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MEMORIA SOBRE 1A EPIDEMIA DE FIEBRE AMARIllA
EN GUAYAQUIL

Pdr Dan Fruncnsco Murluno de M|runda

”FGI‘C conocer las enferm edﬂdes es reciSO'estudidrIQS' ‘para
7
T Cui‘QTICS, : COI}\ OCel'IGS”.' :

CONTIENE

Un Opusculo l'usl'orlco de la Epldemla —La exposicion de sus sin-
. tomas.—El Tratamiento de la enfermedad.—Método curati-
vo generalmente adoptado en Guayaqu:l —Otro método, ca-
sero, probado en dichg ciudad con el ‘mejor éxito y acredita-

do en Ia Habuna —COncluswn. '

Limq; 1844.—Imprenta de Eu-
. sebio Aranda

- Esta. Memoria, publicada. en Lima en 1844, exac-
tamente el mismo afo en-el que el doctor Mascote publi-
c6 en Guayaquil su:-valiosa y comentadisima Memoriq,
viene a completar los conocimientos epidemioldgicos y
sintomdticoes de la mortifera- epidemia de tifus icteroi-
des que azoté a Guayaquil.en 1842; nos da, ademds, a
conocer con detalle los procedimientos terapéuticos que
por entonces estuvieron de boga y-fueron-aplicados en
Guayaquil.

‘Desconocemos casi integramente Ios datos blogrq-
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ficos de este ilustre benefactor; pero de su Memoria po-
demos deducir que fué un individuo que recorrié Cadiz,
La Habana y que residié en.Quito, Guayaquil y Lima;
quizd fué espanol de nacimiento y trotamundos como
muchos de sus compatriotas que vinieron-a la América.
Miranda a pesar de no tener titulo académico, en su
Memoria demuestra poseer erudicién y un especial cari-
Ao por el ejercicio de la medicina. Su.estilo-es correcto y
hasta florido; el escenario de la catdstrofe le pinta con
magnificas brochadas los factores que intervinieron o
concurrieron a la aparicién de la epidemia los analiza
con sensatez; cada paso que did la bestia apocaliptica
lo relata con pavor y buen espiritu de observacion. Exal-
‘ta la obra humanitaria de algunos médicos que sucum-
bieron en el cumplirdiento ‘del ‘deber. Enaltece con im-
parcialidad y ]US'l'lCIG al gobernador Rocafuerte que du-
rante la epldemlc “fué un genio consolador en medio-de
la tormenta”. A los mismos lectores dejo, pues, el ver-
dadero anahsns y el dictamen sobre esta Memoria, paté-
ticamente escrita por un ilustre y noble’ curcndero
Acerca de esta epidemia de fiebre amarilla que ca-
si extermind la poblacién “de Guayaqull en 1842, nos
han hablado el doctor José Mascote (1-2), el doctor Cé-
sar Borja (3), don Gabriel Pino Roca (4) y los doctores
J. A. Falconi Villqgo_mez (5) Juon Tcmca Marengo (6)

{(1)~—Mascote. José.—Memoria sobre fo F:ebre Amonllo que cparecno en
Guayaquil en 1824. Guayaquil, 1844, = "> . ;

(2)—Mascote, José.— Informes. En ’El doctor Jose Mascote ; por - Luis
A. Leén: Quito, 1952, .

(3)—Borja, César. -——Geograha Medlca de la Flebre Amanllc en el Ecua-

dor. Guayaquil, 1895.
: (4)—Pino Roca, Gabriel.—Breves Apuntes: para Ia Historia de Ia Medlca-
na y sus Progresos en Guayaquil. ‘Guayaquil, 1915.. :

(5)—Falconi Villagémez, J. A.—Breve Ojeada Histérica sobre la Flebre
Amarilla y su Investigacién. Anales de la Sociedad Médico-Quirdrgica del Gua-
vas, Afio XXI11, Vol. XiI, N? 2, pp. 51-79. Guayaquil, 1932.

Boletin. Sanitario. Afo I1, Nos. 6-7. pp. 18-44.—Quito, 1932.
El Perfil de Esculapio, pp. 102-123;———Guayaquirl, 1940. -

(6)—Tanca Marengo, ‘Juan,—-Recopilacién ‘dé - Dotos sobre’ la' Historia de
la Fiebre Amarilla en. Guayaquil. Anales de' la Sociedad Médicé‘-‘quirﬂr’gica‘ dei
Guayas: ‘ARo XXVIE. Vel. XVE N 1. 5p- 1" é-19. Guaydquil, -1936.

Temas de Medicina y Otros Escritos, pp. 44:56—Guayaquil; 1953y et o



—_90 —

y Pedro José Huerta (7-8); mas la Memoria de don
Francisco Mariano de Miranda ha sido muy brevemen-
te citada. Sin embargo de ser el fruto de las observa-
ciones y estudios de un empérico, dicha obra no deja de
tener importancia en el conocimiento histérico de la fie-
bre amarilla en el Ecuador. De esta Monograf:’a no exis-
te sino un sélo ejemplar en todo el pais; es poseedora de
ella la Biblioteca Nacional de Quito, la cual ha sido uti-
lizada para su reproduccién en las pdginas de estos Es-

tudios.
El Editor.
o

ADVERTENCIA PRELIMINAR

Por si ocurre a alguno la idea de censurar este pe-
queio escrito, debo advertir a sus lectores de las circuns-
tancias que en mi concepto lo disculpan ante el mds se-
vero censor. Sea la primera, el haber sido escrita esta
Memoria a bordo del Bergantin ““Céndor”, durante su
cuarentena al frente de la isla de San Lorenzo, sin libros
ni auxilio alguno mds que el que designa su titulo. Se-
gunda, que mi profesién no es la Medicing, la cual he
estudiado, creo que no con poco provecho, llevado de
una singular inclinacién a las Ciencias Médicas; pero
que sélo la he ejercido comunmente con los desvalidos
en algunos casos, y en otros, por respetos de amistad u
otras consideraciones, como en Quito y en Guayaquil,
con la politica precaucién de solictar la compafia de un
médico del pais en los casos graves en que he sido lla-
mado. Tercera'y Gltima, que esta Memoria no es escrita
con otro objeto, que de prestar un servicio Gtil a la hu-
manidad, en los casos de epidemia de fiebre amarilla.

“(F. M. de M.)

(7)—Huerta, Pedro José. —Roccfuene y la Fiebre Amarilla de 1842, —
Guayaquil, 1947. )

(8)—Huerta, Pedro José. —Guayoquil en |842 Rocafuerte y lo epidemia
de Fiebre Amarilla.—Guayaquil, 1947.



SECCION PRIMERA
LA FIEBRE AMARILLA

, Este terrible azote de la especie humana, que entre
la numerosa y complicada plaga de males que acompa-
Aa la vida, es sin duda el que mejor cumple su mision
destructora, se ha distinguido siempre de las demas en-
fermedades epidémicas y obtenido un preferente lugar
en los tristes actos de las calamidades pdblicas de este
género: no debemos exceptuar el horrible Célera-Mor-
bus Asidtico, que tantas desolaciones hace en el viejo
Mundo. Parece que el célera le aventaja en la rapidez
con que sigue el curso de los rios y vence las mas eleva-
das cordilleras para visitar todos los paises, acomodar:-
dose perfectamente en todos los climas. Este funesto
viajero vive lo mismo en los temperamentos ardientes
que en los frios y que en los templados y como Protéo de
muerte cambia su‘faz, presentdndose bajo los unos emi-
nente inflamatoria y en los otros completamente ata-
xica. Sus ataques son también, aunque no siempre, mas
vivos y decididos que los de la fiebre amarilla; pero el
cbdlera es frecuentemente traicionado -por si mismo por
los sintomas preliminares que se manifiestan, a cuyo
proemio han llamado uniformemente en Europa “la co-
lerina”. Esta circunstancia presta favorable ocasién pa--
ra alejar al enemigo, derrotando su vanguardia, como se
acredita por repetidos casos, en los que la curacién de
la colerina, ha impedido el desarrollo del célera. A lo
menos, su poder se debilita de modo que el ataque pré-
ximo, pierda mucho de la violencia que caracteriza el
mal. La fiebre amarilla no se vé sino en los paises cali-
dos y en los templados, durante la estacién calurosa y
su cardcter viajero parece que estd limitado a la juris-
diccién de las costas. Ella no. pasa del Litoral, como se
vé en su historia desde principios del siglo presente o fi-
nes del anterior, hasta nuestros dias.

En su aparicién en las costas de Anddlucia baja,
en 1.800, en 1.804, 1.813 y 1.819, lo mismo que en la
terrible de Barcelona, no ha desmentido este principio;
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y creo que puede decirse lo mismo de la epidemia de Gi-
braltar. Sevilla participd del mal epidémico por su breve
y franca comunicacién con San Lucar de Barrameda,
por el hermoso rio de Guadalquivir; pero generalmente
podemos asegurar, que la fiebre amarilla no ha penetra-
do al interior del pais, ni presentddose en las estaciones
frias, ni durado mds tiempo en su maximo que el de tres
meses, excepcionando la epidemia de Guayaquil y los
paises en que esta enfermedad vive endémica, como la
Habana, Nueva Orleans, etc. Sin embargo, ella es mds
horrorosa y s€ ha hecho mas temible que el cblera, ya
porque son infinitamente menos los individuos que en
una poblacién atacada de la fiebre amarilla se libran de
ser invadidos, que los que en igual caso escapan de la
invasién del Colera Morbus; ya porque son mds los que
salvan de la muerte en los ataques de esta enfermedad,
por rigidos que sean, que los ‘que triunfan de aquella,
cuando se desarrolla con toda la intensidad de que es ca-
paz.

De estas dos circunstancias, probadas en la apari-
cion y progreso de ambas enfermedades epidémicas, se
- colige de un modo probable que, el contagio o infeccion
que trasmite el tiphus amarillo de los unos a los otros,
es mds eficaz y activo que el del colera y que aquel es -
mds esencialmente mortal que éste. Bastante es lo di-
cho para justificar la funesta preferencia que obtiene
la fiebre amarilla sobre todas las afecciones morbificas
epidemiales que aparecen diezmando al género huma-
no. Males que muchos miran como invisibles ministros
de la divina justicia, enviados para castigo de los hom-
bres y muchos consideran como efectos precisos de cau-
sas naturales, sin mds relacién con la Dinivinidad que la
que tiene cualquiera consecuencia de la creacién. Creo
que con la excepcién de la peste de Oriente, no hay epi-
demia que se nos presente con aspecto mds horroroso
que la fiebre amarilla. Lo repentino de su ataque sin
premisas de incomodidad antecedente: la rapidez de su
progreso en el desarrollo del mal, con el aparato de sus
sintomas; la idea de un contagio o infeccién, que des-
graciadamente comprueba la experiencia, hasta el ex-
tremo de descubrir en un punto de consideracién positi-
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va, lo uno o lo otro, sin que nada valga en contrario la
opuesta opinién de los anti-contagionistas: lo poco que
se conoce aun de esta fatal enfermedad, facultativa-
mente hablando y la imposibilidad de hablar hasta hoi,
no diré un especifico, como es de desear, tal cual la qui-
na o corteza del Pert lo es, en las fiebres intermitentes
y las preparaciones mercuriales lo son, en las afecciones
venéreas: sino un método, un tratamiento, que con las
modificaciones que demandan en todos los casos y en
todas las enfermedades los climas y la idiosincracia o
temperamento particular de cada constitucion, pudiese
adoptarse generalmente con seguro sucesos, la hacen
temible en grado eminente y el terror pdnico con que se
la considera no contribuye poco en aumentar sus estra-
gos. _ ' ,

Verdaderamente un miedo extremado, una vehe-
mente aprensién, es un auxiliar conocido de la fiebre
amarilla. El temor excesivo ocupa la imaginacién, des-
truye la fuerza moral y ataca la economia turbando sus
funciones; siéntese al instante la anciedad en el estoma-
go y la palpitacién, la melancolia se apodera del indivi-
duo, la postracién no tarda y he aqui la predisposicién
mas excelente para recibir la enfermedad y cuyo con-
junto de.accidentes produce muchas veces el verdadero
mal que se ha querido significar con el nombre de “in-
fluencia”. La fiebre amarilla, conocida también por e
“Tiphus “hicteroides”, aunque hubo tiempo en que se
creia enfermedad diferente, parecida a la primera, 1la-
mase también ““Fiebre de las Antillas”, donde es endé-
mica, “Vémito Prieto” en la Habana y “Tiphus Amari-
llo” seglin algunos autores. Si es totalmente cierto lo
que refiere La Condamine, es decir: si la fiebre amari-
lla estuvo a mediados del siglo pasado en Panamad y ex:
tendiéndose por la costa del Choco, llegé a Guayaquil,
siendo o no importada por unos galeotes ndufragos, se-
rd la segunda vez que las hermosas riveras del Guayas
han trocado la eternal sonrisa de su perpetua y prévida
primavera, por la silenciosa y triste faz del dolor. Sus
frescos y lozanos palmeros se habrdn cambiado por dos
veces en funestos cipreses y su vasta vegetacidon, que
desde la entrada al magnifico rio, convida al admirado
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havegante al“seno .de una mansidn poética, deliciosq,
habrd dos veces engafiado su esperanza, llevdndole al
luctuoso seno de las lagrimas y de la muerte. Empero el
tiempo tardio, aunque seguro consolador, no permite
que el dolor se trasmita de generacidn en generacion.
Aquella desgracia, si acontecié no habrd dejado apenas
vestigios en la memoria de nuestros contempordneos.
Yo me contraeré dnicamente en este pequefio escrito, a
la epidemia aparecida en Guayaquil, en Setiembre del
afo de 1842 y que desgraciadamente no habia aun de-
saparecido completamente el nueve de junio Ultimo,
dia en que di un penoso “adiés’ a las ecuatorianas pla-
yas, que me fueron grato asilo en cuatro afios de emi-
gracion, ’

El tiphus amarillo se presenté en Guayaquil a prin-
cipios del citado mes, como un terrible sicaro, ocultdn-
dose hasta de sus propias victimas. jCudntos han pereci-
do sin la menor idea del mal que los destruia! Después
de unos dias de horrenda aparicion, fue delatado por el
doctor Destruge, que fue el primero que conocié al en-
cubierto enemigo. No tardd pues en acusarle ante el Go-
bierno y ante el publico; pero la acusacién no fue oida
con la fe que la dictaba; y la razén de esto no estd dis-
tante del orden natural de las cosas. Guayaquil empeza-
ba la estacién en que son frecuentes alli las fiebres: no
habia idea ni la menor, acerca de la fiebre amarilla y
nunca se teme lo que no se conoce de algiin modo. Los
médicos, tanto los extranjeros como los del pais, a ex-
cepcién de uno que otro de los primeros, no habian visto
jamds la fiebre amarilla sino en los libros: la parte pen-
sadora de la sociedad, si bien conocia que existia un mal
destructor en el pais, desechaba el horrible anuncio del
tiphus revelado por Destruge, ya fuese por la natural
propensién de arrojar de nuestra idea el mal que nos ho-
rroriza, como si no hubiera mds que hacer para evitarle
o ya fuese porque la epidemia aun no habia empezado a
entenderse con la clase notable. Su imperio desvastador
se limita entonces a-la clase comun; y la que llamamos
distinguida no se cura mucho en todas partes del globo,
del sufrimiento de las masas que se llaman pueblo. De
estas no hay mas que decir sino que los menos, con au-
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xilio de médicos y botica y los mds, con yerbas y oracio-
nes, morian las tres cuartas partes de los que enferma-
ban, sin que les incomodase ni el cdmo ni el por qué. Es-
- te cuadro ha sido el mismo, con muy corta diferencia en
todas las partes del mundo, donde se ha presentado por
la vez primera una epidemia mortal.

Repetianse los casos, crecian los temores y los mas
de los médicos abrazaron la creencia del doctor Destru-
ge, la que a fines de setiembre o principios de octubre,
era ya general en todos los profesores y el comin de la
poblacién, aunque no en algunas personas notables. No
contribuyd poco a ello la certificacién de una junta mé-
dica de casi todos los facultativos residentes en Guaya-
quil, que calificaba la epidemia de una “fiebre-intermi-
tente-biliosa”. Este documentos que corre impreso en
uno de los nimeros del “Correo Semanal” fue un arbi-
trio que se creyd Gtil para calmar un tanto la agitacién
publica; porque el temor era ya en muchos individuos
un verdadero estado mortifero. En fines de octubre, ne
habia quien dudase de que la epidemia reinante era la
fiebre amarilla y se aumenté considerablemente la emi-
gracién al interior y a los campos del litoral que habia
empezado en los primeros dias del mes. A esta fecha el
mal epidémico habia grasado en el pais sin perdonar se-
xo0, edad ni condicién y muchos eran ya los que tenian
a bien caro precio la muestra de este tipo fatal. ‘

Al hablar de esta triste historia, no es mi animo en-
salzar el mérito de unos y defraudar el de los otros. He
dicho que el doctor Destruge fue el primero que conoci6
la fiebre amarilla, porque asi aparece del aviso que did
a. la Gobernacién de Guayaquil, en primeros de setiem-
bre y porque he sido uno de los muchos testigos de sus
opiniones a este respecto, presentadas al publico en
aquellos dias; confesando con la ingenuidad que me ca-
racteriza, que fui uno de los mas pertinaces contrarios
de tal creencia, si bien es verdad que, no ejerciendo yo
la facultad generalmente, no carece de disculpa mi con-
traria opinién, aunque no la pertinacia; pero para ella
mediaron algunas razones que no tienen lugar en esta
Memoria. Esto supuesto, no se entienda que yo niegue el
mérito de algln otro profesor que hubiese conocido el

—
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tiphus amarillo a la par de Mr. Destruge; ha podido ha-
berle; pero este doc’ror fue el que prlmero revelo Su exis-
tencia. -

‘A propésito de. lo mismo, dnré que en mi humilde
opinién, la discordancia de los.medlcos no era nada ex-
trana, porque nada tiene de admirable que desconocie-
sen la fiebre amarilla algunos profesores que jamdés lc
habian visto en su prdctica, cuando varios de los emi-
nentes médicos en Cdadiz, Mdlaga, Barcelong, etc., la
desconocieron :algunas veces en sus reapariciones des-
pués de haberla tratado antes. jCudntos de los que asis-
tieron en. la primera epidemia de Cdadiz dudaron al prin-
cipiar la segunda de si era o no la misma enfermedad!
iCudntos han-establecido notables diferencias al obser-
varlas en las Antillas y después en Andalucia y en Cata-
luha, a pesar de que tales diferencias no son realmente
sino anomalias propias de la fiebre amarilla! ¢Por qué
algunos de los que trataron en un punto y la considera-
ron sin lugar al temor del contagio, la reconocieron en
otro eminentemente contagiosa? Los profesores de Gua-

yaquil uniformaron sus-opiniones y apuraron su esme-

ro en la asistencia de sus enfermos, hasta caer casi to-
~dos a su turno y algunos de ellos victimas de su contrac-
cién en las aras del deber. .

Prescindo de la cuestion de si la epldemla de Gua-
yaquil fue importada de Panamd, donde no la habia, en
la goleta “Reina Victoria”: si la llevaron a bordo los pa-
sajeros que tomd en aquel puerto, procedentes de Ja-
maica: si ingresé en el paquete de los vapores,-bergan-
tin “Lord Abinger” que ‘llegé de Chiriqui con casi toda
su tripulacién enferma:de fiebres tifoideas, segun se ca-
lificaron: si se embargd en la goleta “Bruja” que entrd
en la ria con bastantes enfermos o finalmente, si se cre6
en Guayaquil del mismo modo que deben haberse crea-
do todas las enfermedades epidémicas en su primer ori-
gen, cuando aun no habia almacenes de donde expor-
tarlas para llevarlas .a otros puntos, sino el germen de
todos los males, que como el de todos los bienes de la vi-
da, estd en.la naturaleza “nunca bien revelada a los
hombres. ¢Y por ‘qué:no podrdn reunirse en el punto B.
las mismas causas desconocidas que ‘se reunieran antes
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en el punto C. y producir las mismas -alteraciones, los .
mismos fenémenos? - Repito que prescindo de tal cues-
tibn, que ni cabe en esta Memoria, ni-es de ningln va-
lor real al objeto de ella. Trato del. hecho y este esta con-
signado en la aparicién de la fiebre amarilla en Guaya-
quil en setiembre de 1842. Hablo de ella, de sus sinto-
mas y de su tratamiento; .y sin.consentir ni’vnegar en la
opinién que sefala a la: "Rema Victoria” introductora
de la ep|dem|a me propongo desempenar mi’ propues’ro
asunto. ,

Extendlose eI tlphus por eI barno del as’rlllero y se
trasmitié a la-ciudad vieja, al extremo opuesto de la po-
blacién, sin que en el centro de-ella-hubiese hasta enton-
ces sino pocos casos, -comparativamente; de epidemia;
pero en muy en breve se vié toda la ciudad igualmente
combatida, sin que hubiése casa en la que cayese un en-
fermo que no siguiesen a su turno los asistentes y los ve-
cinos, salvo aquellas pocas excepciones cuyo privilegic
no podemos bastantemente comprender. -Ello es que en
Guayaquil como en cualquiera otro punto epidemiado,
se han visto individuos mezclados con los enfermos, que
han escapado del mal comiin; al pase-que muchos de
los que se han aislado en:lo posible -por huir de la tor-.
menta, han caido heridos del rayo.' A esta excepcion po-
demos afadir las personas-que-la habian pasado en Eu-
ropa o en las Antillas y la rara particularidad, de no en-
contrarse espafol o panamefio alguno entre los enfer-
mos de la fiebre amarilla.—De resto ello ha pasado. una
general revista hasta el extremo de no permitir escapa-
sen de su furia los que la huian-en los campos; muchos
-de estos cayeron en los lugares que creian asilo seguro
y otros fueron recibidos por el tiphus a su regreso a la
ciudad cuando la juzgaban libre de la epidemia.

Desde setiembre (ltimo hasta febrero del presente
afio, la fiebre no salia de Guayaquil'y de la extensién de
su rio. Samboronddn, Bodegas, Daule sufrian su terrible
azote, lo misma que el Morro,-que fue invadido por di-
ciembre; pero no tardd en extenderse por la costa y diez-
mar las poblaciones de la Provincia de Manabi. Yo no
puedo recordar sin horror y pena-el cuadro horrible que
presentaba Guayaquil a los principios. de la enferme-
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dad. Empezaba la fiebre los prolegomenos de su obra de
destruccién y el pdnico terror de las gentes ayudaba al
agente exterminador cuando mds pensaba en resistir-
le. En lo general, los desgraciados que enfermaban eran
malisimamente asistidos y muchos casi abandonados,
porque pocos osaban acercarse a los lechos de putrefac-
cién y muerte. La clase mds menesterosa no les presta-
ba a este servicio sino con suma dificultad y por una pa-
ga exhorbitante. Los médicos nada adelantaban al prin-
cipio contra el mal y pocos eran los que lo estudiaban sin
temor en los casos que asistian. Sin embargo de ésto,
cudntas victimas hicieron triunfar el amor, el deber y la
amistad, del horror que amenazaba vencerlas en la lu-
cha! Los epidemiados no eran recibidos en el hospital
general y la posicién de la plebe enferma era terrible.
Los mds de los médicos no tardaron en recibir el galar-
dén mds pronto de los hijos de Hipdcrates: el contagio o
infeccidn. Creo que no pasan de dos los que se libraron
de la epidemia: los DD. Bravo y Jameson fueron victi-
mas y los demds enfermaron casi a un tiempo, fallecien-
do el sefor Bernal, encargado del hospital general; hom-
bre de més caridad cristiana que de saber; pero que ha-
biendo sido el consuelo de los pobres afligidos, fue uti-
lisimo en esta épocafatal y se sacrificé en aras de la sa-
lud publica, consagrdndose a la humanidad doliente.

La Gobernacién dispuso lo mds pronto posible la
ereccién de un hospital especial para los enfermos del
typhus, en lugar aparente, con lo que tuvo la clase mise-
rable un seguro asilo donde estar a cubierto del horroro-
so abandono, tan temible como la muerte misma y que
es las mds veces su infalible conductor. Ordend las me--
didas higiénicas que podian tener lugar y velé celosa-
mente porque no faltasen en la ciudad algunos comes-
tibles, que ya empezaban a escasear y por impedir la
granjeria de algunos especuladores, no permitiendo
precios escandalosos y arbitrarios en los articulos de ne-
cesidad. No obstante estos y otros consuelos, el pais pre-
sentaba la imagen del dolor adornada con el espanto.
Unos temian seguir la funesta suerte de los que veian
morir; otros lloraban a los muertos, ¢Quién podia estar
‘ajeno de terrer y de sentir?
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Lograron después fos médicos combatir el mal con
algdn éxito y arrancaron algunas presas a la muerte;
pero podemos asegurar que hasta muy entrada la epide-
mia no habian adoptado un método general y uniforme.
Cada uno asistia a sus enfermos bajo su sistema parti-
cular o segun su modo de ver, como explicaremos en su
lugar; pero al fin, con una que otra variacién acciden-
tal, el método curativo del doctor Destruge, actual Pre-
sidente de la Junta Médica, es el que generalmente ha
estado en prdctica y en prdctica feliz; porque parece
ser una verdad comprobada en casi todas las epidemias
de fiebre amarilla, que el método que ha salvado mas
enfermos ha sido el antiflogistico en toda su extension
y algunas veces modificado segn los casos.

Seria faltar a la justicia el concluir esta seccién sin
hacer una memoria honorifica del ciudadano Goberna-
dor de Guayaquil, el Sr. Vicente Rocafuerte. Su patria
conoce cuanto le ha debido en el largo y fatal periodo
de la epidemia. El dolor que oprimia su corazén, por
las victimas que cantaba de su respetable familia, no
le hizo desmayar de modo alguno en su constante es-
mero hacia el alivio general: fue un genio consolador
en medio de lg tempestad.



SECCION SEGUNDA
De los Sintomas

Al-hablar de los sintomas de la fiebre amarillg,
creo debamos establecer, que esta enfermedad que se
halla en el catdlogo de los typhus, es eminentemente
inflamatoria, aunque en ella concurran muy temprano
los sintomas adindmicos y talvez en medio de los fené-
menos inflamatorios. La fiebre es de un caracter ma-
ligho y aunque esta enfermedad no esté bien localiza-
da, parece que no puede dudarse que su asiento prin-
cipal es la rejion apigdstrica, como lo indican la tur-
bacidén de las funciones del estémago, la sensacién do-
lorosa que se siente en él y los vomitos que sobrevienen.
El aparato intestinal participa de la irritacién bien pro-
- hunciadamente, como se ve por el estrefimiento 6 es-
titiquez que se experimenta, y por las evacuaciones es-
pontdneas que tienen lugar algunas veces cerca de la
terminacidn y presentan un estado de gastro-enteritis.
El higado no es indiferente al mal: la elaboracién de la
bilis es excesiva y de una calidad sumamente acre.
Ella tifie frecuentemente la piel, y rebulsa en los vémi-
tos y camaras. ;

Ordinariamente, la fiebre amarilla hiere al hom-
bre de un modo sorpresivo, sin dar lugar a sospechar
mal alguno, por los preliminares de otras enfermeda-
des. En el mejor estado de salud, después de haber
dormido sin vijilia ni desasosiego; acabando de comer
con el mejor apetito; de leer, de cantar, de bailar; en:
medio de las necesidades y placeres de la vida se
hace sentir, derribando en un momento al infeliz
blanco de sus iras; cambiando el tranquilo suefo en
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pesada y sofocante modorra; el buen apetito en fasti-
dio y nduseas y la mds viva alegria en la tristeza mor-
" tal con que se retrata en el rostro de sus victimas. El
hombre se siente transformado en un repentino ins-
tante, aunque sin mds padecer sensible, por lo pronto,
que la cefalalgia o gran dolor de cabeza, que es jene-
ralmente la vanguardia de la enfermedad; pero tan in-
mediata al cuerpo de ella, que poco tiempo es bastan-
te para la reunién simultdnea de toda la fuerza.

Los sintomas, segin los tratadistas de esta enfer-
medad y lo que yo he podido observar de ella en Cédiz,
Jamaica y Guayaquil, pueden significarse asi: “dolor
de cabeza, calosfrios, descomposicion o dezasén gene-
ral: pulso lleno, duro y frecuente, rostro encendido y
ojos ardorosos, piel ardiente y seca (no siempre) y co-
lor amarillo en el cuello y pecho algunas veces; lengua
ligeramente pastosa y sin el rojo fuerte que presenta en
sus bordes en las gastritis intensas; dolor al espinazo
y con frecuencia al pecho; dolor o fatiga al estémago;-
cansancio extraordinario en las piernas; suspension de
orina, que en algunos ha sido retencién dolorosa; ndu-
seas; vomitos de una materia flemosa —amarillos des-
pués; postracién, modorra, delirio, vomito prieto, he-
morragias por la nariz y encias; evacuaciones, eructos;
inquietud, hipo, inmediato antecesor de la muerte”.

Estos sintomas, que no siempre concurren en su
totalidad, como sucede con todos los que caracterizan
las demds enfermedades, son los que revelan la fiebre
amarilla, sin prestarse a la equivocacién, si se observa
el desarrollo y rapido progreso de ellos, singular en es-
te mal; si se fija la atencidén en la remisién o completa
intermitencia de la fiebre, del primero al segundo pe-
riodo y a la melancolia que se pinta en el semblante
de los enfermos, la que ordinariamente es tal en los
gue son atacados de un modo terminante, que parece
que conocieran la infalibilidad de su préxima muerte.
He visto algunos, incorporados por momentos en el le-
cho, en un silencio tan fuertemente significativo, que
pudieran servir de modelos para una estatua de la tris-
teza. Creo que el modo mejor de explicar esta mate-
ria, serd el de seguir la enfermedad desde su invasion
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hasta su término, consultando la claridad posible y no
separdndose de los casos prdcticos.

He dicho que este mal hiere sibitamente sin pre-
liminar alguno, porque asi sucede por lo comin; pero
también se han visto algunos casos raros, de individuos
que el dia anterior al ataque de la fiebre, tenian una
notable variacién en su fisonomia, que puede signifi-
carse con el dicho vulgar: rostro desencajado que
explica la alteracién de las facciones de la cara. La
que noté en el joven Ramén Herndndez, 24 horas an-
tes de ser invadido del typhus, era extraordinario: un
semblante hipocrdtico, escepto la flacura. De estcs
individuos, cuyo aspecto parece un silencioso mensaje-
ro del huésped que se les acerca, he visto alguno que se
quejaba de una sensacidn de disgusto que no compren-
dia y que menos podia explicar; pero los més, no sélo
no sentian incomodidad alguna, sino que ignhoraban, 6
a lo-menos no les -alarmaba la desventajosa transfor-
macién de sus rostros. A pesar de esto, por lo comin
hemos visto a las personas sorprendidas por un ataque
brusco en el acto de estar comiendo con excelente dis-
posicidén, 6 en algdn grave negocio, 6 entre los placeres
inocentes y UGtiles como la lectura, la musica, etc.

Los sintomas primitivos o que acompafian al mal
en su invasién se reducen por lo comin a los siguien-
tes: “dolor de cabeza, principalmente sobre la frente v
sienes. Los calosfrios, que muchas veces son  substi-
tuidos por una ligera destemplanza, y en otras por el
excesivo calor a la piel; ardor en los ojos, que se pre-
sentan encendidos; rostro rojo, que en algunos pacien-
tes se advierte poco; lengua ligeramente empastada;
nduseas ineficaces; dolor al espinazo; sensacién inco-
moda al estémago; pulso lleno, pero no frecuente”. He
aqui en lo general el estado de un enfermo en la inva-
sion del mal, aunque hay casos en que concurren me-
nos sintomas de los que van descritos, y otros en que se
presentan algunos mas. He visto enfermos que en las
doce horas primeras del ataque, sélo se quejaban de
.dolor de cabeza y ardor a los ojos; y otros que a las.
veinticuatro presentaron todos los sintomas, mds o me-
nos graves, con escepcién del vémito prieto y caracte-
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res de la terminacién; pero lo mds frecuente ha sido in-
vadir la fiebre del modo que hemos significado. La in-
vasién es siempre momentdnea, cuando pocas horas
son suficientes para el completo desarrollo del mal. Es-
te estado dura todo el primer periodo de la enfermedad,
que creo no equivocarme al fijarlo de las 24 a las 36
horas del ataque, cuyo término es incapaz de confun-
dirse o desconocerse, por venir marcado.con una me-
joria, engafadora las mds veces. El enfermo se ve li-
bre de fiebre: hay una completa apirexia, aunque de
poca duracién. En algunos individuos es Unicamente
una remision, pero muy sensible. Durante este estado
o primer periodo, se reagravan y aumentan los sinto-
mas presentados en la invasién o se disminuyen en nu-
mero e intensidad; pero ninguno de ambos extremos
da luz suficiente para el prondstico. Es necesario es-
perar el segundo periodo para aventurar con probali-
dad un juicio acerca de la. terminacién; porque son
multiplicados los casos en los que, después de una be-
nigna invasion y primer periodo leve, ha seguido el se-
gundo borrascoso y de un progreso funesto hasta la
muerte; asi como ha sido bien frecuente una termina-
ciéon feliz, cuando en el segundo periodo no ha habido
exacerbacién en la fiebre ni aparicién de otros sintc-
mas que en el primero.

Empieza el segundo periodo de la enfermedad o
con la simple reaparicién de algunos o de todos los sin-
tomas del primero, con cardcter benigno, en cuyo caso
termina el mal de un modo feliz, o sucede esta reapa-
ricidon con cardcter alarmante y recargado de sintomas.
‘Entonces vienen atropelladamente los fendmenos ty-
rhoides y en periodos irregulares y poco claros marcha
la enfermedad a una terminacién, funesta las mds ve-
ces, por la escala gradual que marcan los sintomas
descritos al principio de esta seccién. Es entonces que,
se manifiesta el color amarillo que se verifican los vo-
mitos y las evacuaciones, que sobrevienen la modorra,
el delirio, la postracién y todo el horroroso cortejo que
acompafa a la disolucién de la hermosa y perecedera
mdéquina del hombre. En esta apurada situacién, bien
claro se ve la aproximacion de la muerte al lecho del pa-
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ciente, pero en algunas muy parecidas ha logrado la na-
turaleza, ayudada del arte, una prodijiosa reaccién, a-
rrebatando de la segur de la Parca lo que ya le pertene-
cia. En Guayaquil hubo algunos de estos casos, siendo
muy notable el del Dr. Durdn, que arrojo el vémito icte-
rddeo no una sola vez, y sufrié todos los sintomas del
mal epidémico en alto grado. En Europa y en las' Anti-
llas, he visto iguales casos raros; pero son estos triunfos
tan singulares, que se oscurecen 6 confunden entre la
multitud de batallas que se pierden cuando el enemigo
se presenta con tales ventajas.

No se si'debamos juzgar del mismo modo en el ca-
so ocurrido en la persona del Sr. General Dn. Luis Or-
begoso. Lo efectivo es que estuvo lo mds proximo que
se puede estar a la muerte sin morir; y que las circuns-
tancias de su repentina mejoria, de la que se hablaba
como de una resurreccién, han dado bastante motivo
a creer que poco obré el arte en su favor y que todo el
costo lo hizo la naturaleza en uno de aquellos esfuer-
zos, que pueden llamarse milagros naturales. Los que
obra el Poder Divino son bien diferentes: sus proteji-
dos no tienen necesidad de arrastrar largas convales-
cencias. Los leprosos y los paraliticos de que nos ha-
blan las Sagradas Escrituras, se levantan buenos, car-
gando con sus camillas a la voz del Senor La natura-
leza no tiene este poder.

Casos han habido de una funesta terminacidn,
después de desarrollado el mal en toda su fuerza y de
vencida al parecer, por la cesaciéon de los sintomas, en
que el enfermo siéntese otra cosa que una extremada
debilidad, nada extrafia después de nueve u once dias
de una enfermedad tan destructora como el typhus
amarillo. - En tal estado de atonia han aparecido al-
gunas veces evacuaciones colicuativas y el paciente ha
terminado sus dias. En otras, la repentina aparicién
de una pardlisis y de lo que vulgarmente llaman pas-
mo 6 espasmo, ha concluido la vida del enfermo en-
tre las convulsiones propias de este mortal accidente.
Las hemorrajias por la nariz e infiltraciéon de sangre
por las encias, aparece (lo mds comunmente) cerca de
las terminaciones; pero este sintoma no es tan signifi-
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cativo en la fiebre amarilla como lo es en los typhus
ordinarios. Suele ser precursor de la sanidad, aunque
con mds frecuencia lo es de la muerte. Advertiré por
lo que pueda valer en la parte de Semeyotica, que en
Guayaquil observé la noche anterior al dia de la muer-
te de un joven norteamericano, de ‘oficio tonelero, que
visité en compania del Dr. Teodoro Jameson, que la
sangre que le salia de la nariz y encias, era esencial-
mente descompuesta; y posteriormente vi la de otro jo-
ven, que logrd sanar del mal, la cual no presentaba al-
teracién alguna.

Sobre la duracién de la enfermedad sélo podemos
decir, que su periodo regular, desde la invasién hasta
su término, es de cinco, siete, nueve hasta once dias,
cuyo mdximo no es comudn, aunque en la fecha que sa-
li de Guayaquil habia algunos casos de quince dias, se-
gun me indico el Dr. Destruge; pero esto se explica por
otra clave que nos ocuparemos al fin de esta obra. El
vémito icterdideo es imposible confundirle con otro al-
guno bilioso o atrabiliario: él es peculiar de esta en-
fermedad y se semeja a unos granos de arroz de color
oscuro, que se perciben bien al fondo de un material
color de chocolate mds o menos cargado. Algunas ve-
ces es casi negro y otras parece contener mucha can-
tidad de sangre. De los sintomas en jeneral puede
decirse, que aunque ellos sean comunes a otras afec-
ciones morblflcas, se distinguen como peculiares de la
fiebre amarilla, ya por el orden en que se presentan, ya
por la rapidez y violencia en su progreso y, ya en fin,
por un cardcter de vehemencia tan pronunciado, cual
no se observa en otras enfermedades.

También es muy notable el estado de muchos en-
fermos en los casos fuertes. Unos son ocupados por
un delirio mds o menos constante, hablador e impetuo-
so como en las fiebres cerebrales. Otros lo manifies-
tan Gnicamente en los ojos espantados o distraidos y
en la inquietud de que estdn poseidos; incorpordndose
frecuentemente como a un fin determinado y volviendo
a su anterior posicion después de un momento de apa-
rente excitacion. . Otros, finalmente, no dan mds se-
fiales de la turbacién de su facultad intelectual, que
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una mente distraida, parada y reflexiva a la vez. La
modorra es comUln en este estado. Puedo citar el caso
del finado seRor Francisco Isuci, en Guayaquil y el de
un pasajero a bordo del bergantin goleta “Enterprice”
en la costa del Choco. El primero, embebido en su le-
targo interrumpido por una frecuente inquietud, se
quejaba lijeramente y cuando se le preguntgba el mo-
tivo de su quejido, respondia como un hombre bueno:
no tengo nada, estoy mejor, estoy bueno, y volvia a
caer en su estupor.  El otro, distraido y a veces tan pa-
rado como un insensato; otras en continuo movimien-
to, incorpordndose en la cama, sentdndose en una silla,
sosteniéndose de pie en la cdmara, pidiendo té y to-
mando sin trabajo las bebidas que se le administraban,
respondia de igual modo que el anterior a las pregun-
tas que se le hacian respecto a su estado y fallecié al
despuntar el dia séptimo de su enfermedad. Este ha
sido uno de los casos mas fuertes de la fiebre amarilla,
que yo he visto, y no habrd quién no lo califique de los
mds graves si se considera que este individuo tuvo a las
doce horas del ataque todos los sintomas del mal, que
marcharon de un modo rdpido y progresivo, en espe-
cial el vomito, que-a las 36 horas era tan negro como
la lengua y todo el interior de la boca cuando expird.
Desde las ocho horas siguientes a su repentina inva-
sién, empezd a arrojar el alimento que habia tomado
en la mafiang, antes de ser epidemiado y no permitid
el estomago la presencia de bebida alguna. Los sina-
pismos y vegigatorios no produjeron efecto y en una
palabra se presentdé uno de aquellos casos en que se
manifiesta bien fuera de problema la inutilidad respec-
tiva de los medios terapéuticos.

Es también de notarse que, aunque las recaidas
son siempre peligrosas en todas las enfermedades, es-
pecialmente en las agudas, es muy raro cuando no son
mortales en el typhus amarillo, al paso que sobrevie-
nen con mds facilidad que en las demds. En aquellas.
es necesario para recaer algun exceso del convaleciente:
en éste basta un imprudente descuido. Recuerdo un en-
fermo que al segundo dia de abandonarle el mal, des-
pués de un ataque no muy grave, salié a la puerta de
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su habitacién, en el campo y recibié en el acto mismo
una infeccion catarral, que antes de las 24 horas se de-
clar6 recaida, falleciendo el paciente al quinto dia con
los sintomas del mal epidémico. El sefor Coello, en el
pueblo del Morro, después de levantado de la enferme-
dad, salié a la calle antes de tiempo y aln parece que
cometié algin exceso, dejédndose llevar del apetito que
generalmente acompaia la convalecencia: un ataque
violento del mismo typhus termin6 en dos dias su exis-
tencia. '

Concluiremos la seccién de los sintomas para en-
trar en la del tratamiento de la enfermedad, sin que
nos deba quedar duda alguna, por lo que va dicho de
los diversos modos con que ataca este feroz enemigo
de la especie humana; por las diferencias y complica-
cién de sus fendmeoos en el desarrollo del typhus y por
la variedad de ‘sus terminaciones, de que la fiebre ama-
rilla es una de las enfermedades mdas anémalas y aca-
so la primera de ellas, si no la iguala en este jénero el
Célera-Morbus asidtico.



/" SECCION TERCERA
Del Tratamiento

A los principios de la epidemia de Guayaquil, co-
mo dijimos antes, cada médico ensayaba sus particula-
res y diferentes métodos en la asistencia de sus enfer-
mos. No era fécil acaso encontrar tres opiniones uni-
formes acerca del tratamiento mds andlogo contra la
enfermedad; pero no habrd habido uno después que no
haya sido abandonado totalmente y substituido con
otro, hasta llegar a formar uno casi jeneralmente adop-
tado y aprendido por cada uno de los profesores en su
prdctica, mds bien que acordado en conferencias mé-
dicas. Al principiar el mal epidémico se prodigaron
los vomitivos y purgantes; se usaron los ténicos, los anti-
espasmédicos, y finalmente, se traté6 la enfermedad por
unos, como una fiebre- b|||osa de maligno cardacter; por
otros, como los typhus ordinarios o fiebres llamadas de
hospital, y por algunos, sin método determinado sino
segun el juicio que hacian de las indicaciones y segin
valorizaban la importancia de sintomas.. Lo mismo
sucedia en Cddiz en las primeras epidemias de la fie-
bre-amarilla, y lo mismo debe suceder en cualquier par-

te del globo donde se presente esta enfermedad a ba-
tirse con profesores que no la hayan combatido alguna
vez. El afo de 1813 y de 1819 serian muy pocos los
médicos residentes en las costas de Andalucia, epide-
miadas con el typhus amarillo, para quienes fuese des-
conocido el mal., Habian pasado ya dos epidemias,
creo que sin influir la de Barcelona. La de Gibraltar
no tengo presente si habia pasado; pero se habia es-
crito mucho y bueno sobre la fiebre-amarilla, por los
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D. D. Arejula y Florez, y por los otros célebres médicos
franceses e ingleses. Sin embargo, en 1813 la epide-
mia no hizo menos estrago que en las anteriores épo-
cas de ella. No habia aln una uniformidad esencial
en el modo de curar el typhus icterodes; se ensayaban
remedios sin mds probalidad que aquella con que dan
las viejas sus extrafos brevajes a nombre de Nuestra
Sefiora del Buen Suceso, y a la cuenta y riesgo del pa-
ciente. No obstante, muchos facultativos distinguidos
se manejaron con saber y fortuna en multiplicados y
arduos casos, entre los que se distinguid el ilustrado
profesor D. D. José Coll.

No me parece que dejan de tener en esto mucha
parte las frecuentes anomalias de la fiebre amarilla;
porque si examinados los diversos tratamientos que se
han puesto en uso contra esta enfermedad, los buenos
resultados de tal o cual medicamento, desmentidos do-
lorosamente en nueva época de epidemia, y de mds ra-
ras circunstancias obesrvadas en la administracién de
los diferentes métodos curativos, que han luchado unas
veces con el enfermo y otras con la enfermedad, no po-
dremos menos que, ver las discordancias de opiniones
médicas, como una consecuencia natural del caos que
presenta por sus anomalias el typhus icterodes. La qui-
na o cascarilla, en lijeras infusiones y alin en espesas
opiatas, tuvo su crédito en las primeras epidemias adn
después de haberlo perdido enteramente los ténicos en
la proscripcién del método. estimulante. Esto quiere
decir que, el uso de la quina logré algin suceso en un
tiempo. El afio 19 no se administraba sino en algu-
nos casos de convalecencia, y ho se creia util ni en las
lavativas; circunstancia que manifiesta claramente,
que el sblo resto del método toénico y que adn prevale-
cia, cayé en fin en completa nulidad: fue dafosa o a
lo menos ineficaz su administracién, y debia dejar el
campo libre, como lo dejaron los vomitivos y purgan-
tes, después de muchas catdstrofes, a un nuevo méto-
do; aunque los primeros tenian lugar en raros casos,
administradas con prudencia y oportunidad.

En esta época habia en Cadiz regular niimero de
médicos; pero la necesidad hizo aparecer algunos jn-
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dividuos autorizados por el Proto-médicato para asistir
en los casos de epidemia, que trataban por un método
practico y sencillo. Estos no pisaban las escaleras de
las casas grandes; pero eran los Hipdcrates de los
barrios bajos, donde puede un curandero y un médico
si- se quiere, comportarse como un Cid Campeador,
sin que haya quién censure sus campanas. Conoci en-
tonces un mal violinista que no era mds perito en el ar-
te de curar que en su desdichado violin y no se puede
negar que fue' uno de los que lograron mas triunfos
contra la fiebre amarilla. ¢Cémo se explicard esto?
Una dolorosa y bien cara experiencia habia ensefiado
que cualquier estimulo exacervaba la fiebre, aumen-
taba la intensidad de los demds sintomas y por decir-
lo de una vez, era el pdbulo mds a propdsito para el fa-
tal desarrollo del typhus. Los médicos, a excepcion de
algunos ancianos, ciegos adoradores de las rancias
ideas y enemigos por sistema de las innovaciones, sin
examinarlas, no empleaban otro método que el antiflo-
jistico. Las decocciones de flor de sauco, cebada, li-
naza, acciduladas con el 4cido murigtico o el citrico;
las ayudas ligeramente estimulantes, y después las emo-
lientes; la aplicacion de apdsitos y sinapismos a las
pantorillas; sangrias en pocos casos, y sanguijuelas en
muchos,, hacian la terapéutica. para el tratamiento del
typhus-amarillo. Este método tenia ya su cartilla
practlca y acaso era mds dificil a nuestro violinista la
ejecuaon de un pasaje de Rossini, que la pun’rual del
pequefio Al-Koran, médico que le servia de guia, muer-
to mdas o menos.

No diré por esto, que la epidemia de que habla-
mos no hiciese sus estragos; pero no fueron compara-
bles con los que hicieron las anteriores, no obstante de
ser uno mismo el mal e igual la intensidad. Nada va-
le contra esta reflexion, el ndmero de individuos que
lo hubiesen pasado en las fechas anteriores; porque la
mayor parte de la poblacién de Cadiz no es su vecin-
dario: espafioles y extranjeros transelntes y estaciona-
rios la aumentan considerablemente y de consiguiente
no podemos considerar la epidemia de 819 sobre los
mismos habitantes de 800 y de 813.
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No juzgo que serd inGtil mencionar aqui el méto-
do que alcanzé mds victorias, segun lo vi administrar
a muchos. Tan luego como el individuo era invadido
por el mal, se le administraba una gran taza de la in-
fusién caliente de flor de manzanilla, no muy carga-
da, con una regular dosis de crémor tdrtaro, dos cucha-
radas de aceite de almendras dulces y algunas gotas
del 4cido de limén. Después de esta bebida se abriga-
ba al enfermo con cobertores sobre la ropa ordinaria de
la cama y se le repetia la toma a lds dos horas si la
primera no habia producido su efecto. El resultado
comUn era mover lijeramente el vientre, aunque en al-
gunos obraba también como un suave vomitivo, y pro-
mover la diaféresis de un modo extraordinario. Jene-
ralmente cuando el enfermo no rebulsaba la bebidg,
tenia su cumplido efecto y el sudor era tal, que habia
necesidad de cambiar cuidadosamente la camisa del .
enfermo, cuatro o cinco veces y auin la ropa de la ca-
ma. Lograda esta secrecidn jeneral y profusa, aunque
el vientre no se hubiese movido, el paciente estaba fue-
ra de peligro. Aplicdbanse después las ayudas, sien-
do las mejores para primeras las de agua del mar; se-
guian las emolientes y las bebidas de que hemos ha-
blado, acciduladas o gomosas, concluian la curacion
sin necesidad, las mds veces de sinapismos ni de otros
procedimientos, por desaparecer después del sudor el
dolor de cabeza y todos los sintomas, quedando el en-
fermo el dia quinto de la enfermedad en verdadero es-
tado convaleciente. Los que rebulsaban la bebida y
algunos que la retenian sin efecto (cosa muy rara)
eran asistidos por el orden antes descrito, sangréndolos
al segundo dia o disponiendo emisiones sanguineas lo-
cales por la aplicacién de las sanguijuelas, segin el
temperamento del enfermo y demds circunstancias que
deben tenerse presentes en tales casos. Varios indivi-
duos de los que arrojagban el vomito prieto, se vieron es-
capar del typhus a beneficio del éter sulfdrico, que pro-
duciendo una pronta derivacion, hacia salir por las ca-
maras las materias icterdideas del vomito; pero este t6-
nico, Unico que 0sé quebrantar su destierro, no salvd
muchas victimas, afadiendo que, algunos de los que
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por él habian sacudido el mal, morian en la convale-
cencia dominados de una fiebre lenta que los consumia.

El calomel, que reporté buenos sucesos en la epi-
demia de Gibraltar en la que fue administrado con la
liberalidad que acostumbraban los ingleses, no- tuvo
apenas lugar en Cadiz y en los pocos casos que fue su-
ministrado, no gand crédito alguno. El remedio favo-
rito de Nueva Orleans, que consiste principalmente en
grandes tazas de café cargado, con grandes dosis de
crémor, no dejé de presentarse por algunos con una
gran fama tedrica; pero en la prdctica no tuvo mejor
resultado que una oracién a Santa Apolonia en un do-
lor de muelas. Las gavillas de curanderas, jente que
pertenece a dos secciones peregrinas, una préxima a
~salir del mundo, que son las viejas, y la otra que pre-
tende no pertenecer a él, que son las beatas, no tuvie-
ron que apelar de esta vez a su medicina herbolaria y
emplastadora, ni adn en el ramo de lavativas de que
san tan devotas. La curacidén de la fiebre amarilla es-
taba sancionada por una ordenanza de rijida obser-
vancia y el enfermo no tenia otro partido que tomar si-
no el de capitular con la enfermedad o con el método
curativo. , ‘

En Guayaquil se ha empleado el calomelano por
los DD. O'Neill, Jameson y Parson, no sé si por otro al-
guno mds. Los primeros no obtuvieron el buen éxito
que se prometieron; pero es indudable que el Ultimo ha
logrado vencer casos dificiles, aunque algunos de sus
enfermos, salvos, han tenido otra enfermedad de que
curarse en la convelacencia del typhus. Esto no obs-
tante, el Dr. Parson ha acreditado haber sido el que me-
jor ha manejado este arma, de dificil manejo, contra
la fiebre amarilla. Ello es que, en lo jeneral todos los
métodos usados en el principio de la epidemia, fue-
ron cambidndose y uniformdndose esencialmente; cir-
cunstancia que habiendo precedido sin previos acuer-
dos, quiere-decir que fue la obra del convencimiento dg
todos y de cada uno de los profesores, el cual ha dado
‘el resultado comiin que debia dar: a una misma clini-
ca una misma terapéutica. Los vémitos han conserva-
do su puesto; pero no de faccién durante toda la en-
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fermedad, como antes, sino en la invasion de ella y.
cuando estdn indicados. Tal indicaciéon no es muy cla-
ra a la cabecera de los enfermos. El Dr. Piscis ha usa-
do los vomitivos con acierto. Los purgantes fueron
proscritos sin que pueda decirse, que sin antecedente
causa como sucede frecuentemente con las proscrip-
ciones de los reos en politica; la proscripcion fue des-
pués de un largo proceso y segin el mérito de autos. El
agua Rdas (espiritu de trementina) que deserté de los
talleres de barniz para darse de alta en el servicio ac-
tivo de las lavativas, no hizo tan buen efecto en los in-
testinos como en las mesas y sofdes; y después de al-
gunas travesuras, quedd limitado su uso para animar
la accién de los sinapismos y entrar en los linimentos
rubefacientes. Los vejigatorios probaban bien, cuan-
do los apbsitos de mostaza no eran bastante; notando-
se con frecuencia que, la cantdrida producia una gran-
de irritacién en la vejiga; causa porque se prefirié la
cantaridina. Respecto a los sinapismos, diré que he
visto dos casos en el campo, en los que no habiendo
mostaza para confeccionarlos, se cubrié la falta con
ajos machacados y se obtuvo un efecto mds rdpido y
mds completo.

Finalmente, la campafia quedd por el método an-
tiflojistico: la lanceta, las sanguijuelas, las bebidas
emolientes y temperantes, acciduladas; las lavativas,
los bafos de pies, poniendo en el agua caliente, mos-
taza, sal y ceniza, y los estimulos a la piel. La nieve
'se administré con profusién en muchos casos y en al-
gunos de vémito reportd un triunfo este medicamento
sedativo. El Dr. Durdn ha hecho un uso frecuente de
él con buen éxito las mds veces.

Los amigos de las panacéas universales, los sec-
tarios de la medicina de Le-Roy, no dejaron de poner
en ejercicio del médico de si mismo y muchos cuen-
tan grandes milagros del pan quimagogo. ¢(Pero cé-
mo podemos conciliar esto con la justa proscripcion de
los purgantes? La Medicina de Le - Roy excelente en
algunas enfermedades, especialmente entre las croni-
cas, obra como un laxante sencillo cuando se adminis-
tra el purgativo en grado bajo y en pequefa dosis y co-
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mo uno de los purgantes mds drdsticos, cuando se da
en grandes cantidades, del grado superior, o se repi-
ten las pequefas en cortos intervalos. No es imposi-
ble que este medicamento haya obrado un buen efec-
to en la curacién de la fiebre amarilla, suministrando
con discernimiento en la invasion del mal precisamen-
te, cuando el ataque no ha sido muy grave y cuando la
constitucién del paciente ha sido andloga al remedio;
pero es muy positivo que ha precipitado a muchos a la
tumba en la epidemia en Guayaquil. Sin embargo, co-
mo la medicina, a pesar de ser facultad tan dificil e in-
trincada, se pretende que esté al alcance de todos y
apenas hay quien no se crea con derecho para girar
una receta, una libranza a cargo de la salud del en-
mo que la recibe y acepta, era mds recomendado por
algunos el jarabe de Le - Roy, que el Elixir d‘amore en
la boca del Dr. Dulcamara, en la graciocisima épera
~del maestro Donizzetti; y los mds lo tomaban con la
misma fé que D. Quijote tragaba el bélsamo de Fiera-
Bras. -

Lo que no puede dudarse es que el método casero,
ordinariamente usado en la Habanag, con una que otra
modificaciéon, ha obtenido en Guayaquil un merecido
crédito, por las multiplicadas curaciones del typhus que
ha conseguido; y por eso es que nos atrevemos a reco-
mendarlo muy especialmente a las personas distantes
de los auxilios de Médico y de Botica.

Al instante que el individuo es atacado del mal
epidémico, se le hard beber medio vaso regular de acei-
‘te comin; con el accido de medio limén. (En la Ha-
bana usan partes iguales del aceite de almendras dul-
ces y del de olivo o aceituna, agregdndole un poco de
sal comin). Esta bebida se repite dos y tres veces,
hasta que haga su efecto, que pocas veces lo hace co-
mo vomitivo y casi siempre produce evacuacion del
vientre y sudor abundante. He visto algunos enfermos
a quienes ha quitado completamente las nduseas que
padecian. Después que este remedio ha obrado cum-
plidamente, se procede a administrar las lavativas emo-
lientes, y las bebidas de agua de limén o naranjada de
naranjas agrias; lo que se practica regularmente al dia
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siguiente; porque lo que parece convenir mejor, des-
pués de algunas horas del efecto del aceite, es una in-
fusién caliente-de la flor de sauco, si el paciente no ha
sudado bastante. Los sinapismos en los pies y en la
nuca si el dolor de cabeza los exije y en el estbmago
si hubiese dolor o nduseas, pueden anadirse a este mé-
todo, aunque en lo Jeneral no han sido necesarios; por- -
que muchos han sanado con s6lo la administracion del
aceite, del modo expresodo Citaré un marinero in-
glés del bergantin goleta “Enterprise” .que apurd una
botella en tres o cuatro tomas en el curso del dig, sin
que le produjese el menor efecto de vémito ni movi-
miento al vientre, ni mds que una ||gera transpiracion
en aquella noche. Al dig siguiente, sin dejar de pre-
sentar un gspecto de‘pocien’re, se vib como por encan-
to libre del dolor de cabeza, de las nduseas y en una pa-
labra: sin sintoma alguno de la epidemia.

Por lo que toca a las demds poblaciones del lito-
ral, debemos referirnos a cuanto va dicho de Guaya-
quil; porque la trajedia ha sido ung misma en distin-
tos teatros y con diferentes actores. El Dr. Mascote,
que asistié6 enfermos en el Morro, y el Dr. Arcia, que
pelebé dos meses largos con la . epldemlq en JIpI]GpG
después que ambos la trataron en aquella ciudad, co-
nocerdn bien la verdad de este aserto. El primero ha
" tenido sus casos felices; y el segundo, que ha sido de
los mds acertados en su practica, ha logrado grandes
victorias contra la fiebre amarilla en Guayaquil y en Ia
provincia; pero no por esto ha dejado de contribuir con
su contingente al pantedn como cada cual de sus cole-
gas. Para decirlo de una vez: el empefio de los médi-
cos en su celosa asistencia, ha quitado mucha ganan-
cia a los curas; pero desdlchadamente los curas han
medrado antes que los médicos.
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METODO CURATIVO DE LA FIEBRE AMARILLA SE-

. GUIDO POR EL DR. DESTRUGE, PRESIDENTE DE LA

JUNTA MEDICA DE GUAYAQUIL Y JENERALMEN-
TE POR LOS DEMAS PROFESORES

Siendo la fiebre amarilla, segiin los sintomas que

. presenta, una enfermedad de las mds inflamatorias de
la membrana gastro-intestinal, la  invariabilidad y la

violencia de ellos aconsejan emplear para combatirla,

un método antiflojistico, el mas enérjico; y a pesar del

axioma eh voga durante tanto tiempo en la prdctica:

vomitus vomitu curantur, deben proscribirse casi siem-

pre la vomitivos; cuyos malos efectos son muy patentes

en la mayoria de los casos.

No entraremos en la enumeracion de los métodos
que se han empleado por diversos A. A. en la curacidn
de la fiebre amarilla, ni nos detendremos tampoco en
los antiflojisticos, mirados como tales ciertos purgan--
tes y multitud de otros medios que la medicina fisiol4-
gica ha demostrado ser irritantes del tubo digestivo.
Daremos sencillamente nuestro método, tal cual lo he-
mos aplicado en nuestra prdctica durante veinte afios,
‘que hemos visto y tratado esta enfermedad, fundado en
la experiencia de célebres profesores que han vivido
largo tiempo en paises donde reina este typhus y tam-
- bién sobre nuestras propias observaciones.

Al momento que el médico es [lamado dal lado de
un enfermo atacado de la fiebre amarilla, deberd (en
nuestra opinién) hecho cargo de la constitucién del pa-
ciente, prescribir la sangria (*), arreglada a las fuer-
zas, al grado de inflamacién que se presenta, cefalal- -
gia, etc. Después de la primera sangria, si continla
el dolor de cabeza, se ordenard un pediluvio estimulan-
te con sal, mostaza y ceniza, que no deberd ser mds lar-
go que hasta que se presente una transpiracion gene-

{*) Debe entenderse, en los casos en que la demandan los sintomas infla-
matorios y fue no la contra-indica la constitucion del enfermo,
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ral; seguidamente una taza de limonada tibia y se de-

jard en reposo al enfermo, por espacio de una hora, pa-

sada la cual se le aplicaran sinapismos a las extremi-

dades; al estémago si hubiere connato al vémito y a
la nuca si se sintiere pesadez a la cabeza. La sed se

combatird con limonadas, naranjadas o agua de pifa;

pero si el paciente repugnase los accidos, coma sucede

con frecuencia, se prescribird el agua de goma o de li-

naza, cebada o flor de malba.

Posqdos las doce horas primeras, si persis’ren aun
los sintomas inflamatorios, cefalalgia y pulso lleno y
fuerte, se dispondrd la segunda sangria y las medidas
lavativas emolientes, para combatir la estitiquez o es-
treAimiento. Si continda el dolor de cabeza y se pre-
sentan otros puntos de inflamacion, se usard con libe-
ralidad de las sanguijuelas, haciéndolas ‘aplicar sobre
la regién correspondiente a los 6rganos inflamados. El
epigastro es el que las reclama mds frecuentemente.
Cuando ellas son pequehas y sacan poca sangre, pue-
den aplicarse hasta ciento y mdas, favoreciendo la sa-
lido del licor sanguineo con algunas cataplasmas de

harina de linazas. La aplicacién de estos medios debe
continuarse en tanto que duran los sintomas inflamato-
rios, que por lo regular se desenvuelven sucesivamente
en el abdomen, en el térax, en la regién lumbar y al-
gunas veces en la columna vertebral.

La aplicacion de las sanguijuelas, lo mismo que
la sangrias, debe ser arreglada a las fuerzas del pacien-
te; pero sin olvidar que, para obtener el buen’ resulta-
do,, es necesario combatir sin cesar y con la mayor
enerjia, tan temible inflamacién; persiguiéndola en
cuantas partes se presente y desde el principio de la
enfermedad; porque si se contemporiza con ella, hace
progresos tales, que destruye las funciones de muchos
6rganos esenciales para la vida, en muy corto espacio
de tiempo. La muerte es entonces inevitable.

Las bebidas que hemos indicado, deben adminis-
trarse en cortas cantidades para no provocar al vomi-
to y consultando en lo posible el gusto del enfermo. La
hieve debe darse en gbundancia; pero en poca canti-
dad a la vez. Las nduseas las hemos combatido algu-
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nas veces con rebulsivos sobre el estbmago y a las ex-
tremidades a cuyo efecto hemos empleado las ventosas,
los sinapismos fuertes y también los vegigatorios en al-
gunos casos. Para confeccionar éstos hemos preferi-
do la cantaridina, porque produciendo el mismo efec-
to que las moscas verdes, atacan menos a la vejiga que
éstas. En algunos casos tenaces de vomito hemos su-
ministrado con suceso las gotas de éter acético (de cin-
- co a seis). Las lavativas emolientes deben aplicarse
con repeticién. He aqui el método que hemos usado
jeneralmente en el primer periodo de la enfermedad,
recomendando una dieta absoluta. :

El segundo y tercer periodos necesitan modifica-
ciones importantes, arregladas a los accidentes que los
caracterizan, sin perder de vista que éstos son ocasio-
hados por la violencia de la inflamacién, cuando los
medios empleados en el primer periodo no han sido su-
ficientes para dominar el mal. Entonces deben repe-
tirse, aunque con alguna reserva. Asi es que, cuando
persiste un punto inflamado, bien reconocido, por ejem-
plo, los rifiones, cuya inflamacidén se caracteriza por la
supresién de la orina y dolores pungentes en la rejion
que ellos ocupan, debe aplicarse a las partes correspon-
dientes a dichos 6rganos un nlimero conveniente de san-
guijuelas, etc. ,

La postracion de fuerzas, frecuentemente grande
en estos periodos, se cobate con fricciones ténicas. No-
sotros hemos usado comunmente del espiritu del amo-
niaco con el de vino alcanphorado. Los tonicos, emplea-
dos interiormente, se ha notado que son siempre noci-
vos, mientras que existan nduseas, vomito, dolores epi-
gdstricos u otros signos que indican que la inflamacién
existe aln con cierto grado de intensidad sobre algin
6rgano de las cavidades abdominal, tordxica o encefd-
lica. Sin embargo, en algunos individuos hemos em-
pleado, algunas veces, purgantes y otros excitantes del
tubo dijestivo, pero tales casos han sido tan raros, que
apenas quisiéramos hacer mencién de ellos. En lo ge-
heral los purgantes han sido proscritos con todos los es-
timulantes interiores. Las hemorrajias pasivas, tan.
comunes en esta enfermedad, las hemos tratado con los
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accidos minerales desleidos o disueltos en agua comun.
Algunas veces nos hemos servido de la ractdnea; pero
tales substancias deben administrarse con suma pre-
caucién, para evitar un aumento de la irritacién que
existe.

Guayaquil, 11 de junio de 1843.
J. B. Destruge.

CONCLUSION

Terminaré este pequefio trabajo con algunas ob-
servaciones acerca de su materia. ¢Quedard la fiebre
amarilla. en Guayaquil como enfermedad endémica?
Existen opiniones y temores por la afirmativa. Diez
meses de epidemia de un typhus que su mds larga man-
sién es de regularmente de tres; que no ha dejado el
campo a pesar de las muchas lluvias y de lo fresco de
la estacidén; que cuenta con un fuerte apoyo en los pan-
tanos y alin en los pozos formados para apagar los in-
cendios, ademds de la malisima policia de muchas ca-
sas, en especial en entre-suelos y patios, son motivos
que dan mérito bastante para tales temores. La fiebre
amarilla puede avecindarse en Guayaquil para atacar
a su turno a cuantos fleguen, como hacia a fines de
mayo y a principios de junio ultimos; pero yo creo que
concurren varias circunstancias para persuadirnos de
que el mal desaparecerd completamente. La intensi-
dad de la enfermedad habia disminuido ya considera-
blemente: los pocos casos que se presentaban, graves,
se dilataban en sus terminaciones hasta quince y mas
dias, que quiere decir (en nuestro decir) que el typhus
habia dejenerado en alglin modo. Las fiebres putri-
das o typhus ordinarios, habian aparecido en la ciudad
y tal aparicidén en los paises epidemiados, es frecuente-
mente una sefal del término final de la epidemia. |Oja-
[& que nuestro juicio sea exacto y que libre el hermoso
Guayas de tan cruel azote, se enjuguen tantas ldgri-



— 120 —

mas Yy vuelva a sus hijos el placer que inspiran sus ri-
suefias orillas!

Por lo que respecta al modo de trasmitirse la en-
fermedad de los unos a los otros, piensan en horabuena
los unos: que no hay contagio y los otros, como el Dr.
Seixas de Barcelona, que el aire no puede ser conductor
de miasmas y de efluwos malignos, porque su propie-
dad es mds bien desvirtuarlos. Por lo que toca a lo
primero, han habido casos iguales al de un fiel criado,
que acabando de dar friegas a su patrdén, atacado del
typhus amarillo fue acometido de la misma enferme-
dad con terrible violencia; pero yo creo que, éstos y
otros llamados contagios, se aplican bien a la infec-
cién del aire; cuando de otro modo son contrapesados
por una multitud de otros casos, de personas que ha-
biéndose aislado por huir de la epidemia, han caido con
ella mientras no han enfermado otros que mullian en-
tre los epidemiados. Es una verdad que el aire libre
no es capaz de ser el conductor de miasmas y de eflu-
vios malignos. El aire libre, propiamente dicho, no lleva-
rd ciertamente a Lima las exalaciones de.alguna lagu-
na pestilente que exista en Paita, ni los efluvios malig-
nos de un apestado de Jaffa irdn por el tal-condicto a
las faldas de Thabor; pero en la reducida atmésfera
de una casa, de una habitacidn, y aun de una calle y
de un barrio, si se quiere, puede eI aire que respiramos,
que no es un éter purificador, llevar unos y otros y trans-
mitirlos por una verdadera infeccién.

¢Si el veneno innoculador del typhus amarillo lo
llevamos en nuestras ropas, y se acomoda perfectamen-
te en baules y escaparates, quién ha podido fijarlo alli
y transmitirlo a los individuos sino es el aire el conduc-
tor? ¢El contacto inmediato, como se dice de la peste
del Oriente? Tal opinidén estd muy combatida con he-
chos, que si no la destruyen del todo a lo menos la de-
bilitan demasiado; cuando en favor de la opinién de
la infeccion del aire ha tenido lugar el invento de las
fumigaciones. Invencién que, segin Seixas y otros
distinguidos profesores, no sélo no es Gtil al objeto, si-
no opuesta a él y por tanto, perjudicial. Yo no me
atrevo a decir otro tanto; pero si diré que, en mi humil-



o 121 =

de opinién, las fumigaciones son unos conjuros ridicu-
los, sin otra virtud que la que dib en un tiempo la cre-
dulidad a los talismanes, amuletos y ensalmos para li-
brarse de los peligros. Hay muchas personas que tie-
nen tal fé en estos sahumerios, que en este respecto son
Gtiles; porque aleja de sus creyentes el temor, y porque
nada es mds interesante en la desgracia que un con-
suelo.



