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SEXORES ;

Sielcnnocinﬁonh)anatdnﬁcntlelalﬁelconsﬁtuy91ulpro—
liminar indispensable para el estudio elfnico de sus dolencias,
podeis pensar que, en este mismo concepto, no es menos ne-
cesaria la nocion de los usos y funciones que desempeiia la
envoltura cutinea. Con este doble fundamento—el de la es-
tructura yel de las funciones—nos serd permitido interpretar
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la razon de ser de los sintomas y la génesis de las lesiones,
remontindonos, por consiguiente, 4 la anatomfa patologica
y & la patogénia.

El solo hecho de la complexidad anatomica del tegumento,
indica ya suficientemente que estd destinado & numerosos
usos y variadas funciones. Al considerar el tejido conjuntivo
ordinario y el amarillo elistico que forman el armazon
resistente, al par que eldstico, de la piel, se adivinan sus
1808 meednicos; sus numerosos vasos sanguineosy linfiticos,
dispuestos en redes muy espesas, asi como sus multiples y
variadas glandulas,indican aptitudes para el ejercicio de fun-
ciones del érden respiratorio, esto es: de absoreion de oxi-
oenoy combustion y eliminacion de principios carbonatados,
que constituyen las secreciones ; por ultimo, la presencia de
filetes nerviosos, en muchos puntos terminados en corpuseu-
los de especial estructura, ddn & comprender que en la piel
reside el sentido de mayor superficie y seguramente el mas
fundamental de la economfa.

Estudiando las propiedades orginicas de los tejidos fun-
damentales de la piel, nos daremos cuenta de sus usos me-
canicos, y en el exAmen de las propiedades vitales de los otros
elementos, hallaremos la razon de sus funciones.

La resistencia eldstica del dérmis hace de la piel una mem-
brana de envoltura, que al paso que limita la superficie del
organismo, reteniendo los planos musculares en su debida
posicion, les permite ejercitarse en extensas y aun bruscas
contracciones, sin abandonar sus relaciones anatémicas. D4
al propio tiempo insercion & algunos musculos cuténeos, que
determinando en la superficie del cuerpo diferentes surcosy
pliegues transitorios, constituyen la expresion fisiognomo-
nica.

Esta misma resistencia y elasticidad de la piel, es valla po-
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derosa contra los agentes vulnerantes que por todas partes ¢
incesantemente nos asedian. Los-pelotones de grasa conteni-
dos en las aréolas del dérmis y sobre todo el gran forro de
tejido adiposo subcutineo, aparte de sudecidida influencia en
las condiciones estéticas del cuerpo, constituyen un almoha-
dillado permanente para amortiguar los choques y suavizar
los contactos bruscos. La grasa esademas un cuerpo mal con-
ductor del caldrico, y por esta propiedad contribuye
grandemente & preservarnos del influjo de los cambios tér-
micos del ambiente,

Pero el dermis, organo protector del organismo, necesita
a s vez ser eficazmente protecido: tal es el oficio de la epi=
dermis, sustancia que, sin ser completamente inorgdnica,
pues consta de muchos elementos vivos, carece de sensibili-
dad y de vascularizacion, por lo cual sirve de sobrevesta,
exactisimamente aplicada & las delicadas papilas dérmicas,
para mitigar los contactos y proporcionarnos impresiones
tactiles de moderada intensidad ; en este concepto, la epider-
mis es & las papilas nérveas lo que el fris y los parpados 4 la
retina, lo que la nariz a los delicados pincelitos con que ter-
minan los nervios olfatorios en la membrana de Schneider,

En la leccion anterior hemos visto la resistencia que opo-
ne la epidermis 4 la penetracion de liquidos procedentes asi
del interior como del exterior del cuerpo ; mas esta resisten-
cia tiene sus limites y despues de una accion prolongada, la
absorcion endérmica se efectia de un modo real y positivo,
con la particularidad de que, no solo penetran liquidos, si
que tambien algunas sustancias en estado slido y aun gaseo-
s0. De ahi el método llamado endérmico y tambien yatralép-
tico por los terapeutas : friccionando con pomadas mas 6
menos {luidas y al calor despertado por la friccion, introdu-
cimos Opio, mercurio, plomo 6 cobre y otras muchas sustan=
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cias medicamentosas ; por el contacto epidérmico adquirimos
ciertas enfermedades virulentas y miasmaticas; en el baio
absorbemos rapidamente cantidad considerable de agua, que
no tarda en ser expelida por las vias urinarias; introdueien-
do una parte de nuestro cuerpo en una atmoésfera sulfurosa,
se observa (ue al cabo de algun tiempo, el fluido de la expi=
racion exhala olor sulfhidrico ; colocado el brazo en una cam-
pana llena de oxigeno, se nota, despues de algun tiempo, que
este gas ha disminuido en el recipiente, habiendo sido reem-
plazado por un volumen equivalente de dcido carbonico ; la
permanencia prolongada en atmdsferas de dcido carhonico,
hidrogeno 6 azoe, aun cuando estos gases no penetren por
las vias respiratorias, viene a determinar una asfixia lenta.

Todos estos hechos y otrosmuchos del orden experimental,
(que considero prolijo enumerar, demuestran que la piel ejer-
ce funciones de absorcion y de respiracion, por lo cual la
superficie tegumentaria externa tiene muchos puntos de
comparacion fisiologica con la superficie de los bronquios;
dato de que debemos tomar profunda nota en la memoria, por
ser fuente de innumerables aplicaciones clinicas.

A estos actos de penetracion de elementos procedentes del
exterior, corresponden en la piel otros antagonicos, 6 de eli-
minacion, mas al alcance de nuestros sentidos. Estos han
sido clasificados por los fisidlogos en exhalaciones y secre-
ciones.

Las exalaciones son sensibles ¢ insensibles: las pri=
meras se llaman asi porque el producto exhalado es tan té-
nue, que no se percibe & simple vista; en este caso se halla
el deido carhonico, que, segun hemos dicho, se desprende &
través de la piel, y cuya presencia se demuestra analizando
el contenido de una campana, antes repleta de oxigeno, en
que se ha introducido un miembro. De la misma categoria
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es el vapor acuoso que se desprende de la superficie del cuer-
po por efecto de la evaporacion del sudor y del contenido de
las eélulas epidérmicas que se van desecando.

Las secreciones propiamente dichas, se efectian en los
aparatos glandulares contenidos en el dérmis. Por el sudor
expelemos grandes cantidades de agua, que lleva disueltos
cloruros alealinos ; esta es la via eliminatoria que utilizamos
para descartar d la sangre de prineipios que no han podido
ser reducidos por la respiracion. «En ocasiones, dice Olavi-
»de, el sudor tiene importancia respiratoria, como sucede
»en los tisicos, en los que la naturaleza se vé obligada, por
»la lesion incurable del pulmon, & valerse de todos los 6rga-
»10s cutineos para modificar convenientemente la sangre,
»y por esto vemos el sudor tan viscoso y compuesto de sus-
»tancias carbonadas que no existen en estado normal.»

La composicion quimica del unto sebiceo, la de las células
epidérmicas, que de continuo se exfolian, constituyendo una
abundante eliminacion, la de los mismos pelos y 1a de las
unas, en la que predominan los elementos carbonados; in-
dica que todas estas secreciones, son productos de la respi-
racion cutinea, equivalentes, por lo mismo, al deido earho-
nico que exhalan los pulmones. De ahi que las dermatosis en
que se perturban estas eliminaciones, ocasionen trastornos
quimico-vitales comparables & los que resultan de la respi-
racion en un ambiente impuro y que, segun nota Olavide, la
sangre de los que padecen afecciones cutineas muy extensas
¢ inveteradas, sea negray poco excitante, siendo muy comun
que estos enfermos fallezcan & consecuencia de lesiones
pulmonales 6 hepiticas.

La piel, por sus funciones de respiracion y de exhalacion,
constituye un aparato moderador de la temperatura ambien-
te. Cuando esta es excesiva, el mismo exceso de calor, excita
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la secrecion del sudor, y este liquido, derramado por lasu-
perficie del cuerpo y al influjo de la elevada temperatura del
ambiente, se vaporiza, y sabido es en Fisica que, cuando un
liquido pasa al estado de vapor, hace latente, absorbe, consi-
derable cantidad de caldrico.

Cuando la temperatura es haja, como falta el estimulo cu=
tineo, disminuye ¢ se suprime totalmente la secrecion sud¢-
rica; razon por la cual indirectamente ganamos caldrico,
puesto que no tenemos en la superficie del cuerpoun liquido,
que mantendria y nos haria sentir mas manifiestamente la
frialdad de la atmdsfera, ni un cuerpo dispuesto & volatili
zarse 4 expensas del calor que nos es propio.

Al propio tiempo, avivada la respiracion pulmonal, por el
estimulo de un aire mas oxigenado,—porque, siendo mas frio,
es mas denso—las combustiones todas, y en especial la cuti-
nea y lade los pulmones, aumentan de intensidad ; prodiice-
se, por consiguiente, mayor cantidad de calorico, que es pre-
cisamente la que se necesita para contrarestar la sustraccion
que se nos ocasiona de parte del medio atmosférico.

Is, pues, indudable que la piel, por los actos quimicos que
en ella se efectiian y por las secreciones que la son propias,
contribuye poderosamente & la calorificacion.

Completemos, sefiores, la Fisiologia de la piel, recordando
sus funciones como aparato sensitivo. Nervios, innumerables
nervios, dispuestos en filetes sanmamente ténues, terminando
en asa unos, y en loscorpusculos tactiles, paraformar parte de
las papilas otros, tales son las disposiciones que para la sens
sibilidad nos presenta la piel. Es, pues, el tegumento vas-
tisimo aparato para recibir impresiones sensoriales, que n0s
dan la nocion de la temperatura, dureza, resistencia, aspere-
za, forma y extension de los cuerpos. Ya sabemos que el tac-
to se puede ejercitar en toda la superficie del cuerpo, pero
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(ue la funcion activa de este sentido, el acto de palpar,
es propio y exclusivo de la mano, dotada para esto de una
estructura y mecanismo especiales.

Pero la piel, ademds de impresiones esencialmente tacti-
les, nos proporciona otras, espontineas G provocadas, de
dolor, y el dolor es uno de los elementos mas importantes
en el diagndstico de las dermatosis. A 'su tiempo trataremos
de explicarnos la razon de esas variedades del dolor cutineo
que constituyen el picor ¢ prurito, el escozor, los
pinchazos, ete.; basta por ahora que sepamos que exis-
ten, ya como manifestacion individual consciente de la ac-
cion directa de ciertos agentes externos, ya como expresion
nosoldgica de una lesion anatdmica cuya significacion cli
nica estudiaremos en su dia,

/It i & TIRE i ’ T ART s
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PATOLOGIA GENERAL DE LAS DERMATOSIS

SEXORES

Uno de los hechos mas capitales de Ia Dermatologia es que
las lesiones cutineas raras veces expresan por si solasla
naturaleza de la causa que las ha determinado. Al contrario,
mas bien que subordinadas i las condiciones del agente mor-
bifico, las alteraciones de la piel dependen de la estructura
de sus elementos constitutivos. Se toma un pincelito empapa-
do en aceite de crotontiglio y se hace una leve embrocacion
en una parte del cuerpo ; poco tiempo despues, aparece en
este sitio una rubicundez, que en nada se distingue de un
eritema de causa interna. Se repite la embrocacion, gastan-
do mayor cantidad de aceite irritante y aparecen vesiculas de
todo punto semejantes @ las del eczema rubrum. ;Quién
no sabe que al influjo de la pomada estibiada, se desarro-
llan granos pustulosos umbilicados, que apenas difieren de
los de la viruela?

Vemos, pues, por estos ejemplos, que en muchos casos las
lesiones del tegumento nada dicen relativamente & la causa
que las ha determinado, viéndonos, por lo tanto, conducidos
a establecer que la razon anatomica de los sintomas dermato-
logicos estriba principalmente en las particularidades de
estructura y funcion de los diferentes elementos que consti-
uyen la piel.
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Tratando de estudiar metédicamente los sintomas euti-
neos, conviene clasificarlos desde luego en orgédnicos y
funcionales; los primeros consisten en perturbaciones
fisicas del color, densidad, pulimento, lisura y productos de
secrecion de la piel ; entre los otros se cuentan principal-
mente las modificaciones de la sensibilidad tactil ¢ dolorifica,
sea por aumento, por deficiencia 6 por perversion. Deben
ademds contarse entre las lesiones cutineas los cuerpos
extranos, y tampoco debe olvidarse que las afecciones y
enfermedades de la piel frecuentemente desplegan sinto-
mas generales. {

Al emprender el exdmen de los sintomas fisicos u
orgianicos de las dermatosis, importa desde luego estable-
cer una distincion altamente clinica: entre las lesiones de
la piel, unas aparecen como primera manifestacion del dafo
organico: son como las yemas y las flores en los vejetales,
que se presentan antes que los frutos; mientras que otras no
son mas que productos, trasformaciones, consecuencias 6
vestigios de aquellas. Hebra ha dado el nombre de eflo-
rescencias 6 sintomas primarios 4 las unas, mien-
tras que las otras constituyen los sintomas secunda-
rios, 6 consecutivos.

El Dr. Olavide, entrando en una clasificacion mas deta-
llada que otros dermatdlogos, divide las formas elemen-
tales primitivas en simples y compuestas, y, con
mucho acierto, se esfuerza en distinguir 4 estas de las com-
plicadas.

Bazin es quien, & mi entender, ha dado una clasificacion
mas ordenada de las lesiones de la piel, dividiéndolas en
cuatro ordenes, & saber: 1.° manchas, 2.° granos,
3.° exfoliaciones, y 4. ulceras.

Las manchas pueden ser sanguineas ¢ pigmen-
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tarias; las primerasse dividen en intravasculares y
extravasculares. Las intravasculares pueden ser
congestivas, como el eritema, ¢ inflamatorias,
como la erisipela. Las manchas ex-travasculares
comprenden las petéquias yla purpura. Las man-
chas pigmentosas se dividen en hipercromatosas,
tales como las efélides, la nigritia yel melasma;
acromatosas; p.e.la tina pelada, y discromas=
tosas, como el vitiligo.

Los granos se dividen en serosos, purulentos,
hipertroficos ¢ heteromorfos y parasitarios.
Los granos serosos, segun su volumen, se denominan
vesiculas, cuando son muy diminutos, como se observa en
la sudamina, miliar, varicela, herpes, y exze-
ma, y ampollas, sison de mayor tamafio, como se vé
enel pénfigo yen la rupia. Los granos purulen=
tos seclasifican en pustulas, forunculos y abcesos
dérmicos. Las pustulas se dividen en flizacias,
cuando son grandes, v. g. el ectima, y psidracias,
cuando son pequeinas, tales como las del impétigo, mi-
liar blanca, acné pustuloso y mentagra pustu-
losa. Vienen ahora los granos hipertréficos, que
pueden ser: pépulas, tales como las del prurigo y
liguen; tubéreculos, comoel lupus yel tubérculo
inflamatorio; hipertrofias acnéicas, que com-
prenden los acnés varioliforme, vejetante y cor-
neo, y afecciones propias, entre las que se incluyen
las placas mucosas, las vejetaciones, el carei-
noma, los tubérculos elefantisiacos, el pian y
el grano de Alepo. Tenemos, por ultimo, los granos
parasitarios, con dos géneros, que son: la eminencia
acariana yla eminencia favosa,
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Eldrden delas exfoliaciones constadecuatro géneros,
cuyo nombre indica su naturaleza: 1.° parasitarias, que
comprenden las costras favosas ylasdela tina ton-
surante; 2. excrementicias, que pueden ser sehi -
ceas G epidérmicas; 3.° inflamatorias, que pue-
den ser sero-albuminosa, crustdeea y pseudo-
membranosa y 4. gangrenosas.

El cuarto érden, o de las ulceras, comprende cuatro
géneros, & saber: las escoriaciones, las grietas, las
uleceraciones, ylas ulceras propiamente dichas.

Por ultimo, Bazin establece un drden adicional, de
lesiones consecutivas, que comprende las manchas
vlas cicatrices permanentes.

Olavide eleva hasta catorce el nimero de lesiones simples,
dsaber: tumefaceiones de la piel, pdpulas, ha-
hones, tubérculos, eminencias eriptosas 6
acné, eminencias y sureos acarianos, eminen-
cias tinosas, eminencias forunculosas ¢ di-
viesos, vesiculas, ampollas, pustulas, abcesos
dérmicos, alteraciones del color y escamas.

En punto & las formas elementales compuestas,
Devergie admite catorce, & saber: el liquen urticado,
¢l herpes eczematoso, el herpes liquenoideo, el
eczema impetiginoso, el pénfigo herpetifor-
me, la rupia impetiginosa, el impétigo ectima-
toso, el sicosis herpetiforme, el liquen ecze-
matoso, el lupus herpetiforme, el psoriasis
herpetiforme y el psoriasis eczematoso. Esta
enunmeracion demuestra que, por ser sobradamente minucio-
sa, la distincion de las formas compuestas es poco conve-
niente para las necesidades de la elinica.

Las formas consecutivas de las dermatosis, segun
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Olavide, se reducen i cuatro, esto es: costras, ileeras,
hipertrofias y cicatrices.

No nos detengamos ya mas en pormenores de clasificacion
y tomando por base la de Bazin y admitiendo el érden pri-
mero de Olavide—las tumefacciones,—vamos 4 deseri-
bir sumariamante cada una de estas formas; con lo cunal,
al propio tiempo que adquirireis el conocimiento fundamen-
tal del diagndstico dermatoligico, empezareis 4 versaros en
la complicada nomenclatura de esta seceion de la patoloofa,

Comencemos, como es natural y logico, por los sinto-
mas primitivos ¢ efloresecencias simples, tratan-
do en primer lugar de las manchas.

Daremos el nombre de mancha (mdcula) 4 todo cam.
bio del color normal de la piel, resultante de un estado pa-
tolégico, que no comprenda toda la superficie del cuerpo.
CGuando el cambio de color alcanza & toda la superficie tegu-
mentaria, & imitacion de Hebra, le reservaremos el nombre
de discromia.

Variables por su nimero, color y extension, las manchas
tienen su asiento en la red capilar del dérmis ¢ en la capa
pigmentaria de la epidermis. De ahi su division en hemdti-
cas 0 sanguineas y pigmentosas. Respecto de las
manchas debidas 4 la sangre, puede suceder que este humor
altere el color de la piel sin haber salido de los vasos, 6 que
haya sido derramado ; habrd, pues, manchas hemdéticas
intra-vasculares y extra-vasculares ¢ hemor-
ragicas.

Permaneciendo la sangre en los vasos, pnede la mancha
ser debida & una simple congestion ¢ ser efecto de la hipe-
remia inflamatoria; tendremos, pues, manchas hemdaticas
congestivas é inflamatorias.

Cuando la mancha roja, sanguinea, alcanza una extension
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de la piel por lo menos tan grande como la palma de la ma-
no y presenta la particularidad de desvanecerse momenti-
neamente bajo la presion del dedo, diremos que es un
eritema. (Lamina 4.* figura 1.").

Las manchas hemdticas por extravasacion tienen la
particularidad de no modificarse absolutamente ¢ desvane-
cerse de un modo muy incompleto por la compresion.

Siforman un salpicadode puntitos rojos ¢ lividos, lldmanse
peléquias.

Si presentan un aspecto linear y estriado, denominanse
trancazos 0 verdugones.

Si bajo la forma difusa ¢ irregular, reciben el nombre de
equimosis ¢ cardenales.

Entre las manchas debidasal pigmento, tenemos,
en primer lugar, las que dependen de la falta de este, Si son
accidentales, mayores que una lenteja, pudiendo alcanzar 4
toda G casi toda la superficie del cuerpo, constituyen el
vitiligco 6 acromia,

En el vitiligo, (Limina 4.* figura 2.*) contrasta la falta
de pigmento en un punto con el exceso de esta sustancia

[ N

en la circunferencia de la mancha hlanca. );;:m g Botnpenig
[Weanpt vErRGlee »LE-““T

Si presentando estas mismas (OlldlClL)llI“- las manchas son |’r
de origen congénito, reciben los nombres de leuco pail‘l :
0 albinismo,

Vienen en seguida las manchas pigmentosas morenas
0 megras, que reciben diferentes nombres segun su as-
pecto y dimensiones.

Si son del tamaiio de un peso duro, como la palma de la
mano 6 algo mayores, ocupando particularmente la frente,
el tronco 0 los miembros se llaman cloasma ¢ manchas
hepaticas,

St de color amarillento 6 moreno y del tamaiio de lentejas,

!
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aparecen salpicando el rostro ¢ los miembros, se conocen con
la denominacion de léntigos ¢ efélides (Limina 4.°
fioura 3.%).

Si, siendo negras ¢ morenas, se presentan aisladas ¢
solitarias sobre una porcion de piel poco ¢ nada proemi-
nente. denominanse vulgarmente deseos, y constituyen
lo que técnicamente se conoce con el nombre de nevus
spilus.

Los nombres de las manchas hemdticas particularizan di-
ferentes afecciones, en la signiente forma:

Daremos el nombre de roseola euando se presentan va-
rias manehas rojas, redondeadas u oblongas, que se_desva-
necen por la presion, y cuya extension no sea menor que la
de una lenteja ni mayor que la de la uhia.

Llamaremos nevos vasculares (Limina 4.* figura 4.%)
4 las manchas rojas, dependientes de la dilatacion de los
vasos capilares—hecho que se distingue & simple vista—
siendo necesaria una compresion hastante prolongada para
que el color rojo desaparezca por breves instantes.

Si las manchas rojas son grandes, extensas, muy vivas y
terminati €xfoliandose en grandes girones, constituirin el
exantema de la escarlatina.

Si la mancha roja es menos extensa, difusa, poco fija 'y
siempre propensa 4 cundir y cambiar de sitio, diagnostica-
remos la erisipela.

Si 1a rubicundez rodea, formando efrculo, & otra erupeion,
tomard el nombre de aréola.

Las manchas hemdticas por extravasacion tienen
la particularidad de no desvanecerse sino muy incomple-
tamente, comprimiéndolas con el dedo. 8i aparecen forman-
do un salpicado de puntitos rojos ¢ lfvidos, reciben el nom-
brede petequias; sibajo el aspecto linear, trancazos:
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si bajo una forma difusa é irregular, cardenales ¢ equi-
mosis,

Las manchas dependientes del pigmento, ofrecen hastan-
tes variedades: las hay blancas, 4 causa de que falta el pig-
mento, que pueden ocupar una extension mayor ¢ menor y
aun toda la superficie del cuerpo. Si, en tales condiciones, no
son de origen congénito, sino antes al contrario, accidenta-
les, constituyen el vitiligo 6 achromia,

Si, conlos antedichos caractéres, se observan desde el naci-
miento del individuo, caracterizan la afeccion conoecida con el
nombre de albimismo 6 leucopatia, total ¢ parcial, que
porlocomun seacompaiiade falta de color en el sistema piloso.

Las manchas pigmentarias, propiamente dichas, 6 sea las
debidas & un exceso de pigmento, presentan bastantes vario-
dades, & tenor de las cuales reciben distintos nombres.

SI son morenas ¢ negras, de un tamaiio que varia entre
nna moneda de veinte reales y la palma de la mano, situdn-
dose particularmente en la frente, tronco y extremidades, se
llaman manchas hepaticas ¢ cloasmas.

Sisalpican el rostro 6 los miembros unas manchitas ama-
rillentas ¢ morenas de tamafio lenticular, diremos que se
trata de 1éntigos 6 efélides,

Si, en fin, son morenas 6 negras, por lo comun redondea-
das y solitarias, con ¢sin elevacion de la piel y de un tamaiio
mayor que una lenteja, pero menores que un peso duro, reci-
birdn el nombre vulgar de deseos y el thenico de nevus
spilus.

Para terminar lo referente 4 sus formas macnlosas, bas-
tard anadir que, ademds del color blanco. rojo, moreno y
negro, se observan en la piel manchas azules, amarillas y
verdes. Estas dltimas tintas, son resultados de | sangre ex-
travasada, y expresan diferentes periodos de la reabsorcion

l 4
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de este humor; por lo cual todas estas clases deben compren-
derse en el género delas hemo rrigicas.

La purpura esuna dermatosis hemorragica, consistente
en manchas moradas, que aparecen sin la intervencion de
ningun fraumatismo. Llimase gimple (Lémina 5.* figu-
ra 9.4) cuando no es sintomética de una fiebre grave, ni va
acompafada de hemorragias por las membranas mucosas.
Cuando se presenta en estas iiltimas circunstancias, las man-
chas son mas difusas y constituyen la parpura hemor=-
rdgiea (LAmina 5. figura R.")

Despues de la mancha considerada como forma primitiva
simple, debemos ocuparnos de la tumefaccion, ya que
de no admitirla entre los sintomas fisicos de las dermatosis,
deberian, como dice el doctor Olavide, quedar excluidas de
la nosologia anatomo=patoldgica varias enfermedades im-=
portantes.

Entendemos por tumefaccion todo abultamiento de la
piel que no pueda incluirse en las formas de que en lo suce-
<ivo trataremos, haya ¢ no alteracion de su resistencia ¢ du-
reza y con 0 sin cambio del color y de la temperatura.

La tumefaccion puede ser aguda ¢ erémnica, cir-
cunserita ¢ difusa. La agu da, de que son buenos
pjmnplos'la erisipela y tambien el edema que rapidamente
apareceen ¢l curso de la pstula maligna. constituye uno de
los elementos mas caracteristicos de la inflamacion. La tume-
faceion erénica es fria, dura,y, por lo comun, no presenta
alteracion del color, ¢ por lo menos éste no es el rojo escar-
Jata, propio de las inflamaciones agudas. El aspecto de una
pierna elefantisfaca, es'el tipo de esta especie de tumefac-
cion. (Lamina 5.* figura 3.%)

Sea aguda ¢ sea erénica, la tu mefaccion puede ser cireuns-
erita ¢ difusa. En la olefantiasis del escroto ¢ de los grandes
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labios, tenemos un ejemplo de tumefaccion crénica cir-
cunscrita; el ya citado caso de elefantiasis de las piernas,
es una muestra de tumefaccion crénica difusa; el bulto
de un flemon es un modelo de tumefaccion aguda cir-
cunscrita; y por ultimo, la rubicundez ¢ hinchazon de
la erisipela, constituye una tumefaccion aguda difusa.
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SEXNORES:

A continuacion de las manchas y tumefacciones,
formas elementales primitivas simples, de que nos ocupamos
en la leceion anterior, debemos entrar en la deseripeion del
oran nimero de accidentes patologicos comprendidos en el
extenso ¢rden de los granos, segun la clasificacion de Ba-
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zin. AMterando un tanto el érden seguido por este ilustre der-
mat6logo. en razon & que las formas secas de los granos tie-
nen mas semejanza que las himedas con las manchas y las
tumefacciones, empezaremos por aquellas, & las cuales, con
poco fundamento, Bazin califica de granos hipertroficos
v heteromorfos.

Entre los granos secos, o que no contienen humor
seroso ni purnlento, comprendemos lag pipulas, los ha-
hones, los tubdérculos, las eminencias acnéicas
de carvdcter hipertrofico, los tumores, las veje-
taciones ylas placas mueosas.

Todo grano seco, estoes, desprovisto de pus 6 sero~
sidad, enyo volumen varia entre el de nn canamon y el de
una lenteja, merece el nombre de papula.,

El color que mas comunmente presentan las papulas es ol
sonrosado o rojo; las hay empero completamente blancas, li-
vidas, morenas y hasta negras.

El asientoy naturaleza de las papulas es bastante variable,
lo cual da Iugar 4 diferentes formas de estas dermatosis, con
nombres y significacion clinica muy distintos.

Hay pdpulas que dependen de que las células epidérmicas
seacumulan al rededor de los orificios de los foliculos pilosos,
obstruyendo, por 1o mismo. la salida del pelo y quedando
este retenido en el espesor de la papula: esto es lo que cons-
tituye la afeccion & la cual Willan ha dado el nombre de
liguen pilaris,

Si Ja obstruceion causada por las células epidérmicas recae
en el conducto exeretorio de las glindulas sebdceas, la mate-
ria por estas segregadas serd retenida en el fondo del foliculo
v en la superficie cutdnea aparecerdn unos granitos papulo=
08 llamados comedones hlancos.

St los foliculos sebacos degenerandos se han transtormado
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en cuerpecitos duros, blanquecinos y globulosos, como gra-
nos de mijo, tales cuales frecuentemente se obhservan en la
caray en el pene de las personas adultas, tendremos la afec-
cion llamada millium 6 grutum, & la cual Willan,
cuando se observa en la infancia, dié el nombre de stro-
fulus dalbidus 6 candidus.

Otras veces las papulas resultan de que, derraméndose go-
titas de sangre en el tejido reticular, levintase la epidermis,
formando granitos morados 0 lividos, Esta es la afeccion 4
la cual Willan di6 el nombre de lichen lividus,

En otras ocasiones se efectua un derrame de la serosidad en
las inmediaciones del foliculo piloso; de ahi un granito, en
apariencia solido, por la infiltracion del humor seroso en las
células epidérmicas. Viene dia en que, rotas las células epi-
dérmicas infiltradas de serosidad, esta se deposita por de=
bajo de la limina cérnea, y la papula queda convertida
en vesfcula, la cual & su vez se rompe 6 resquebraja,
dejando derramar su contenido en la superficie. Esta es la
papula-vesicula. En otros casos, como sucede en la
1ctiosis, las papulas no son mas que papilas tactiles hi-
pertrofiadas; otras veces, empero, hay nueva formacion de
papilas tactiles, de todo punto semejantes 4 las preexistentes,
aunque, por lo comun mayores que ellas. Esto es lo que se
observaenlos condilomas yenla frambuesa.

Finalmente, hay pdpulas que podrian llamarse espas=
modicas, puesson elevaciones de la piel dependientes de
la contraceion de los musculitos dérmicos que se implantan
en los foliculos pilosos y envuelven las glandulas sebdceas
anexas. Esto es lo que constituye el estado de la piel conoci-
do con el nomhre de carne de gallina.

Willan, tratando de simplificar la clasificacion de las der-
matosis papulosas, las redujo 4 tres tipos.
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{ 1as papulas coloreadas que aparecen en los adultos, las
di¢ el nombre de Liquen. (Limina 5.* figura 4.*).

Las papulas pequeiiisimas, incoloras, es decir, del color
de la piel y sumamente pruritosas, constituyen el Prurigo.
(Fotografia 1.2).

Por tltimo, did el nombre de Stréfulus 4 todas las der-
matosis papulosas que aparecen en los nifios.

Esta distincion es util en tanto no se considere & la pdpula
sino como un sintoma; pero es inaceptable desde el momento
en que las voces liquen, prurigo y strofulus deban
emplarse para designar enfermedades de la piel.

Por lo demds, como observa oportunamente Hebra, el eurso
de las papulas es muy diferente segun sea su origen. Lasque
dependen de una exudacion serosa son muy fugaces, pues 0
se desvanecen del segundo al tercer dia ¢ se transforman en
vesiculas 6 en pistulas, Son ya mas duraderas las que se ori-
oinan de un derrame de sangre, pues no desaparecen hasta
tanto que esta es reabsorbida; aun duran mas las que resultan
de la obstruceion de los foliculos sebdceos o de su degenera-
cion, y por tltimo, aquellas en que hay hipertrofia ¢ nueva
formacion de papilas dérmicas, duran indefinidamente.

Muy semejantes d las papulas, pero mayores, esto es, mas
anchas y proeminentes que ellas, son los habones. Su co-
lor es blanco 6 sonrosado; hallanse rodeadas de una aureola
roja, ocasionan intensa comezon y tienen la particularidad
de ser muy fugaces, apareciendo instantincamente y desva-
neciéndose con extraordinaria rapidez y adoptando frecuen-
temente una marcha intermitente. La enfermedad conocida
con el nombre de urticaria (Lamina 6.* figura 1.*) es el
prototipo de esta forma de dermatosis. Lesiones andlogas se
observan 4 consecuencia de las picaduras de mosquitos, de
ciertas arainas, y sobre todo de los venenosos pelos de las
ortigas.
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En concepto de Hebra, el asiento de los habones (pom-
phus urtica) es las capas superficiales del dermis y en
especial el cuerpo papilary la red de Malpighio, asi como los
tejidos adyacentes 4 los foliculos. Formanse por una exuda-
clon que se deposita en los referidos sitios, pudiendo tambien
ser producidos por un derrame de gotitas de sangre, y aun,
segun algunos, por el espasmo del tejido dérmico.

El tubérculo esun granosilido, mayor que una lenteja
y menor que una avellana. Como las papulas, los tubérculos
pueden afectar diferentes colores y matices, desde el normal
de la piel, hasta el blanco, el rojo, el livido, el moreno y el
negro. Su forma es mas 6 menos globular, pero los hay tam-
hien ednicos, cilindricos y acuminados.

El asiento y naturaleza del tubéreulo son esencialmente los
mismos que los de la papula, con la sola diferencia que en
esta se trata de foliculos, sebdceos 6 pilosos, afectados aisla-
damente, 6 de papilas hipertrofiadas, tambien separadamen-
te, mientras que el tubéreulo esti formado de la reunion de
varios elementos rlandulares 6 papilares hipertréficos, como
los que entran en la composicion de la pipula. Diriamos,
pues, que los tubérculos son pdpulas aglomeradas.

Los tubérculos pueden presentar diferentes matamorfosis:
d veces desaparecen expontineamente, reabsorbiéndose la
materia de que estin formados y descaméndose la epidermis
(ue los cubre; otras se endurecen, desecandose sus elementos
0 transforméndose en materia caledrea; otras veces, en fin,
se reblandecen y supuran.

Dedicese de lo dicho que la marcha de esta dermatosis serd
proporcionada & las evoluciones que la son propias, y que,
por lo mismo, durarin mas ¢ menos tiempo segun propenda
a reabsorberse, & indurarse ¢ 4 supurar. Puede, empero, en
términos generales, decirse: que su curso es aun mas largo
que el de las papulas.
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Numerosas son las enfermedades de la piel cuya lesion
fundamental es el tubérculo. Los de la lepra de los
griegos (Limina 6.* figura 2.2) son blandos, salientes,
irregulares y de color leonado; conocido de todos es ol
color cobrizo, la blanda consistencia y disposicion circular
delos de origen sifilitico; son duros, propensos 4 ul-
cerarse y susceptibles de cicatrizar en el e pitelioma cu-
tineo; solitarios, duros, verrngosos y ulcerosos en ol
cdneer, y por iltimo, multiples, indolentes, de aspecto
mucoso y ramificados en las vejetaciones.

Las eminencias acnéicas, 6 criptosas. tienen
mucha semejanza exterior con los tubérenlos Yy constituyen
la forma de transicion entre los aranos secos Vv los purulen-
tos. Consisten en granos formados por el abultamiento pato-
logico de los foliculos sebiceos v aparecen bajo la forma de
eminencias del tamaio v figura de un cafiamon. Proeminen-
tes, al paso que profundamente enclavados on el dermis, es-
tdn provisto de un orificio en su parte mas culminante, por
donde asoma un puntito negro, que no es mas que materia
sebéicea ennegrecida por el polvillo atmosférico. Por esto en
el acné punctata,—que asi se llama esta variedad, —
(Lidmina 6.* ficura 3.7 exprimiendo con cierta violencia, se
logra expulsar toda la sustancia sehdcea bajo el aspecto de
n- gusanillo, cuya cabecita estd fiourada por el mentado
punto negro. Otras veces el vértice del grano acnéico no lleva
punto negro, sino una pustulita ; entonces el acué toma el
calificativo de pustuloso. En otras ocasiones, la base del
grano acnéico es notable por una induracion cronica, de
larga duracion: este es el acno indurado. Por ultimo, el
acné recibe la denominacion de rosicea, cuando sus gra-
10s se presentan en una superficie de color rojizo; sebi-
ceo, cuando da salida & un abundante flujo de materia
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sehacea, que se concreta formando anchas costras morenas;
hipertréfico, cuando hay grande abultamiento de los
foliculos sebdceos; (Ldmina 6.* figura 4.%) va rioliforme,
cuando presenta una depresion W ombligo central, ete., etc.

Sefiores: cono dicho queda terminada la enumeracion de
las formas granulosas secas. Los granos himedos estin
caracterizados por un exudado contenido en una cavidad, cir-
cunscrita por los elementos mas superficiales del dérmisy la
epidermis. Este exudado es sero-albuminoso 6 purulento, y
aun & veces acontece (ue un grano seroso se transforma en
purulento.

Los granos serosos forman dos géneros: las vesfculas 'y
Jas ampollas.

Il cardeter esencial de la vesicula es su tamafio, variable
entre un caiiamon y una lenteja; es, pues, una pépula repleta
de serosidad, Pero digo mal de serosidad, pues s Seroso es
casi siempre en un principio el humor de las vesiculas, no es
raro que, cargandose de principios grasientos y de lencocitos,
se torne opalino y lactescente, adquiriendoentonces el aspecto
del pus.

El sitio anatémico de las vesiculas es un espacio compren=
dido entre el cuerpo mucoso y la limina cornea de la epi-
dermis, correspondiendo 4 los orificios de los foliculos pilosos
6 4 los espacios inter-foliculares.

La figura de las vesiculas es mas ¢ menos decididamente
esferoidal ; pero algunas ofrecen en el centro una depresion
umbilical, que depende de la presencia de un pelo sumamente
ténue.

Bl curso de la vesicula, por mas que sea cronica la enfer-
medad que representa, es siempre muy rapido; & los pocos
dias se rompe la pelicula epidérmica, derrimase el contenido
en la superficie de la piel, concrétase en costritas muy ténues
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y poco adherentes, las cuales, junto con los vestigios epidér-
micos, se exfolian y desprenden, quedando en tanto la piel
mas 0 menos engruesada y renitente.

Las dermatosis vesiculosas toman diferentes nombres segun
la disposicion y aspecto de las vesiculas. Cuando estas, en
una extensa superficie 6 en todo el cuerpo, aparecen espar-
cidas como gotitas de rocfo, esto es, aisladas, limpidas, tras-
parentes y sin aureola inflamatoria, constituyen la suda-
mina 6 miliar.

Cuando, siendo discreta, numerosa y sin inflamacion, la
erupeion vesiculosa ocupa la generalidad del cuerpo, presen-
tando en su marcha la particularidad de que al final del pri-
mer septenario las vesiculas se desecan, se cubren de una
costra y se rodean de una pequefia aureola, diremos que se
trata de la varicela,

St las vesiculas, siendo pequenisimas, brillantes y aplana-
das, se aglomeran en superficies irregularmente cireunseri-
tas, dejando al romperse unas ulceritas que parecen hechas
con una cabecita de alfiler, las que Inego se cubren de una
descamacion furfurdcea, tendremos la dermatosis llamada
eczema. (Limina 7.* figura 1.v).

Porultimo, si las vesiculas aparecen en unasu perficie roja,
inflamada, y se disponen formando cireulos coneéntricos bien
determinados, constituyen la afeccion llamada propiamente
herpes.

Tan insensible es, sefiores, el transito de las vesiculas 4 las
ampollas, que puede decirse que no hay ampolla que no
haya sido primitivamente una vesicula, por lo cual no siem-
pre es dado asegurar que la vesicula de hoy no serd mafiana
una ampolla. Son, pues, las ampollas, vesiculas de gran ta-
maro, esto es, mayores que una avellana y susceptibles de
llegar al volimen de media naranja. Como las vesiculas,
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estan repletas de un liguido seroso y tienen una tela epider-
mica, que es la limina cornea, la cual constituye el conti-
nente.

Su marcha es, por lo comun, erdnica; pero pueden apare-
cor en brotes sub-agudos, y aun cuando algunas veces se ge=
neralizan, se presentan siempre muy discretas y ocupando
vastas superficies.

Su figura es mucho mas variable que la de las vesiculas:
asi que las hay globulares, semi-globulares, conicas., poligo-
nales, ramificadas, pedunculadas y esferoidales. Algunas s
presentan muy tensas, por estar sumamente repletas, mien-
tras que otras son fliceidas y fluctuantes. Las hay que ofrecen
una aureola rubicunda, pero por lo comun esta no existe.

Siendo su contenido idéntico al de las vesiculas, podrin
estar repletas de serosidad neutra 0 alcalina, clara y traspa-
rente, ¢ de un humor sero-purulento y aun de verdadero pus.

Dos especies contiene el género ampolla, & saber: el pén-
figo yla rupia.

Enel pénfigo (Limina 8. figura 1.%) las ampollas con-
tienen un humor seroso, algo turbio; rota la ampolla, no se
vé mas que una leve erosion del dermis, que se cubre de cos-
tras muy delgadas.

Kl contenido de las ampollas de rupia, (Limina 8. fi-
gura 2.%) que siempre son aisladas y de curso muy cronico,
es sero-sanguinolento y turbio. Abiertas las ampollas, apa-
recen profundas ulceraciones, siempre propensas a exten-
derse. & escavar la piel, 4 exudar sangre y & cubrirse de
anchas y gruesas costras negruzcas, cuyo espesor, como la
concha de las ostras, es mucho mas considerable en el cen-
tro que en la circunferencia.

Los antiguos definieron la pustula en términos tan con-
¢isos como claros; decian; vesicula que pus fert, est
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pustula. Hebra, expresando el mismo pensamiento, tam-
bien en poquisimas palabras, dice: que la pistula es un
abscecito cubierto solamente porla epidermis,

Siendo pus el contenido de las pustulas. su color serd
siempre mas 6 menos decididamente blanco; las tintas ama-
rillentas que ofrecen, dependen de que con el pus estd mez-
clada una proporeion mayor o menor de sangre ¢ de materia
sehicea.

La mayor parte de las pustulas comienzan por una vesicn-
la; tornase opalino y luego lactescente el humor de esta, cre-
ce rapidamente y despues de algunos dias se abre. derra-
mandose el pus y concretindose en costras mas 6 menos
secas y de color variable,

Podria la pastula confundirse con el acné yla emi-
nencia tinosa; la distinguiremos de aquel porque no
presenta tumelaccion redondeada y cireunserita, ni se mani-
fiesta alteracion alguna en los foliculos sehéceos. El cardcter
diferencial entre la pustula y la eminencia tifiosa. consiste
en que esta es siempre seca y solida, al par que aquella
contiene pus,

Las pustulas, en razon 4 estar 6 no inflamadala piel en que
descansan, reciben los nombres de psidrécias v flisd-
cias, Ademds, Hebra reserva el nombre de acor 4 ciertas
pustulitas del tamaiio de un caiiamon, que se ven prineipal-
mente en la cara y el cuero cabelludo, apenas salientes v por
1o comun atravesadas por un pelo.

Las pustulas flisicias aparecen sohre una base in-
flamada, por lo cual una aureola roja las circunda Y 10 pre-
sentan su circunferencia redondeada. Cuando se desecan.
dejan una costra verdosa.

Las pustulas spidrdcias no tienen circulo inflama-
tario, son del tamaiio de un guisante. semi-globulares y de
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base circular. Contienen pus mas ¢ menos mezelado con san-
gre, por lo cual terminan formando costras morenas 6 negras.

Muchos son los estados patolégicos de la piel caracteriza-
dos por erupciones pustulosas; en este caso se encuentra la
viruela, cuyas pustulas flisdcias, 6 de base rubicun-
da, se distinguen por una depresion umbilical, terminan
formando costras parduzcas y dejan cicatrices deprimidas.
Muy semejantes & estas son las de la vacuna, cuyas hue-
llas 6 cicatrices son aun mas extensas. Tambien son flisd-
cias y ain frecuentemente umbilicadas, las pustulas del
ectima; (Lamina 8.* figura 3.%) pero las costras que dejan
son mas gruesas y las eicatrices de color rojo, Por ultimo,
en el impétigo, tenemos pustulas psidrécias, esto
es, pequeiias y no inflamadas en su base ni umbilicadas, que
al desecarse forman costras gruesas é irregulares, de color
verde amarillento.

En atencion 4 que las pustulas son productos de la infla-
macion supuratoria y 4 que la formacion del pus va prece-
dida de un estado hiperémico, que es el que ofrece el grano
pustuloso en el momento de su aparicion, podria preguntar-
se si las ptstulas deben rigurosamente ser comprendidas en
el grupo de las formas elementales primitivas 6 entre el de
las consecutivas. Mas, eomo quiera que la exudacion que
precede & la supuracion sub-epidérmica pasa, por lo comun,
desapercibida, siendo, por lo tanto, la pustula propiamente
dicha el primer fenémeno que se presenta & nuestra vista,
consideramos conveniente continuar admitiendo las pustulas
entre las lesiones elementales primitivas.

Si en un grano suponemos reunidos parte de los caractéres
de la pustula, del tubérculo y de la eminencia acnéica, ten-
dremos los que son propjos del divieso, 6 eminencia
forunculosa, (Lﬁfﬂin&l 8. figura 4.*) que no es mas que
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un grano inflamatorio, duro, profundo, unico y saliente,
rodeado de una aureola roja, que termina por supuracion
y esfacelo del tejido areolar grasiento subeutineo, abrién-
dose al exterior por uno 6 varios orificios, por donde son
expelidos los tejidos esfacelados. Cuando en una region se
acumulan varios diviesos formando un tumor inflamatorio
que al abrirse presenta el aspecto de una criba, la afeccion
recibe el nombre de antrax benigno. (Limina 9.* fi-
gura 1.*)

Seria una confusion muy grosera, y como tal imperdona-
ble, la del forimculo con los abcesos dérmicos, (Lé-
mina 9.* ficura 2.*) que, como su nombre indica, no son mas
que coleceiones de pus entre las mallas del dérmis, dando
lugar 4 unas elevaciones aplanadas, blancas y fluctuantes,
cuyo contenido se trasparenta 4 través de la epidérmis.

Hay dos géneros de eminencias cutdneas de ori-
gen parasitario, las cuales merecen una atencion es-
pecial por ser patognomdnicas de las enfermedades que re-
presentan: la eminencia titiosa y la eminencia
acariana.

Cuando decimos eminencia tifiosa, (Ldmina 7.* fi-
gura 2.%) debemos referirnos siempre 4 la lesion caracteris-
tica de la tifia favosa, que es, en efecto, una elevacion
crusticea, seca, de color amarillo de azufre, con una depre-
sion en el centro, que parece hecha con la eupula de un de-
dal, por donde atraviesan uno ¢ mis pelos. Si se levantan
estas, que & primera vista parecen costras, por mas que.
como veremos, en rigor no merecen tal nombre, aparece el
dérmis, no uleerado ni supurante, sino blanqueeino y seco.

El pardsito de la sarna vive en el espesor de las capas epi-
dérmicas y emigra por ellas, labrindose galerias ¢ pequeiios
tuneles. que no parecen sino los conductos que artificialmen-
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te nos producimos cuando, por infantil pasatiempo, atrave-
samos horizontalmente un alfiler ¢ una aguja por la epidér-
mis de la palma de la mano. Los surcos de la sarna (L4-
mina 7.* figura 3.*) forman, pues, pequeias eminencias
longitudinales que son patognomdnicas de la presencia del
dccarus, y se distinguen de los arafiazos por no ser
nada cruentos, asi como de los mentados surcos que artifi-
cialmente podrian obtenerse por medio de un alfiler, por
presentar un color sucio, que no se desvanece ni aun por las
lociones mas entretenidas y enidadosas.

Con esto considero terminado el estudio de las formas
granulosas de las dermatosis, haciendo caso omiso de
las que, en la clasificacion de Bazin, constituyen el grupo
de las afecciones propias, estoes:las vejetacio-
nes, las placas mucosas, el carcinoma, el pian
y el grano de Alepo. De estas afecciones deberemos
ocuparnos en otras secciones de la clinica, y las dos ultimas
serdn especialmente mencionadas en otras lecciones del pre-
sente Tratado,

Ialta, pues, unicamente tratar de las escamas, para
dejar ultimada la enumeracion de las formas elementales ¢
eflorescencias simples.

Las escamas, segun Hebra,—que las incluye entre los
fendmenos morhosos consecutivos ¢ derivados,—son pelfculas
epidérmicas, de diversas dimensiones, que se desprenden to-
tal ¢ parcialmente de la piel, al influjo de un estado patold-
gico. Su figura, extension, grosor y hasta el color, son has-
tante variables; las hay planas, otras estin levantadas; unas
aparecen como un polvillo farindceo, otras semejan molécu-
las de salvado; algunas son laminosas y anchas como la pal-
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ma de la mano, otras parecen el estuche de una porcion de
miembro; las hay blaneas, amarillas, verdes, morenas, ne-
gras, ete,

El caricter tundamental de las escamas es el ser primitiva
Yy constantemente secas, lo cual las diferencia de las costras,
que resultan de la conerecion de un humor purulento, y de
la exfoliacion de las vesiculas, quesiempre hasido precedida
de uia secrecion serosa.

Las variedades nosoldgicas mas importantes de las derma-
tosis escamosas, son: la pitiriasis, el psoriasis, la
lepra vulgar 6 escamosa yel ietiosis.

Cuando las escamillas son tan pequeiias que parecen hari-
na o salvadillo, despréndense al menor roce y dejan la piel
con ¢l eolor normal, 6 mas 6 menos rubicunda, constituyen
la pitiriasis,

81, al contrario, son grandes, hrillantes, agrisadas y fuer-
temente adheridas & elevaciones de piel, de forma irregular
y color rojo, diagnosticaremos el psoriasis.

En laTepra vulgar 6 escamosa, veremos regiones
de piel sana, rodeada de circulos de eseamas; es un pso=-
riasis cireinado.

Por ultimo, la ictiosis es una enfermedad congéni-
ta, caracterizada por escamas gruesas, blanco-sucias, im-
bricadas, como las de las patas de las gallinas—Olavide—y
adherentes & una piel alterada, aunque no inflamada ni
tumefacta.

Es, sefiores, una comodidad para la deseripeion de las le-
siones cutineas, tratar de ellas cual si se presentasen hajo los
aspectos sencillos que hasta el presente hemos descrito; pero
como quiera que en la practica no siempre las eflorescencias
cutdneas revisten este cardcter de simplicidad, sino que fre-

1 5
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cuentemente se observan dermatosis que & un mismo tiempo
tienen caracteres de uno y otro de los tipos que hemos des-
crito, nos vemos en la precision de hacer un estudio de estas
combinaciones clinicas que se comprenden con el nombre
wenérico de formas elementales compuestas.

Kl doctor Olavide que, segun hemos dicho en una de las
lecciones anteriores, se ha esforzado en distineuir las for-
mas elementales compuestas, de las formas com=-
plicadas, pretende que se consideren compuestas solo
aquellas en que cada uno de los elementos de la afeccion
presenta caracteres combinados de dos ¢ mas de las simples,
originindose de una sola causa, y reserva el calificativo de
complicadas paralas que, dependiendo de causas dife-
rentes, atn cuando coincidan en un mismo individuoy tal
vez en una misma region, no presentan los caracteres com-
puestos en cada elemento anatomo-patoldgico, sino que hay
coincidencia dedos 6 mas de estos, como resultado de
la accion de causas diferentes. «Supongamos por un momen-
» 0, dice, que se dan alternativamente 4 un sujeto friceio-
»nes con la pomada estibiada y con la hoja de ortiga, en un
»mismo punto de su cuerpo, de manera que salgan mezcla~
» das, pero sin confundirse, las erupciones artificiales & que
» estas sustancias dan lugar. Esta es una lesion complicada.»
En el propio caso considera las pustulas impetiginosas que
la presencia del pardsito determina en el erdneo de los tino-
sos; las erupciones vésico-pustulosas, que el uso del azufre
produce en sujetos afectados de eczema simple, pitiria-
sis, etc.; las sifilides que pueden presentarse en la piel de
un individuo afectado, por ejemplo, de psoriasis her-
pético, ete. De donde resulta, que, para considerar & una
forma elemental compuesta y no complicada, es
preciso que la mezcla de los caracteres sea én cada una de
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las eflorescencias; no que haya dos mds erupciones dife-
rentes en un mismo sugeto. « Parodiando el lenguaje de la
»:cl'inida,h'afiade el mismo autor, podriamos decir: la forma
»eomplicada es una mezcla; la compuesta una verdadera
» combinacion.»

Ya hemos visto que Devergie admitia catorce formas com-
puestas, numero sin duda exagerado, Y que la clinica no
suele poner de manifiesto, porlo cual, 4 imitacion de Olavide,
describiremos solo cinco, & saber: la papula-habhon, la
vesiculo-pustula, la pustula-tubéreulo y la es-
cama-vesicula. : . : G

La pépula=habon, propia de la afeccion conocida con
el nombre de liquen urticado, consiste, como sunom-
bre indica, en un hahon, en cuyo centro se desarrolla una
papula, la cual suele presentar un color rojo mas subido
que el mismo habon. Papulas y habones parecen
marchar independientemente unas de otros; asi que, al paso
que los habones se desvanecen del primero al segundo dia,
las pdpulas, que ya de suyo son siem pre mas cronicas, per-
sisten un septenario 6 mas. Si la afeccion es intermitente,
puede suceder que los granos de urticaria, 6 sean los ha-
bones reaparezcan al rededor de la erupeion papulosa.

La vesiculo-pustula es una ampollita que, desarro-
[ldndose en una superficie muy inflamada, da lugar 4 una
exudacion sero-purulenta, que se concreta, no en ténues esca-
millas, sino en costras densas, de color amarillo verdoso. El
eczema impetiginodes es el prototipo de esta forma
elemental compuesta. '

Enla vesicula-ampolla vemos un brote de verdaderas
vesiculas en una superficie inflamada, de las cuales algunas
adquieren considerable desarrollo y se llenan de un humor
lictescente, que luego se condensa en costras delgadas, cuya
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dehiscencia pone en descubierto el dérmis uleerado y muy
doloroso. Bl herpes flictenoides esuna de las enfer-
medades que presenfan esta forma elemental; en ella, las
vesienlas confluyen formando grupos mas ¢ menos regulares,
como especialmente se vé en el tronco y alguna (ue otra vez
on los miembros.

Cuando las vesfculo-ampollas aparecen en el tronco,
disponiéndose en semi-cireulos que indican el trayecto de
algun troneo nervioso o en los miemhros, formando grupos
correspondientes 4 las extremidades terminales de los filetes
nerviosos y acompandndose esta lesion cutdnea de intensos
dolores neurdlgicos, se dird que se trata de un herpes
zona, afeccion que por las razones que expondré mas ade-
lante, yo he designado con ol nombre de eczema ner-
vi080.

Por ltimo, cuando sobre chapas elevadas ¢ inflamadas se
desarrollan vesiculas y ampollas interpoladas, diremos, con
Devergie, que la afeccion es un pénfigo herpetiforme.

Pueden aparecer tubérenlos largos indolentes y de color
r0jo vinoso, en cuyo vértice se desarrolla una pustula que se
deseca dejando una costra, en tanto que por dehajo de ella el
tubéreulo se reblandece y ulcera: esta es una variedad de la
pistula-tubérculo, que recibe el nombre de lupus
excedens.

Si la pustula-tubéreulo- se presenta en partes pobla-
das de pelo, como la barba, y es atravesada por uno 6 masde
dichos pelos, al rededor de los cuales se concretan el pus y
las escamillas epidérmicas, resultard la afeccion llamada
sicosis 6 mentagra.

Por ultimo, cuando en una superficie escamosa aparecen
vesfculas que al abrirse humedecen las escamas y las dan
un color amarillento, tendremos la forma elemental com-



QUIRURGICA 69

puesta llamada escama-vesicula, que caracteriza al
eczema: psoriasiforme ¢ psoriasis herpético.

Tales son las formas elementales, ¢ primitivas simples de
las dermatosis, las mas ficiles de conocer, pero no por cierto
las mas frecuentes en la practica, puesto que cuando los en-
fermos vienen & solicitar nuestros auxilios, suelen sus lesio-
nes haber pasado al periodo secundario, constituyendo las
formas consecutivas ¢ secundarias, de que nos
ocuparemos en la inmediata leccion.



LECCION IV

SUMARIO.—Formas secundarias 6 consecutivas de las dermatosis.—Formas
clementales 6 primitivas que no van seguidas de formas secundarias.—Im=
portancia clinica de las formas secundarias.—Costras.—5Sus variedades.—Cos-
tras laminosas.—l}{ceraciones.—!iscoriacioncs.—(}rictas.-l'.‘.lceras verdaderas.
—Hipertrofia consecutiva.—En qué se distingue de la primitiva.—Cicatrices.—
;Hasta qué punto el aspecto de una cicatriz revela la naturaleza de la dermato-
sis que la precediéi—Opinion d : Hebra.—Nuestra opi nion.—Sintomas funciona-
les,—Alteraciones de la circulacion y calorificacion cutineas.—Alteraciones de
la secrecion cutdnea.—Seborrea, sus variedades.—Alteraciones del sudor: ani=
drosis, efidrosis, osmidrosis,cromidmsisyhemalidrosis.—z\Ilcraciuncsrclnli\‘aa
i la formacion de los pelos: hipertricosis, atricosis, calvicie, alopecia, canicie,
plica.—Perturbaciones de la sensibilidad cutdnea: anestesia, hiperestesia, ten=
sion, picor, ardor, escozor, dolar.—Reciprocas relaciones de las formas de las
eflorescencias.—Nombres que reciben habida razon 4 su agrupamiento y figu=
ras que afectan,—Lesiones simpaticas, sintométicas 6 coexistentes en otros
Grganos 6 tejidos,—Lesiones de las membranas mucosas: afecciones catarrales,
erupciones, ulceraciones.—Lesiones del sistema circulatorio: reaccion febril,
ficbre lenta, varices, telangiectisias.—Lesiones del sistema linfitico: infartos
ganglionares, angioleucitis.—Lesiones del sistema nervioso: neuralgias, sati-
riasis, ninfomania, insémnio, letargo, mareo, alucinaciones, epilepsia, locura.
—Lesiones viscerales.

SENORES:

No en balde hemos acomparado las erupciones cutineas
primitivas 4 las yemas y & los botones florales, y razones he-
mos tenido para adoptar el pintoresco nombre de eflores-
cencias que lesha dado Hebra, pues, en realidad, si de las
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metamérfosis de las yemas resultan las hojas, asi como las
evoluciones de la flor vienen 4 determinar el fruto, por el
curso elemental de las formas elementales ¢ primitivas sim-
ples 6 compuestas, vemos resultar las formas secunda-
rias 6 consecutivas.

Justo es, empero, decir que, si toda lesion consecutiva
presupone otra primitiva, no todas las de esta ultima clase
pasan & consecutivas. jQué productos secundarios resultan,
por ejemplo, de las manchas, sean congestivas ¢ pigmen-
tarias? {No vemos que en muchos casos las pipulas y los
habones se resuelven sin dejar el menor vestigio, ¢ cuan-
do mas, una apenas perceptible descamacion? En cambio,
las formas humedas, y cuanto mas lo son, mas, dejan produc-
tos, huellas ¢ vestigios patoldgicos, que precisamente consti-
tuyen lo que en sinfomatologfa dermatologica se llaman
formas consecutivas.

Estas son en clinica mucho mas frecuentes que las primiti-
vas de que se originan, en razon 4 que a la hora en que los
enfermos vienen 4 solicitar nuestros auxilios, ha pasado ya
la época de la existencia de estas. (0 ostras, ulceras,
hipertrofiasycicatrices, tales son los términos 4 que
pueden venir & parar las lesiones primitivas, bien sea
marchando con paso rédpidoy sin estacionamientos prolonga-
dos, bien de un modo lento, gradual, y por consiguiente, en
época asaz tardia.

Si al hecho de su frecuencia en la clinica, agregamos la
consideracion cientifica de que en las condiciones de estas
formas fundé Alibert una nomenclatura que, por ser emi-
nentemente descriptiva, aun hoy goza de mucha privanza, y
siatendemos 4 que Devergie se ha valido de ellas para su
clasificacion semeydtica, comprenderemos toda la importan-
cia del conocimiento de esta clase de lesiones cutineas.
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La significacion dermatolégica de la palabra costra, di-
fiere algun fantode la que le acuerda el sentido vulgar, en el
concepto de ser algo mas restringida. En efecto, siendo para
nosotros la costra un producto solido resultante de la con-
crecion del pus contenido en granos liquidos, dicho esti que
no podemos rigorosamente mirar como fales costras las
eminencias crustiformes de la tifia, ni Ja materia se-
bacea que, en ciertas afecciones, se concreta sobre el tegu~
mento formando una capa sucia y untuosa.

De lo dicho resulta, que la costra es siempre la expre=
sion de una dermatosis hiimeda y supurante, siendo de notar
que el espesor de las costras es tanto mayor cuanto mas len-
ta y duradera ha sido la supuracion que las ha dado origen.
La costra, ademds, conserva, en cierto modo, el molde ¢ im-
presion de la forma cutinea primitiva de que deriva, v su
condicion fisica depende principalmente de la naturaleza del
humor que la engendra. De ahi que las costras resultantes
de las erupciones vesiculosas, tales como el herpes. el
cezema y la miliar, parezcan escamillas; tan ténues,
blanquecinas y circulares son. Las que subsiguen & las pus-
tulas psidracias aisladas, son tambien pequefias, pero
conicas, aunque deformes y de color amarillento cuando las
pustulas estdn acumuladas, como se echa de ver en el im=-
pétigo figurata. Lascostras de la viruela, vacuna y ec-
tima, son aisladas, grandes y de color pardo, con un punto
negro en el centro. Entre los subsecuentes 4 las formas am=
pulosas, se distinguen las del pénfigo por ser anchas, Ja-
minosas y blanquecinas, al paso que son deformes, estratifi-
cadas, mas preeminentes en el centroy de color negruzco.
por contener sangre coagulada, en la rupia.

Deben estudiarse 4 continuacion de las costras propiamen-
to dichas. las costras laminosas, que consisten en la-
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minillas resultantes de un conglomerado de células epidér-
micas, materia sehicea y exudacion purulenta ¢ serosa. Son
delgadas, de color, por 1o comun, blanquecino y forman ca-
pas estratificadas. En el erneo de los nifios cuya limpieza se
mira con ineuria, formanse costras laminosas imbri-
‘adas, que constituyen la costra ldctea: cuando la mis-
ma afeccion se observa en el adulto, recibe el nombre de
sehorrea capilliti ¥ el de porrigo scutulata, o
herpes tonsurante, cuando las laminillas son peque-
nas, delgadas y de color amarillo ¢ moreno.

Con la denominacion genérica de uleeras comprende=-
remos tres formas cutineas, minuciosamente distinguidas
por Hebra, & saber:las escoriaciones, lasgrietas y
las ulceras propiamente dichas.

Enlaescoriacion hay solo desprendimiento de la li-
mina cornea de la epidermis, conservandose integro el cuer-
po mucoso, (ue aparece en la superficie. La escoriacion es,
pues, una pérdida de sustancia limitada & la Limina cornea
de la epidermis. Las escoriaciones se llaman rasguios 0
aranazos cuando son debidas i un agente mecinico que
directamente halevantado la epidermisy se caracterizan por
su figura linear y aspecto cruento.

Lasgrietas & fisuras son hendiduras de la piel, li-
neares, que pueden penetrar hasta el dermis 6 limitarse d la
epidermis. Algunas son secas, mientras que otras exudan
un humor sanguinolento ¢ sero-sanguinolento. Se ohservan
en aquellas regiones en que la piel se halla expuesta alter-
nativamente & las influencias de la humedad y de la seque-
dad, al propio tiempo que & fuertes y repetidas distensiones,
como sucede en los dedos, rodillas y plantas de los pies.

Las verdaderas ilceras son pérdidas de sustancia del
corion, sobrevenidas & consecuencia de un estado patologico
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de la piel. En las ulceras, el trabajo de reparacion es
lento 6 nulo, & causa de que la secrecion que se efectua en
su superficie tiene escasas condiciones plasticas.

Las ilceras ofrecen diferentes particularidades, que, en
cierto modo, revelan los caracteres de lds formas que las han
precedido.

Las del eczema, impétigo y viruela suelen per-
manecer constantemente tapadas por las costras; cuando es-
tas expontidneamente se desprenden, ya se vé la cicatriz,

En las ulceras del pénfigo, se vé el dermis denudado,
rojo, inflamado y doloroso.

La rupia yel ectima producen constantemente wlce-
ras poco 6 nada dolorosas, circulares, profundas y rodeadas
de una aureola violada, con una exudacion saniosa (ue corroe
las partes préximas, ensanchando el perimetro de la ulcera.

Las tlceras resultantes de la abertura de los diviesos
son sinuosas, deformes, rodeadas de una aureola roja y di-
fusa y contienen detritus del tejido conjuntivo esfacelado.

La ulcera que subsigue al reblandecimiento y supuracion
del tubérculo-pustula, tal cualseohservaenel lupus
excedens, esnotable por la rapidez de sus progresos, (ue
contrasta con la poca cantidad de exudado purulento.

La mayor parte de las llceras de las piernas—4a las que
tendremos que dedicar un estudio especial—son resultado de
formas compuestas, tales como el eczema impetigi-
noides crénico, el psoriasis yel pénfigo her-
petiforme.

La persistencia de un trabajo inflamatorio en el tegumento
viene 4 la larga 4 determinar, en el espesor del dermis, un
exudado pléstico, que infiltrindose en las mallas de dicho
tejido, aumenta su densidad, grosor y resistencia. Este tra-
bajo, directamente resultante de la inflamacion cronica,
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constituye la hipertrofia consecutiva, queen modo
alguno debe confundirse con la tumefacecion nicon la
demea hipertrofia primitiva. En esta ultima, segun
se observaenla lepra hipertréfica, hay tambien hi-
perpliasia del tejido conjuntivo del dermis, pero este proceso
formativo es directo, y por lo mismo, no estd subordinado &
la inflamacion eronica. Asi, pues, la hipertrofia consecutiva
de que aqui se trata, puede definirse: un proceso de nueva
formacion de los elementos fundamentales del dermis, sos-
tenido por la inflamacion. Por esto vereis esta clase de hiper-
trofia en los sitios que por largo tiempo han sido asiento de
granos secos, y especialmente humedos, tales como pustulas,
eminencias acnéicas, y aun de la erisipela. Por estas condi-
ciones, las hipertrofias de que tratamos merecen que les
destinemos un lugar entre las formas secundarias 6 conse-
cutivas de las dermatosis.

Sise exceptuan ciertos tubérculos, que pueden determinar
cicatrices muy evidentes sin haber precedido ulceracion—
cosa quese véenla lepra tuberculosa—puede estable-
cerse: que no hay forma seca que deje por ves-
tigio una cicatriz, y por consiguiente, que toda
cicatriz es efecto de un grano mas ¢ menos
humedo.

Las cicatrices, que como dice Hebra, son tejidos
que vienen & reemplazar porciones de piel que
han sido destruidas, deben considerarse como verda-
deras huellas de la enfermedad cutinea, en atencion &
que la restauracion que tiene lugar en el tegumento dista
mucho de ser completa, puesni se reproducen las glindulas,
ni la red de Malpighio, ni las papilas dérmicas; solo es
reemplazada la parte fundamental de la piel, ¢ sea el tejido
conjuntivo que forma el dermis.



