TRES HECROPSIAS

POR EL

Dr. J. H. MARENCO
Médico Velerinario del Ejército

UN CASO DE INTOXICACION CARBOLICA

El dia 5 de Agosto se me trajo para su curacién un caba-
llo perteneciente & la baterfa de artilleria de campafia de la
Escuela Normal de Tiro (campo de Mayo) que presentaba una
herida supurada y penetrante en la regién escapular izquier-
da, abarcando el estado inflamatorio una zona que compren-
dfa desde la mitad de la escdpula hasta méas abajo de la ar-
ticulacién humero-radio-cubital y toda la porcién axilar.

Hecho el sondaje, se comprobé que su profundidad era
limitada por el hueso del homéplato; se procedié 4 la desin-
feccién, usando al efecto una solucién de 4acido fénico (asf
rezaba la etiqueta del recipiente que lo contenia) al 4 por
ciento, en lavajes profundos, administrados con un irrigador
y con una presién de 2 metros; la solucién penetraba en los
fondos del saco de la herida algo dilacerada, pudiendo en-
tonces ohservar que la cantidad de esta solucién expulsada,
era visiblemente menor que la inyectada; estos lavajes fue-
ron repetidos en mi ausencia, dos veces mdas, por el cabo
enfermero y con el mismo titulo de solucién, segin me in-

El dia 7 por la mafiana, se me comunicé que sin fenéme-
nos aparentes habia muerto el enfermo.

Su aspecto exterior era sospechoso, los miembros rigidos
y separados, todo el cuerpo hinchado, la piel crepitaba bajo
la presién de los dedos, acusando un enfisema sub-cutineo
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generalizado, con infiltraciones hemorrégicas, presentando,
ademés, y 4 pequefios espacios, grietas superficiales; por la
nariz y el ano arrojaba una sangre oscura, incoagulable; con
las precauciones del caso decidi autopsiar: El tejido muscu-
lar, de un color lardaceo, se dejaba disgregar con relativa fa-
cilidad; los 6rganos de la cavidad abdominal, & excepcién de
los rifiones y contenido de la vejiga, no acusaban nada
anormal.

Los rifiones fuertemente congestionados se presentan al
corte, con numerosos focos hemorrégicos, los uréteres enne-
grecidos y la vejiga con una orina sanguinolenta v aromati-
zada de fenol; los génglios de aspecto normal no presentan
el edema periférico gelatiniforme del carbuncloso.

Los pulmones congestionados, de un color algo més oscu-
ro que en las congestliones de origen catarral,—el corazén de
aspecto exterior descolorido, el miocardio presenta al corte
un color rosa palido, como recocido, seco, — el endocardio
negruzco, se encuentra en diastole y sin un coigulo fibrinoso,
ni el corazén derecho; las valvulas auriculo-ventriculares no
indican inflamaci6n apreciable.

Debridada la herida sub-escapular en toda su extensién,
se ve el trayecto recorrido por el objeto que causé la herida
penetrante en una direccién de adelante hacia atrds y de
arriba abajo, con una extensi6n de diez y seis centimetros,
siendo el estado de la zona adyacente, de un aspecto que-
mado, finamente granuloso, disociable y negro; el ganglio
preescapular de ese lado no acusa modificacién aparente: la
absorcién del téxico parece ser puramente venosa.

Recogida la sangre de la yugular, como es de técnica, y
llevada al laboratorio de Palermo, fué examinada al micros-
copio, no revelando estado microbiano alguno; los glébulos
sojos, se encuentran deformados; sembrada sobre gelosa y
en caldo simple no da nada; inyectada & un caballo 4 la do-
sis de 10 c.c. lo mata antes de las 24 horas. El aspecto de
esta sangre, vista 4 ojo simple, deja observar pequefias gotas
que sobrenadan y se destacan sobre el color negro de la
sangre, con tonos policromos predominando el de oro; su
reaccién es 4cida y su olor como en la vegiga es tipico de
los fenoles, en especial del 4cido carbélico.

Ademéis de este caballo, fueron tratados mas 6 menos en
igual forma y por heridas, penetranles también, dos enfer-
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mos de la misma baterfa, pero ademis de la depilacién su-
frida por la regién vecina al foco de la herida, estos fueron
puestos en observacién, notidndose su orina de un color
fuertemente cargado y sensibilidad renal, la piel caliente y
ligeramente distendida en rosetas, localizadas con preferen-
cia en la cara y el cuello. Se les inyeclé 15 c.c. de cl. de Pi-
locarpina 1°/, & cada uno, un enema jabonoso y agua bicar-
bonatada como brebaje 5 litros en las 24 horas—A4 los tres
dias completamente fuera de peligro.

Todos estos fenémenos no podian menos de llamar la
atencién sobre él medicamento empleado; una muestra re-
mitida 4 la oficina quimica municipal para su an4lisis resulté
ser icido fénico concentrado y rotulado por error del Parque
Sanitario como 4cido fénico puro de 42-.

El enfermo ha muerto por consiguiente en el término de
dos dias, debido 4 una intoxicacién carbélica, habiendo los
otros sohrevivido, 6 por menor dosis administrada é por el
tratamiento terapéutico combinado con una resistencia idio-
sincrisica de los sujetos.

UN CASO FATAL DE GASTROPHILUS EQUIS

El dfa 9 de Julio ppdo., 4 las 10 a. m., en circunstancias
que una baterfa de artilleria perteneciente 4 la Escuela Nor-
mal de Tiro, atalajaba en el Arsenal de Guerra sus piezas
para la parada militar de ese dfa, se me avis6 que una ye-
gua de uno de los armones acababa de caer bruscamente al
suelo. Cuando acudf, un minuto después, moria en una ago-
nfa perfectamenie tranquila. Solicité antecedentes y solo me
dijeron que esa mafana, la vegua presentaba al amanecer li-
geros temblores, la expresién era como asustada y se movia
con dificultad manteniendo los miembros separados.

A la autopsia encontramos, aparte del estado exterior del
sujeto, que era inmejorable, buen estado de gordura, pelo
lustroso, etc., presentaba las narices y el ano con descenso
de temperatura, lo que indicaba su terminacién por colap-
sus; al abrir el abdomen un liquido amarillento, fluido, se
escapa por la primera insicién (el animal estd de lado en ese
momento) el olor de este liquido me es bien conocido, es el
olor caracteristico, sui-generis diremos, del jugo géstrico. En
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posesién de este dato y presumiendo, como era natural, la
ruptura del gaster, observé con cuidado el peritoneo que era
de un lado, especialmente del derecho, de un color rosado
subido, con exudado abundante, en zonas mal limitadas;
procediendo con cuidado para determinar el lugar y las re-
laciones de la lesién, separé la masa intestinal, constatando
en el saco derecho del estémago, que se hallaba en estado
de plenitud, sélida al tacto y vecina al piloro, una desgarra-
dura como de seis centimetros de largo, lo que me hizo creer
en el primer momento en una ruptura ocasionada por las
contracciones de un célico por sobrecarga; sacado enton-
ces el estémago pude comprobar al abrirlo la presencia de
gran cantidad de alimento, seco, sobre todo afrecho, (los
liquidos que debié contener se escaparon por la herida 6 pa-
saron al intestino) pero la parte semi-sélida no, debido 4 la
obstruccién pilérica, por un grueso racimo de larvas, que
examinados resultaron ser las de la mosca conocida con el
nombre de Gastrophilus equis. Estas larvas se hallaban ya en
la altima etapa de su desarrollo; su etiologia y su proceso
en este caso nos es hien conocido para detenernos en su es-
tudio; conviene sf, tengr presente la edad de la larva, la pro-
cedencia del sujeto y el tiempo de estadfa transcurrido en el
paraje donde vivié su Gltimo tiempo, para poder asf deducir
si la mosca existe en éste 6 si la infeccion es anterior, 4 fin
de precaverse contra una posible infeccién generalizada del
lugar, si como en nuestro caso, el animal, procedente de «La
Curumaldn», ya tenfa 4 mitad de su desarrollo la larva en
cuestién, pues solo hacia cinco meses de su arribo 4 la Es-
cuela Normal de Tiro, y la larva precisa 10 meses para su
desarrollo completo.

En este caso lo que conviene hacer es vigilar con mucha
atencién en las caballerizas la presencia de la larva, al ras-
trillar y limpiar los pisos de los escrementos, pues esta larva
apesar de su color oscuro es visible si se pone atencién, dado
su tamafio de 18 4 20 mm., porque una vez que esta se trans-
forma en crisilida el peligro es inmediato, dada la costumbre de
la hembra, rdpidamente fecundada, de poner con encarnizado
empefio sus huevos en los pelos de las porciones anteriores
del caballo, donde al rascarse con los dientes, pues al eclosio-
nar la larva, produce escosor, es ingerida y localizada en las
paredes del gaster donde sus efectos nos son conocidos.
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En el caso de que tratamos no puede aceptarse como pre-
tenden algunos aulores, que la ruptura sea la consecuencia
de los esfuerzos provocados por la obstruccién parasitaria
del piloro, pues si asf hubiera sido, aparte de los esfuerzos
y quejidos que los acompafian, que habrian sido notados
por los soldados cuidadores, cosa que no sucedib, el vomito
como es casi de rigor, se habria observado como fenémeno
simultineo con la ruptura; lo més probable es que se Lrate
de una perforacién lenta y pertinaz ocasionada por el paré-
sito, y asf se explica més facilmente que los alimentos s6li-
dos no hayan cafdo en la cavidad abdominal, sostenidos
por la hoja del epiplon que en este caso ha obrado como un
refuerzo del estémago, ayudado por la presién ejercida por
las otras visceras, dejando solo escurrir los liquidos; el res-
to de la autopsia no presenta novedad.

El animal ha muerto entonces de una peritonitis fulmi-
nante 4 consecuencia de una perforacién gastrica por la lar-
va del Gastrophilus equis; mosca que nos dice Neuman ser
comin en Europa, Asia, Africa, América del Norte, y que
apesar de no incluir & la América del Sud, es evidente que
no carecemos desgraciadamente de tan peligroso huesped.

TUMOR SPLENICO

El 22 de Julio ppdo., fuf llamado para atender & un en-
fermo del ganado mular, perteneciente 4 la primera com-
pafia del batallén tren (campo de Mayo) una mula en
estado de cansancio avanzado, se mantenfa inmovil, pu-
diendo 4 duras penas obligarla 4 dar uno que otro bambo-
leante paso; las mucosas aparentes, en completo estado de
anemia, las narices secas, temperatura rectal 38°2, respiracio-
nes 21 por minulo, pulsaciones 62, torax & la auscultacion,
murmullo vesicular exagerado, 4 la percusién, el pulmén iz-
quierdo da una sub-matitez acentuada, el derecho bastante
timpénico sobre la lfnea superior. El abdomen en su porcién
anterior da 4 la percusién un sonido mate bien definido, que
me induce 4 palpar la regién; forzando en alto este proce-
dimiento, acusa la presencia de un cuerpo de consistencia
densa y de tamafio no comia, 4 juzgar por la zona de ob-
servacion; al ser proyectado violentamente hacia arriba, choca
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con fuerza al caer sobre el pufio, recordando el fenémeno
anilogo que se produce en la hembra en gestacién; el resto
del abdomen en toda su superficie da un sonido timpéanico
no comtn.

Los antecedentes que recojo son nulos, me dicen que no
come, nada saben si ha defecado 6 no, hace algan tiempo,
pues el enfermo vive & campo.

Mi diagnéstico se reduce 4 indicar una anemia, de tipo se-
guramente progresivo, cuyo origen no puedo precisar si re-
side en la naturaleza del tumor que se palpa, 6 si obra como
una causa mecéanica, impidiendo el pasaje de los alimentos
en el tubo digestivo.

Como el pronéstico fatalménie no es dudoso, resuelvo sin
embargo operarlo, como medida extrema, extirpando el tumor;
sefialado para la operacién el dia 23, administro en ese mo-
mento una dosis de sulfato de quinina y una inyeccién de acei-
te alcanforado como estimulante cardianeo, para levantar un
poco el estado del paciente y tener alguna probabilidad pa-
ra el dfa de la intervenci6n.

El 23 & medio dfa me trasladé al lugar del enfermo, pero
solo pude practicar su autopsia, pues esa mafiana termina-
ron sus sufrimientos.

Su tejido muscular es de un salmonado pélido; de los
pulmones, el izquierdo estd congestionado y en su porcién
mediastinica infiltrado de un liquido seroso, amarillento; el
derecho presenta zonas enfisematosas abundantes.

El corazén hipertrofiado se halla en diastole y no presenta
novedad alguna; la sangre es de aspecto menos coloreado
que la normal. La edad de esta mula es de 14 afios con 11
de ruda labor.

El abdomen, apenas abierto, muestra un cuerpo volumi-
noso, blanco lechoso, que extraido resulté formar parte, 6
mejor dicho estaba desarrollado & sus expensas, no viéndose
de esta viscera sino una pequefia porcién de aspecto mis 6
menos parecido al normal; mide 44 ¢m. x 32 ¢m., y su peso
es de 13 kilos.

El estémago, apenas méas grande que un pufio, no conte-
nia alimentos, solo algunas mucosidades; el intestino vacfo
de alimentos contiene gases abundantes; la vejiga retrafda,
sin orina, los rifiones é higado sin novedad agparente.
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Diagnostico post- morten, muerte por inanicién, proceso
mecénico de obstruccién que ha coadyuvado & la anemia
con la atrofia de una glindula hematopoietica.

Examinado el tumor, en cortes 4 la parafina y coloreado
por la Eosina y Hematoxilina resulta ser un linfoma de ti-
po carcinomatoso.




