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Numerosas afecciones de la especie bovina se caracte
rizan por la presencia de falsas membranas; estas son: la 
df;e-u de ios terneros. : •:ermrdadcom: meer te os:; ,a y 
la vag"nit¿s diftér-íc?^, ambas atribuidas al bacilo de la nec-ós/s; 
la enterifw muco-membra^^o^s-a^; la coriza gangi^(^n<^sa y una 
afección descripta por Grunth bajo la denominación de crup 
de los bovinos. Debemos mencionar especialmente la peste 
bovina, eni^^i^n^^d^ bien conocida, específica, provocada por 
un microbio filtrante.

Habiendo tenido la ocasión de disponer de piezas patoló
gicas suministradas por el prof. Hendrick, procedentes de 
animales que habían sucumbido rápidamente á la afección 
descripta por Grunth y otros muertos de coriza gangrenosa, 
hemos realizado un estudio bacteriológico que nos ha permi
tido en cada ccso, de aislar, entre otros gérmenes, un bacilo 
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que nos ha permitido reproducir experimentalmente la enfer
medad Grunth con todo su cortejo sintomático y sus lesiones 
cíí cter-;;; í:-..I.

Antes de citar esas experiencias que constituyen la parte 
j-íncipáJ de este f-abajo, acunas noCiOnes ge .e-
raleo sobre estas dos afeccOnnes, tratando de hacer un somero 
estudio clínico comparativo.

eéabj invnet'gac:onn3 ^xp?r;m .os a..to- izan
llegar á la conclusión, de que el microbio aislado eo capaz de 
producir por sí solo la afección, sin el concurso de otros 
agentes.

CONSIDERACIONES GENERALES

La coríaz gangi^en<ssa ee conocida desde hace ya largo 
tiempo y ha sido observada en todos los países. Fué consi
derada por algunos autores como resultado de malas con
diciones higiénicas y por otros como una enfermeddd perni
ciosa de naturaleza tifoidea.

Actualmente, los autores clásicos consideran la coriza 
gangrenosa como una enfermeddd general, infecciosa, espe
cial á los bovinos, caracterizada por signos de intoxicación 
y por alteraciones inflamatorias sobre las mucosas de las 
primeras vías respiratorias y del ojo.

La etiología no ha sido aún establecida de una manera 
precisa; el estudio bacteriológico tentado sucesivamente por 
Schottelius (1887), Hiek y Vaet (1889), Kowaeeski (1890), 
Nocard, .Lucet (1892), no han permitido aislar el gérmen eo- 
pecífios. Ee 1898 Leclainche, insistiendo sobre este estudio, 
aisla de las lesiones y sobre todo de loe ganglios mesente- 
ricos un co/bac/oo que lo considera como agente causal de la 
nefnrntedad.

Esta opinión ee basa sobre loe resultados obtenidos por 
inyecciones intravenosas practicadas á bovinos, de cultivos 
puros del colibacioo. Eotao inyecciones (70 c. c. y 40 c. c.) 
producen rápidamente efectos tóxicos graves, que consisten 
especialmente en tem^ores musculares, trastorno respira
torio, hipnroalivación, diarrea é hipertermia.
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Los sujetos sucumben en las cuatro» ó cinco horas que 
siguen á la inoculación y presenaan lesiones de congestión 
gastro-intestinal, el bazo blando, difluente, la pituitaria fuer
temente infiltrada, turgescente y jaspeada de grandes man
chas violáceas.

El autor comparando estas lesiones con las observadas en 
los casos de coriza gangrenosa aguda, llega á la conclusión 
de que ese gérmen es la causa de la afección. Sin emb^ig^o, 
no habiendo podido obtener experimentalmente la reproduc
ción integral de la enfermedad, piensa que debe ser atribuida, 
sea á una intoxicación prolongada por las toxinas ó sea á 
condiciones especíaesa, pudiendo hacer positoe la infección 

vía :iítt■?;:,iil.
Clínicamente, la coriza comienza provocando una hiperter- 

mia y signos generaos comunse á las aftccionta graves, 
Cd:'dc•.t:'/á;;a.:a5t -e.i pronto la ^iátti••a de apc.■:dá
oculares y respiratorios dcompañado8 frecuentemente de 
trwornos apt:PViM.

Los a^niiondzs oculaees marcan una oftalmia intensa; la cór
nea sobre todo, se altera rápidamente y puede llegar hasta 
la ulceración.

.os sí-tomaw re^f■itofiia se pratterp i pp'* un amn. 
mucoso, muco-purulento, á menudo formando coágulos, mez
clado de falsas ó pedazos de mucosa ntcroadaa,
que se destacan bajo la influencia del menor esfueroo de tos. 
La mucosa nasal se presera fuertemente congestionada, 
espesa y sangra con facilidad. La respiración es estejttó^^a y 
.■ s -é:c^a.

Los trastornos aigeativnis son más ó menos acentuados y 
consisten en constipación seguida de diarrea fétida, con eli
minación de membr^ss.

Se observa con frecuencia durante el curso de esta enfer
medad, la evolución de otras lesiones diftéricas localizadas, 
como la vaginitis diftérica, la enteritis, laringitis y bronquitis 
c upa ,1.

Se ha confundido amenudo con la coriza, una afección 
que parece especial y que se ha llamado por analogía á otra 
afección semejante del caballo, la anasa'rc^a de los bovinos.
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Un autor ha imaginado para esta erferntedad la denomina
ción de fiebre tacarlatinoide de los bovinos, que no es otra 
cosa que la fiebre tacdrlatiroide de los potriHos, la que en 
su :.a., si co."..''’^/-; i con la dra■■a: -a,.

En el presente estudio, no entraremos en attdllta sobre 
esta última afección.

** *

En 1905, Grunth, ha hecho un estudio clínico muy deta
llado, basado sobre num^eroos^ observaciones recogidas prin
cipalmente en los alrededores de Copenhague, de una afec
ción que designa bajo el nombre 'de crup de los bovinos.

Esta afección consiste sobre todo en una inflamación á 
forma diftérica de la mucosa respiratoria, frecuentemente 
acompañavá de .bronco- neum onai y .. e pulmonar.
Otras complicaciones pueden pres^^n^^^e^ la vaginitis, la 
metritis, la estomatitis y la enteritis.

Estos síntomas presenaan grandes analogías con los de la 
coriza, pero las lesiones oculares, generalmente considera
das cobo) Carsr;■r;íi;:iSi3 de eba ¿nirá., vaba n por co
y es precisamente sobre este punto que el autor se basa para 
diferenciar las dos afecciones. Considera como crup toda in
flamación de la mucosa pituitaria acompañdda de formación 
de falsas membranas, que no puede ser atribuida á una irri
tación local, tal como la vaginitís diftérica ó la enteritis 
crupal, ni á la peste bovina, ni á la coriia aaegeenoda. Hace 
constar igualmente que ningún signo precursor permite re
velar una infección intestinal primitiva, y atribuye la infec
ción á una int^ox^^í^^có^n ó también á otras causas predis
ponentes que, determinando una disminución de la resisten
cia del organismo, permite á los gérmenes banales que se 
encuentran normalmente en la pituitaria, multipiicaree y 
producir efectos particuiares.

LaB distinciones establecidas entre la coriia y el crup son 
hasta hoy día puramente convencionales y no deben desde 
.urao rUbr^i;r•.
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ESTUDIO BACTERIOLÓGICO Y EXPERIMENTAL

Partiendo de los focos de bronco-neumonia, de los ganglios 
brónquicos y de las falsas de la tráquea y de las
Ca nasales^ p^cedente^ de anima. e.s 'rnuemoss d e crup,
hemos, por medio de aislamientos apropiaOos, obtenida en 
cultivo puro un streptooooo, dos stafilococos (blanco y do
rado) y un bacilo que designaremos en nuestras experiencias 
bajo la fórmula: bacilo A.

De las lesiones de coriza gangrenosa por otro lado, hemos 
aislado un streptoccco, un stafilococo, el vibrion de Pasteur 
y un bacilo semejante al bacilo A, que indicaremos bajo la 
fórmula: bacilo B.

* ♦

Estos bacilos presentan más ó meno8 los mismos carac
teres que el Baci7Z«s coli ocm#u¿íl■¿k Como éste, son polimor
fos; en general, en las lesiones y los cultivos se presentan 
bajo la forma de un corto bacilo á extremíaadss rtdondeans8 
de 1 á 3 p. de longitud por 0.3 p. á 0.4 p. de ancho, más del
gados sin embargo en las lesiones que en los cultivos. En 
los cultivos viejos se observan formas de involución: Aveces 
se alarga ccnsldtrtbltmtntt, afectando la forma de fila
mentos rectilíneos ú ondulados, en otras es piriforme ú ova
lar, pudéendo en algunos casos ser confundido con un mi- 
crococo.

Se colora muy bien con todos los oclcrantto simpes,, pero 
de preferencia con el Zielh diluido v el violeta de metilo 5 B.

Se decoloaa por los procedimientos de Gram y de Weigert. 
Sometido á una coloración ligera, presenta una zona 

central clara y las extremidades oscuras: de donde su aspecto 
en nnveoi•lt.^

Su disposición es muy variada en los cultivos y en las 
lesiones, pudiendo prtoentaote en cadenas de algunos ele
mentos ó dioponeote ocnlo los dientes de un peine.
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Anaerobio facultativo, se desarrolla abundantemente en 
todos los medios de cultivos habituales, mantenidos á la tem- 
peraturade 35-37° y también á la del laboratorio.

El caído peptomad-oo (no glucosado) es fuertemente entur
biado después de seis horas y al cabo de 24 se forma un de
pósito blancuzco y en forma de copos, sin clarificaste el resto 
del caldo; en las primeras 24 horas se produce un despren
dimiento abundante de gas, formando una capa espumcaa en 
la superficie del líquido.

El bacilo A, no dá velo en la superficie del líquido, sino un 
depósito anular sobre las paredes del tubo. No desprende 
olor ftcnloidt.

En cambio el bacilo B produce un velo espeso pero frágil 
y dando un olor fecaloide poco pronunciado.

No dan píí.
Sobre agar pept^oniaaov (no glucosado) en estrías, el desa- 

Trollo comienza tres horas después de la siembra; el cultivo 
forma bien pronto una capa espesa, luciente, blancuzca, que 
adques^ un tinte amarillento en los cultivos. En puntura, el 
desarrollo se opera uniformemente en todo lo largo del ira- 
¿ioo) •con producción de :uTbuttS ,;;t..•tl•ot_.B .^e -ag menta n 
el bloc de agar. Esta fragmentación se opera también en los 
cultivos en estrías.

Sobre placas, las colcnitlo presenaan los mismos onracteto8 
que las del coli bacilo.

En gelatina el desarrollo es análogo pero menos rápido; 
las cclcnino ganan las profundidades del medio bajo la forma 
de raíces finamente arborizadas. Al medio no es licuado.

so n pau ( -o pdceí. nada) s-e pr;d.;^ una c.-/ n espesá. 
sucia, amarillenta pasando al oscuro y desprendiendo un 
olor pronunciado de cal apagada.

La leche es coagulada al cabo de 6 horas.
Estos bacilos hacen fermentar los dísí/noss4 azurarrea, como 

el coli.
La adición al medio de cultivo de una pequeña cantidad 

de glicerina, impide todo desarrollo.
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Nuestras primeras inoculaciones han sido practicadas con 
el bacilo A.

I. COBAYO.—La inyección intraperionneal mata regular
mente el cobayo al cabo de 12 á 24 horas. Los pasajes su- 
cesivamnnte repetidos en este animal, permiten aumentar 
ndta^biemente la vir^uk^r^c^ del microbio, como lo comprueban 
las experiencias siguientes:

Cobayo 1 recibe 1 c. c. de emulsión clara de un cultivo 
en agar; muere al cabo de quince horas.

Cobayo ü recibe % c. c. de líquido peritoneal del cobayo 1; 
muerde al cabo de diez horas.

Cobayo 8 recibe/^ c. c. de líquido peritoneal del cobayo 2; 
m-uífí ii?;\é^R ¿e 8 ' :yas.

Cobayo 4 recibe % c c. de líquido peritoneal del cobayo 3; 
m ...e-e despué 3 de 8 '"id-as.

Las lesiones consisten en una congestión intestinal y pul- 
dd;-d de.,esiá y pe /tCdit.^ con depós-toS ¿i. in dsos CC.de 

el hígado y derrame abundante. El intestino está fuerte
mente distendido por los gases. El bacilo se encuentra en la 
sangre un cierto tiempo antes de la muerte.

Un cobayo que había recibido en el peritoneo 1 c. c. de cul
tivo en agua peptonizaaa de 24 horas, ha presentado después 
de la segunda hora de la inyección, un arrojo sanguinolento 
acompañad de una congestión violenta de la conjuntiva, que 
se transformó rápidamente en conjuntivitis purulenta. Su
cumbió á las 30 horas, cdnstatáadose una hepatización pul

monar robe y pe ton? Is.
La inyección sub-cutánaa es menos severa.
II. CONEJO.—Este animal es menos senen^e que el cobayo; 

la inyección de 1 c. c. en el peritoneo, mata como al cobayo 
con las mismas lesiones. Una dosis menor no mata sinó al 
cabo de varios días. El cadáver presenta. un adelgazamiento 
pronunciado con tbetsos múltiples del peritoneo, la pleura 
y el bazo.

III. BOVINOS.— Vaca núm. 1.—Recibe en la traquea, por
'■■dddé> I S. )Lay-dppr •/rt'(.pi; ,• d o tipt^;t: men/ete co/fe
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•C*Gl»í*d o par* las pulverizaciones traqueales), más ó menos 
20 c. c. de una emulsión de cultivo en agar de 3 días.

Al cabo de algunos instantes, se constata: disp^a, hlper- 
salivación, lagrimeo; el morro se cubre de gruesas gotas de 
eé!i..ldt^ y a tir'c/-' se p:ese-s.a '::;Vé.mente
mostrando pequeñas escoriaciones. Se observa conjunta
mente arrojamiento y huélfago nasal. Estos síntomas pare
cen disminurr al quinto día, pero se intensfíican hacia el

El arrojo que era al principio seroso, v^élL^ie^ purulento; 
el huélfago descomponééndose en un ruido sibi
lante en la inspiración y un gemido en la expiración. El en
fermo permanece con el cuello tendddo, los ojos eemicertddo8.

La rumiación se detiene, las materias fecaie8 se vuelven 
consistnntes, ia temperatura llega á 40° y una ¿ipr,,e*lión 
rápida se constaaa.

Bien pronto aparecen rales en la traquea y en los bron
quios. Latos, al principio poco frecuente, vuélvese quintosa, 
dolor-osa y gruesa; el arrojo se hace más abundanee, nausea
bundo y mesdado con falsas membranas. La ansiedad res- 

ra a a/um l^tt^elnn.mtl-s,mt neceen ísc íoo y -"uSp
al décimo séptimo día de la inoculación.

En los pulmones existen tres focos de brrncr-nsumrnia; 
á ese nivel los bronquios están obstruidos por un exsudado 
fibrin^o, amariHente, que sé puede seguir hasta las más finas 
arborizadones brinquicas; en distintos puntos de la traquea y 
de la faringe se constatan placas grisáceas ó verdosas á 
nivel de las cuales se observa un exsudado pseudo-membra- 
noso muy ndherenSe. Las lesiones de la mucosa nasal son 
fracamente características; mientras la parte posterior está 
fuerSemenSe congestionada, turgeseente, la parte anterior, al 
contrario, está ^cubierta por un exsudado grisáceo, espeso, 
que no se puede desprender sin arrancar el dermis subya
cente. Es un exsudado diftérico característico.

El bacilo se encuentra en el bazo.
raca núm. 2.— Recibe en inyección traqueal (por medio 

de la jeringa de Pravaz), durante tres días consecutivos, 
10 c. c. de un cultivo en caldo.
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Los síntomas fueron más ó meno^B idénticos á los presen
tados por la vaca núm. 1. Sin embargo, en los accesos de tos, 
ha habido frecuentemente eliminación de falsas membranas 
muy ex-?nji:>aa8.

El animal muere al séptimo día.
Las lesiones consistían sobre todo, en brrecr-neumi)nta y 

enfisema pulmonar. En la traquea y en los gruesos bronquios 
se ObSi1^t'On •■alsas -.S-í ínaSS muy í...-.ís;<:.., rb^■r;yseir 
casi compietemente la luz de esos conductos.

Las mucosas faringeana y nasal estaban fuertemnnte con
gestionadas, edematosas y presentando algunas placas de 
sxsudtbo df "té. co .

El bacilo se lo encontró en la sangre.
Paca ?mw. 3. — Es infectada por vía digestiva. A ese 

efecto, recibe, (por medio de un tubo de goma introducido en 
el esófago), cinco veces 100 c. c. de cultivo en caldo, con dos 
días de intervalo para cada ingestión.

Al cuarto día comienza el ne^oinmienro y del quinto al 
décimo se produce epistaxis al menor esfueroo de tos. Con- 
juntnmsnts con la sangre hay eliminación de falsas membra
nas, más ó menos consistentes.

:.a 7í-baratura aumenta sen si ,•sesets á pt^t: *; e] cuan 
día y alcanza á 40° 8 el noveno día; pe^^^^^ durante seis 
días y desciende luego á 39° 6—39° 3.

El animal fué sacrificado el vigésimo segundo día, presen
tando lesiones en todo punto análogas á las del caso pre- 
csíS^^'s..

El bacilo ha sido aislado pnrticutarmente de los ganglios 
i•ircu;t^^s y 7s■:.•rít••:egsr.s

El suero de este animal se reveló aglutinante al 1/500 
para el bacilo A; propiedad que no poseía antes de la in- 
•'ecc; ón.

IV. CABRA.—La inyección y la pulvsrización en la tra
quea, así como la administradón por vía digestiva de fuertes 
dosis de cultivo del bacilo A, no habiendo determinado en 
este animal otros síntomas que una ligera fiebre de corta 
duración, hemos ensayado infectar esta especie por las vías 
intravenosa y sub-cutánea.
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Cubra núm. 1.—Recibe en la vena yugular, 5 c. c. de cul
tivo en caldo de seis días.

Los efectos son fulminantes. Algunos segundos después 
de la inyección el animal se muestra inquieto, simultánea
mente se produce una secreción abundante de saliva por la 
boca, defecaciones y mixiones.

Las defecante-es se suceden rápidamente y las materias 
fecales vuélvense de más en más líquidas; al cabo de una 
hora ,^¡818.; una . ar a profusa. q - •rrita v;i.totrmlt/:n 
el ano, la vulva y las regiones vecinas. Bien pronto estas 
¿n;tcr ..oop^ ...j vuelven ¿o•."i:r:^ cf: u..4 y acompañadas 
de prolapeue parcial dtl recto.

La sed ne viva.
Diez minutos después dn la inyección, aparecen temboores 

musculares jo nl cuello, para generalizarse jo todo el cuerpo- 
La respiración al principio simplemente acelerada no tarda 
jo volverse difícll y discordante. En un último grado, el ago
tamiento ne compteto, el animal cae para no levantarse más 
y muere al cabo de tres horas.

Lesiones: congestión violenta dn la mayor parte de los 
órgano,, principalmente el libreo, el cuajo, el intestino, el 
hígado, la mucosa pituitaria, el pulmón (numerosas peté- 
quias sub-plturales), el riñón, el bazo. Este está tumefacto, 
rumenteóo de volumen, blando y friable como en el carbun
clo brcteridirno.

La sangre ee negra é iocórgulrbte.
Cabra núm. 2.—Recibe en la yugular 1 c. c. de cultivo en 

caldo de seie días. Presenta los mismos síntomas y las mis
mas lesiones que las precedentes.

El bazo, sin embargo, presente un volumen normal.
Cabra S.—La inyección sub-cutánea de 5 c. c. determina 

al cabo de algunos minutos una ligera hipersalivación, tem
blores musculares y algunas defecacín-es, trastornos qut 
disminuyen para desapateerr bien pronto. A nivel dt la in
yección ee forma una ligera tumefacción qut no ee abstda y 
pasa á resolución al cabo dt algunos días y tl animal parece 
com lt/ímt n te c ,/.■> l.

Ocho días después dt la inyección sub-cutánea, practica
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mos una inyección intravenosa de 2 c. c. de cultivo en caldo 
de seis días. Súbitamente aparecen hipersalivactón, tem- 
•mmj y defeca-:., f:^dd mesen cns próximas.

La respiración no parece alterada, á penas el animal hace 
oir algunos quejidos. Estos trastornos no llegan á la misma 
intensidad que en las cabras núm. 1 y 2, como si esta inyec
ción sub-cutánea prévia hubiese desarrollado en este ani
mal un cierto estado de inmunidad. Efectivame^e, al día 
siguiente la mayor parte de los síntomas han desapaeecido.

La diarrea sin embargo persiste, el animal se debilita y 
conserva de preferencia el decúbito. La sed es viva y el 
apetito disminuido sensiblemente. Al tercer día la diarrea 
desaparee para dar lugar á una constipación; al cuarto día 
las materias fecales eliminadas se presenaan recubiertas de 
falsas muy adherentes. Estas existen también
al estado libre en el recto, pudiéndoselas ver pend^^itess 
•í-: ano!

El animal muere al sexto día.
Enteritis: falsas en la parte terminal del grue

so intestino y en el recto.
El bazo es blando, el hígado y los ríñones infecciosos.
El pulmón congestionado, presenta numerooos focos de 

bronco-neumonia. A nivel de uno de estos focos existía una 
adherencia entre las dos hojas pleurales. De estos focos, el 
bacilo se aisló bajo forma de abundantes colonias.

■■ ■ ■

Las experiencias siguientes han sido realizadas con el 
barbo B.

El cobayo y el conejo han mostrado para el bacilo B la 
misma receptividad que para el bacilo A.

Hemos infectado luego dos vacas, la primera por pulveri
zación en la traquea y la segunda por inyección en el mis
mo cana.;.

Estos animales han prese^ado los mismos síntomas que 
las vacas núms. 1 y 2, infectadas de la misma manera con el 
bacilo A.
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No se irn>t;c gún ocu:'....
El primer sujeto presentó los primeros síntomas al cuarto 

día y fué sacrificado al octavo. Se observa bronco-neumonia 
en la base de los dos pulmones; el lóbulo azígos estaba com
pletamente atacado. Entre los focos de bronco-neumonia 
existía un enfisema pronunciado.

La mucosa pituitaria estaba violentamente inyectada y 
la cavidad nasal derecha presentaba exsudado seudo-mem- 

anos O aooiert.o 3.
Los ganglios brónquicos y retro-faríngeos, ligeramente 

tumefactos é infiltrados. El examen microscópico de los- 
frotis hechos por raspaje, demostró la presencia del bacilo. 
Los cultivos efectuados con jugo de los mismos ganglios 
fueron completamente demostrativos.

En el segundo sujetó la coexistencia de la tuberculosis 
no nos ha permitido poner en evidencia las produ
cidas por la inoculación; sin el jugo de los ganglios
bróhquicos dió cultivos característicos.

** *

Una cabra recibe en cada costado del torax en inyección 
sub-cutánea 5 c. c. de cultivo en caldo. En los días siguien
tes una ligera tumefacción existe á nivel de los puntos de 
inoculación. El segundo día constatamos una fluctuación 
evidente en esos puntos y creyendo encontrarnos en pre
sencia de abcesos, puncionamos; pero en lugar de pus, reco
gemos una serosidad rojiza en la cual el bacilo, todavía vivo, 
se encontraba en cu. o -.u o.

Los cobayos que recibieron esta serosidad en el peritoneo 
sucumbieron rápidamente. En cuanto á la cabra, no resistió 
más de 5 horas á una inyección intravenosa de 2 c. c. de 
cultivo.

*• *

Estos hechos prueban suficientemente que nos encontra
mos en presencia de un mcrotaó-especf/c?o. Que esta pro
piedad espeoficaa de provocar las lesiones señaladse, le sea
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propia ó que la haya adquirido por medio de circunstancia» 
especiales, poco importa, puesto que es capaz de determinar 
la afección, sin el concurso de esas cí^^^^e^^í&i^^íbs que se pre
sentan en las condiciones naturales y que nosotros no pode
mos evidentemente realizar en nuestras experiencias.

Estas experiencias confirman la naturaleza contagiosa de 
la tefereleddd, noción que se desprende, desde luego, de 
hechos clínicos bien constatados.

Se ht observado, en efecto, la persistencia de la afección 
durante mucil^c^s años en los mismos establecimientos y en laa 
mismas regiones. Las enzootias señaladas por numerosos 
autores, Nocard, Sump y otros, son características así como 
la descripta en los Anum/es de M^é^ciíi^ñ^e Féténnutre (Octubre 
1911), por el Prof. Hendríck y Kempeneers.

Es necesario admitir sin embargo, que amenudo la coriza 
gangrenosa evoluciona bajo un tipo netamente esporádico.

Por otro lado, las experiencias comparativas realizadas 
con los bacilos A y B prueban que las dos tnfermedate8, tu 
coriza .gr^a^/greeoom y el crup de Qrunch, constituyen dos mo
dalidades de una misma afección, que preferimos designar 
bajo el nombre de di/teria en razón de las lesiones netamente 
diftéricas por las cuales la enfermedad se caracteriza.

En efecto, los cortes microscópicos, practicados perpendi
cularmente á la superficie de la mucosa, muestran que el 
exsudado invade todo el espesor del epitelio y penetra tam
bién profundamente en el corion. Las celulas epiteliales,, 
fuertemente alteradas, se encuentran diseminadas irregular
mente en el exsudado. Se trata, pues, esencialmente de una 
inflamación ntcrcsantt de la mucosa.

Esta necrosis explica las hemorragias que se pueden cons
tatar durante el curso de la afección: los esfuerces de tos 
pueden destacar las falsas membransB y poner á descubierto 
el corion, cuya vascularización, como se sabe, es excepcio
nalmente abundante.

*
• *

Así como lo hemos dicho más arriba, Grunth atribuye el 
crup á una infección de naturaleza desconociaa ó á una es-
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pecie de intoxicación debida sobre todo á la mala higiene; 
acabamos de demostrar por nuestras experiencias que se 
t atado un agent o S®trf’.;r••>; jo? - otra pa-te., •d..•.roett argo 
: :em; ...o la co .za gie\rter3i aerda/ea y .o es todavía por

n d dov. autores, á ■, b análogaí.
Las experiencias de Leclainhhe, aunque hechas, según 

parece, con el germen de la enfermedad, no ha dilucidado 
esta cuestión, puesto que no han dado resultados suficiente
mente demostrativos. Las inoculaciones practicadas por este 
colega han producido solamente un estado de lntcxicación 
aguda.

Actualmente, las lesiones características habiendo sido 
obtenidas experimentalmente por medio de cultivos puros 
de microbio, ninguna duda puede persistir sobre la especifi- 
ci üd de éste.

Este gérmen que posee la mayor parte de las propieddtas 
del hac’ílus coli commu^n^, difiere sin embargo, así como lo 
hemos hecho notar, por no producir indol en los cultivos 
ni olor ftcolridt. El bacilo B dá sin embargo nacimiento á 
este olor.

Esperamos volver á iniciar nuevas experiencias por medio 
de cultivos puros de coli-bacHo ordinario. Los resultados 
de estas experiencias y porticuiarelenie las puIv^íjííj^e^co^í^^^s 
é inyecciones en la traquea, permitirán tstobiecer con más 
facilidad la analogía ó 1o diferencia que existe entre el coZi- 
nv.nn y e. b:vvo) de la dit^.iJ

Un solo punto oscuro subsiste en el resultado de nuestras 
experiencias y es, el de no haber podido reproducir Ios lesio
nes oculares de 1o coriza. ¿Sería menester atribuir éstas á 
una viruiencia especial ó mayor que el microbio perdería 
por pasaíe en los medios de cultivo, ó bien á una asociación 
microbiana? He ahí un punto que no ha sido aún aclarado.

En sus estudios sobre la coriza gangrenosa, Leclainche, 
basándoee en el hecho de encontrar en los ganglios mesen- 
téricos, el bacilo que describe, admite que éste cultiva en el 
intestino, intoxica al organismo por suo toxinas, permitiendo 
así la implantación de microbios banales, ó bien que penetra* 
por el intestino á la sangre ^avezando los ganglios meoen-

Original from
UNIVERSITV OF CALIFORNIA

□ igitized by GO< Qie



— 33 —

téricos para ir á localizarse enseguida en las mucosas res
piratoria y ocular. -

Nosotros admitimos más bien que la infección se haga por 
las vías respiratorias y que la infección intestinal no sea 
más que secundaria.

• Desde luego, el hecho de encontrar el bacilo en los gan
glios mesentérico8 no prueba necesariamente que dicho gtr- 
men proviene del intestino; hemos dem^^s^taao^ en efecto» 
que se lo encuentra en la sangre y por consiguiente en todos 
los órganos, y en muchos casos antes de la muerte del su

: Hemos •. .tmlC8'.'id:o tam>tn q e la i•lrcaUlició^ de u ina 
pequeña cantidad del cultivo en la sangre determina una 
oeptioemia rápidamente mortal. Ahora bien, si se supone que 
el bacilo debe pasar por la sangre antes de localizarse en la 
mucosa respiratoria, lógico es creer que determinaría una 
septicemia impidiendo á las lesiones constituirse.

Por otra parte, el bacilo se lo encuentra en los ganglios 
tttrofaringeo8 y brónquiccr así como en los ganglios me- 
^.■■■3/; iraS.

La infección primitiva por vía respiratoria nos parece más 
lógica y es singularmente fácil en los bovmos. Las nances 
están en efecto, casi ccnstantemente en contacto con los 
alimentos y sobre todo cuando estos alimentos se encuen
tran al estado líquido; la infección de las cavidadss na^les 
puede entonces fácilmente producirse por las aberturas an
teriores, y sabemos además que la afección ccmtenaa gene
ralmente por la parte anterior de la nariz para extenderee 
enseguida á la faringe, laringe y á todo el aparato respiratorio.

Pero, si la infección es pos^tlto por las nances, las cavi
dades nasales pueden también infectarse fácilmente por las 
aberturas guturales. Sigamos, en efecto, un bolo alimenticio: 
en la primera deglutición pasa por la faringe, infecta su mu
cosa y la infección puede trasmitirse directamente á la Yianz; 
bien pronto este bolo, en el acto de la rumiación, vuelve á 
la boca bajo forma de papilla líquida que á su turno, puede 
infectar la mucosa faríngea y por último, el boio pasará por 
tercera vez por la faringe en el acto de la deglutición me

dica.
Hev. de i.a Fa/cltai» de AuHreoeío y Vítíhíoaria 3
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Estos pasajes repetidos de alimentos crntsnisndo el mi
crobio eopecíftoo oon capaces de favorecer singularmente la 
infección faríngea, tanto más que los alimentos vuelven del 
rumen donde el microbio puede nlultipiicarte activamente.

La experiencia practicada en la vaca núm. 3 infectada 
por vía digestiva, aboga en favor de esta manera de ver. En 
efecto, loo síntomas aparecen el cuarto día después de la 
rdministración de la primera dosis. La infección intestinal 
en ese momento parece no haber podido producirse, puesto 
que la fiebre se declaró recien al sexto día.

Nos queda por hacer notar muy especialmente, los resul
tados obtsnddss por la experiencia practicada en la cabra 
núm. 3. De una parte se demuesraa que la inyección sub
cutánea crea un cierto grado de inmunidad y por otra, la 
existencia de falsas membrana en el intestino y el recto 
per^mi^n suponer que el bacilo en cuestión podría bien ser 
la causa de la setsritis mucr-msmbrrnrsr.

La laringitis y la bronquitis crupal parecen responder á la 
misma causa y todas estas aftccicntr catactdtizaaar por la 
presencia de falsas membranas podían ser reunidas bajo el 
término general de difteria.

Por último, la vaginitis diftérica y la difteria de los ter- . 
neTos nos parecen dignas de nuevos estudios.
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