab Esemb. (Justitia 
nasuta, de L.) , acantácea caduca, indígena del Ásia del Sud y del Áfri­
ca del Sud, del grueso de una pluma, exteriormente verde-obscura, 
ino'dora, de sabor astringente y un poco dulzaino (cuando frescas tie­
nen un sabor penetrante picante). Estas raíces, según antiguas inves­
tigaciones de Moldenhauer, contienen una resina de color verde-obs­
curo, substancia tánica, goma , etc., etc.; según un reciente análisis 
de Liborius (1880), con los ordinarios constituyentes de las plantas 
1,87 por 100 de una substancia amarga amorfa, rinacantina, masa ad-
herente, resinosa, de color rojo-obscuro-cereza, inodora é insípida. 
Esta substancia sería análoga al ácido frangólico y crisofánico, y cons­
tituye la parte activa de la droga, de la que se prepara una tintura 
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moreno-rojiza (digiriendo con alcohol concentrado 1:5, ringworm 
tíncfur, que evaporada deja una masa brillante, adherente, rojo -cereza), 
y se recomienda contra las enfermedades cutáneas. La raíz, que lo 
mismo que las hojas frescas de la planta hace ya mucho tiempo que 
se emplea en el Asia Oriental y del Sud en diversas enfermedades de 
la piel, vino á Europa desde hace algunos decenios como radix trepa 
Japan, y se recomendó por Hufeland y otros médicos. 

Muchísimos son los remedios usados entre el pueblo contra la h i ­
drofobia en los diversos países y aun por los médicos más ó menos 
recomendados; así la raíz y las hojas del Alismaplanfago, de L., la hier­
ba del Amgallis arvensis. de L. , Scutellaria lateriflora, de L., Inula squara 
rosa, L., (herba asteri tmniani), G-enista Hnctoris, L., la raíz de Euphorbia 
vülosa, W. et K., la raíz y las flores de la Spiraea ulmaria, L. , las hojas 
de Xanthiwm spinosum, L. , el jugo de la hierba de la Pkytolacea decan-
dra, L . y otros. Esta última planta encontró, entre otras, aplicación 
como antisifilítica y anticancerosa, y contiene un principio, que, según 
las investigaciones de Banolow (1877), obra como veneno del corazón 
y de la respiración. 
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C i t r a t o de magnes ia 138 
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Clora to de potasa 68 

— de sodio 68 
C l o r u r o de amonio 116 

— de ant imonio 279 
— de bar io 137 
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— de oro y de sodio 234 
— de potasa. „ . 71 
— de sodio 86 

Cocimiento fuerte de z a r z a p a r r i l l a . 387 
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D i c o t o í n a 324 
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D i g i t a l 374 
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D i u r é t i c o s 372 

— m e c á n i c o s 374 
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E l a t e r i o . 366 
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E l i x i r de l a r g a v ida 354 
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340 
31 

243 
245 
244 
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103 
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104 
234 
280 
289 
280 
280 
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G i t a g i n a 381 
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— de T a m pico 359 
J a l a p i n a 359 
J a l a p í n i c o ( á c i d o ) 359 
J a l a p i n o l 359 
J a l a p i n ó l i c o ( á c i d o ) 359 
J a r a b e de frambuesa . . 46 
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K -
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Podofil ino 3g0 
Podof i lotoxina 361 
P o l í g a l a ( jarabe de) 885 

— (ra í z dej. 385 
P o l i g á l i c o ( á c i d o ) 8S6 
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R a í z de á s a r o 333 
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R a m n o c a t á r t i c o 345 
Refr igerantes 6 
Remedios t ó n i c o s 373 
R e n a l e s ( d i u r é t i c a ) 375 
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— de estroncio 138 

Sa l i c i l a to de l i t io 121 
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S e n a c r o l . . . . 347 
S e n a p i c r i n a 347 
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— d e c a í . . . . . . . . . 135 
— de m a g n e s i a . . 139 
— de potasio . . . . . 70 
— de sosa. . . . . . 99 

S u l f ú r i c o ( á c i d o ) . 7 y. 15 
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T i n t u r a acuosa de ru ibarbo 342 

— de á l o e s 354 
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