
TAC

TABACO. (Franc.tabac).--Nombre dado

Ii, las hojas de varias plantas (Nicotuma ta­

bacum, Nicotiana rustica) de la familia de

las Solanaceas.despues que estas hojas han
sido desecadas y sometidas a un trata­

miento que determine en ellas la fermen­
tacion, Su principio activo es la nicotina.

Se le emplea como antiparasiiario, sobre
todo contra los pioj os. Se utiliza la decoc­
cion de hojas (120 gramos para un litro de

agua) 0 mejor el jugo de tabaco de las

manufacturas del Estado, diluido en seis

o diez veces su volumen de agua.

Soluci6n contra los piojos.

Jugo de tabaco
.

Oarbonato de potasa .......•...
Agua ......................•

150 gramos.
50

1000

I
I

I
I

Para evitar los peligros de la absorcion
cutanea locionar solamente la parte del

cuerpo en que hay piojos (crin, cola, etc.).
Al interior el tabaco es texico.
TACTO. Franc. toucher.-Sentido que

nos hace conocer las cualidades palpables
de los cuerpos, tales como la consistencia,
la seqnedad 6 la humedad, la configura­
cion exterior, y que tiene por organos
la piel y algunas mucosas,

T
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Este sentido esta relativamente poco
desarrollado en los animales, pues la rna­

yoriade ellos no experimentan sino una

sensacion mas 0 menos imperfects de con­

tacto.

El tacto, la palpacion. con 1a mano, es un

medic de diagnostico, frecuentemente em­
pleado para darse cuen ta del estado de una
region exterior del cuerpo, de su forma,
de su consistencia, de su grado de calor,
etcetera. Se puede tambien explorar, por
el tacto, ciertas cavidades internas, bucal,
nasal, faringea, vaginal, uterina, rectal,
abdominal (por la exploracion rectal), etc.
TALON.-(V. PIE).
Talones estrechos.-(V. ENCASTILLADO).
Talones altos, bajos, abiertos, etc.-(V. PIE)

(Detectos del).
Talon de collar.-En los anima1es de rna­

tadero la parte muscular profunda de la
base del cuello.
TALLA. (V. URETROTO.M:iA).
TALLA.-(Ale. Korperprosse; ingl. sire;

ital. taglio; fran. taille}.--Altura del cuer­
po de los animales medida desde 1a parte
mas elevada de la cruz hasta el suelo. Se
mide por medio de cintas, de bastones hipa­
metricos, etc, (V. ¥EDlCIONES). La del caba ..
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lIo forma parte de Ia reseiia (V.RESE�i-A) (1):
TANACETO.--(Fran. tanaisie).-�Planta

de la familia de las Sinantereas cuyas su­

midades floridas son amargas, aromaticas,
y empleadas como vermifugos en los pe­
queiios animales.
DOSIS.-En el perro, de 8 'a 12 gramos en

infusion.

TANINO.-(Fran. tanin).-Acido tani­

co.-Polvo blanco amarillento, amargo,

amorfo, que se extrae de la nuez de agallas
del roble. Es soluble en su peso de agua,
en 6 partes de glicerina y en 2 de alcohol.

EFECTOS FISIOLOGlCOS.-Su solucion pre­

cipita todos los Iiquidos de naturaleza al­

buminoidea 0 mucosa; precipita tambien a

un granmimero de sales de acidos organi­
cos, y a los alcaloides. Las soluciones de

pepsina y de peptona, previamente acidi­

ficadas por el acido clorhidrico, como ocu­

rre en el estomago.no forman precipitados,
Sus sales, los tanatos, no obran sobre las

albuminas,

EFEQTOS TERAPEUT!Cos.-Es antiseptico,
antiputrido y astringente. Administrado
al interior, combate la atonia del tubo di­

gestivo, las diarreas rebeldes, las hemo­

rragias internas. Ademas, es un buen an-.

tidoto contra el envenenamiento por los

alcaloides vegetales, las sales metalicas y
el emetico.

MODO DE EMPLEo.-Se Ie administra bajo
la forma de tanato de albumina (precipitar
unIiquido albuminoso por el tanino y di­

solver el eoagulo por la adici6n de una

nueva cantidad de albumina), y de tanato
alcalina.

DOSIS.
Grandes herbivoros..... .5 Ii 15 gramos ,

Pequefios rumiantes y cerdo 2» 4 »

Perro.... . 0,(0 0,50 J>

TAPONAMIENTO.-(Fran. iamponne­

(1) En Espana con la palabra talla significa­
mos la estatura de las personas, reservando la

de alzada para indicar la altura de los animales,
tomada desde la cruz al suelo.
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ment).-Accion de introducir cuerpos ex­

traiios, ordinariamente estopa, algod6n,
gasa, etc., ya en una herida, ya en una ca­

vidad natural (vagina, utero, cavidades
nasales), con objeto de obstruir para hacer
cesar el derrame de ciertos liquidos yes­
pecialmente la efusion de sangre (V. HE­

MOSTASIS).
TARBES (CABALLO).- (Fran. tar­

bais).-Por razon de su area geografica, la
raza tarbesa deberia mas bien llamarse

pirenaica: se la conoce mas bien con el

uombre de rasa del mediadia y se extiende,
en efeeto, por toda lao vertiente norte de

los Pirineos, donde la recria es prospers
en los valles: Los principales centros de

produccion son la llanura de Tarbes, los
valles de los Bajos Pirineos (Ossau, Aspe,
Nay, etc.), las orillas de los arroyos de

.

Pau y Oloron, el distrito de Dax, etc.
En las montaiias, especialmente en el

Ariege, se erian caballos mas pequeiios,
menos elegantes que los tarbeses, pero

muy seguros, muy resistentes.

Se distinguo la variedad grande, naoa­
rrina bigourdana 0 tarbesa y la pequeiia
o landesa. Las dos son de origen oriental.
VARIEDAD NAVARRlNA.--Antiguo caballo

tarbes, producto del cruzamiento de las

yeguas del pais con los sementales orien­

tales: era de alzada mas bien pequeiio
(lm,48 a lm,52), tenia la cabeza pequeiia y
expresiva, el cuello gracioso y bien mus­

culado, un pecho bien desarrollado, una

hermosa grupa larga, bien musculada, de
buenos miembros, mas bien cortos, de pie
pequeiio.-Hacia 1840 se quiso agrandar 6

elevar la alzada del 'I'arbes y se le oruzo
con el pura sangre ingles: se obtuvo el

caballo navarrino actual. Este ultimo es

de una alzada que varia entre un lm,50 y

lm,60; tiene la cabeza fina y expresiva,
pero mal colocada, el cueflo algo corto,

cruz hermosa, buena linea dorsal, buena

grupa, Ii voces algo corta y poco musculo­

sa, con frecuencia el pecho esM poco des-
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arrollado; pero los miembros son buenos,
fuertes, enjutos y limpios.
Este caballo es ardoroso, impresionable

yadquiere a menudo defectos oseos por
razon de su gran excitabilidad: no esta

completamente desarrollado sino ala edad

de siete u ocho afios. Posee grandes cua­

lidades como. caballo de silla: es ligero,
resistente y constituye uno de los mejores
caballos para caballeria ligera: general­
mente es de un temperamento algo delica­
do y bastante dificil de conservar.

El abuso del pura sangre ingIes habia
dado origen a productos con 01 defecto
de descosidos, ?e pecho poco desarrollado,
faltos de amplitud, de miembros largos,
delgados, muy ardorosos, impresionables,
yde dificil conservacion. Desde hace algu­
nos ahos los cruzamientos se operan me­

jor: se alteran los de las yeguas del pais
con el pura sangre ingles.rel pura sangre
arabe y el pura sangre anglo-arabs.
Los productos son mas ordinarios, mas

fuertes, mas musculados, pero conservan­

do todo su grade de sangre. Estos media

sangre 0 pura sangre anglo-arabes, se en­

cuentran ciertamente entre los mejores
caballos de silla de que puede enorgulle­
cerse Francia.
Se ha formado un stud-book de caballos

anglo-arabes. Se estimulaba la recria para
carreras regionales, de las cuales algunas
(carreras de Pau) son importantes, pOI' los
uumerosos premios que se adjudicaban a
los g�naderos. La. remonta compra todos
los alios gran numoro de estos caballos,
destinados a, los regimientos de 'caballeria
Iigera; "

..
.-

VARIimAD LA:NDESA. - El caballo landes
es del mismo origen oriental: su alzada

. varia entre Im,lO y un Im;40j no ha sufri­
do la influencia del caballo ingles, En es­

tos tiltimos afios se ha intontado cruzado
con el anglo-arabs, a fin de olevar su alza­
da. Tiene casi la misma conformaeion y
cu.alidades que el caballo tarbes.
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APLIOACIONES.-El tarbes es un excelente

caballo de silla, generalmente bonito, li-·
gero, robusto, resistente, de un caracter

suave, pero de una doma bastante delica­
da. Con el remonta Francia casi por entero
su caballeria ligera. El caballo landes es

utilizado como el poney de silla 0 para
tiro, POl'O es un poco mas alto y delgado.
TARSO (Region 6sea).-Constituida

pOI' seis 0 siete huesos cortes, compactos,
situados entre la extromidad inferior del
tibia y la superior de los metatarsianos.
Estan dispuestos en dos filas: la una, su­

perior, que comprende el astragalo y e1
calcanea: la otra, inferior, formada, hacia
fuera, por 01 cuboide y hacia dentro y de­
lante se subdivide en dos filas secundarias,
de las cuales la superior esta constituida

por el escafoides y la inferior pOI' el grande
y el pequeiio euneiforme: esto ultimo esta a

veces dividido en dos (fig 575). En los ru­

miantes el cuboide y el escafoides estan
soldados.-El tarso forma en los animales
la base de la region del coroejtm. (Y. esta

palabra).
TARTARO ESTIBIADO. - (Y. EME­

TWO).
TARTRATOS.-Nombre genorico de

las sales formadas porIa combinacion del
acido tartrico con las bases.
Tartrato acido de potasa 6 crema de

tartaro.v-Eln cristales incoloros de saber
dobilmente acido, muy poco solubles en

el agua. Es diuretico , purgante, cola­

gogo.
Tartro-borato de potasa 6 Crema de

tartaro soluble.-Polvo blanco, soluble
en dos partes de agua. Excolente tom­

perante, buen laxanto contra la diarrea do
los 'animales jovenes, las afecciones dol

higado y las .indigestiones cronicas de los
rumiantes.
DOSIS.- De 150 a 200 gramos para los

animales bovinos, de 20 a 100 gramos para
los potros, y 5 a 20 para el perro: las dosis
pueden ser renovadas.
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Tartrato de antimonio y de potasa,­
(V. EM:E:TICO).
TAXIS.-Presion metodica que se ejer­

ce con las manos sobre un tumor herniario
.

para reducirIo (V. HERNIA).
TB.-(Fran. the).-Hojas secas de un

TB DE HENO.-(Fran. the de foin)»:
Para obtenerlo se coloca en e1 fondo de un

cuba un puiiado de buen heno, bien oloro­

so; se vierte encima de 2 a 3 litros de agua

hirviendo, se tapa despues el cuba con una

manta 0 un saco y se deja infundir duran-
T r

.;. :II/e()( r"

Vista interna. (2) Vista antero interna (1)

Fig. 575.

(1) 1, calcanea; 2, astragalo; 3, gran cuneiforme;4, escafoides; 5, cuboide; 6, pequefio cuneiforme 6 cuarto
hueso de la fila inferior; 7, extremidad superior del metatarstano principal; 8, extremidad superior del me­
tatarsiano interno.

A, huesos de Ia fila superior; B, huesos de la fila inferior; T, tibia; M, metatarsianos.

(2) 1, calcaneo; 2, astragalo (primero y segundo hueso .de la fila superior); 3, cuboids; 4, escafoides; 5,
gran cuneiforme (primero, segundo y tercer hueso de la fila inferior); 6, conducto vascular coJo·cado entre e1

cuboide y el escafoides; 7, superficie de desliz para eJ tendon del bifemoro calcanoideo, 8, superlicie de inser­

cion de este musculo; 9, superficie de desliz para el tendon del perforado; 10, extremidad anterior del tibia; 11,
extremidad superior del metatarsiano principal.
A, liueso de la fila superior; B, 'hueso de la fila inferior; T, tibia; �, metatarsianos.

. arbusto de la China y del Japon. Contiene
la teina, que es analoga a la cafeina.

Empleado como excitants general, en

infusiones, que tienen las mismas propie­
dades que el cafe.

te media hora. Darlo tibio, como bebida,
a los enfermos y convalecientes.
TBBAICO (Bxtracto).-(Fran. thebr:ti­

que}.--Extracto gomoso del opio. Es dos

veces mas activo que este ultimo (Vease



OPlO). EIitra en varias preparacionos des­

tinadas a calmar la irritacion de la larin­

ge y de los bronquios, como el jarabe de

diacodion, tebaico, etc,
TEBAINA.- (Fran: teba2ne).--Uno de

los alcaloides del opio, que- produce con­

vulsiones, pOI' 10 cual no se Ie emplea.
TEJIDO.-(Ale. Gewebe, Geb£Zdej Ingles

tissue; ital, iessuto; fran. #ssu).-Nombre
generico dado, en anatomia, a las partes
similares solidus de los sistemas que se

subdividen por simple disociaoion en ele­

mentos anatornicos; 0 uice-oersa, a las par­
tes solidas de los cuerpos formados porla
reunion de elementos anatomicos entre­

cruzados 0 simplemente yuxtapuestos. El
estudio de los tejidos lIeva el nombre de

histologia. Los tejidostienen pOI' caractor

de orden organico el estar formados de

materia organizada y el de tener una es­

tructura: ademas poseen como atributo

anat6mico 0 caractcr que les es propio,
una textura especial.
TELANGIECTASIA.-Dilataci6n de

los vasos capilares.
TELURICO.--(Fran. tellurique).-Asi se

llama a todo 10 que tiene relaoion con la

tierra y ejerce inftuencia sobre los seres

organizados. La infecC£6n teburica es la que
viene de la tierra: el bacilo del tetanos es

un bacilo tehirico.

TEMBLOR.-(Ale. Schauer; ingl, shive­
ring; ital. briuido; fran. frisson). Escalo­
frio desigual e irregular, contraccion su­
bita y pasajera de la piel, provocada por
la contraccion de las fibras del paniculo
carnoso y causada pOI' el frlo, Constituye
generalmente un prodromo de la fiebre.

TEMPERAMENTO. -(Fr an. tempera­
ment).-Resultado general del predominio
de accion de un organo 0 de un sistema en

el organismo.Se admiten los temperamen­
tos neroioso, sarYtfjuineo, linfidico, etc.
TEMPE�ANTES.-(Fran. temperants).

-MedicalI!entos a los cuales se atribuye la
TOMO IV

Esta temperatura media varia con un

gran mimero de circunstancias que homos

estudiado ya en el articulo CALOR ANIMAL.

Varia con el c1ima, la estacion y aun du­

rante el dia, dado que de ordinario es mas

elevada porIa tarde que por la mafiana;
varia tambien con la alimentacion, el re­

gimen higienico, la edad, ciertos estados

fisiol6gicos, digestion, suefio, celo, parte,
etcetera.

Las principales causas que modifican la

temperatura media, son, sobre todo, el tra.,
40

propiedad de moderar la actividad de. la
ciroulacion. Son ligeros calmantes.

.TE�PERATURA.-(Ale. Temperaiur,
Ifarmearad; .ingl. y fran. temperature; ita­
liano, tempera-tura).-Grado apreciable de

calor que reina en un lugar 6 en un cuer­

POj energfa,variable con la cualla accion

del oalorico se ejerce en circunstancias di­

versas.

Temperatura de los animales.- Resulta

delequilibrio que existe (en los animales

de sangre caliente al menos) entre la pro­
duccion y la perdida de calor animal (Vea­
se CALOR ANIMAL).
Desde el momento en que se rompe este

equilibrio pOI' una causa cualquiera, tra­
bajo, fiebre, etc., seguido de una produc­
cion mayor de calor, 0 bien de enfriamien­

to, etc., que determina una perdidamayor,
la temperatura se eleva 0 desciende.

Se aprecia el grade de temperatura del

cuerpo de los animales con el auxilio del

termometro de maxima fija, que se intro­

duce en el recto durante un tiempo varia­
ble, de uno a cinco minutes pOI' 10 general.
La temperatura media de nuestros ani­

males es la siguiente:

Caballo .... , . ••• 0 • 37° a 37°,5
Buey,."" ,. , ...... 38° • 38°,5
Carriero .. ...... 39° > 39°,5
Cerda. , , , , , . , ..... , 39°,5 • 40'\

Perro. 0 •••••• • •••• 38°,5
-Aves. , .. , , , , ... , , , . 42°



bajo muscular, el estado d� los tegumen- riamente en erestas 6 apofisis de insercion

tos y la temperatura del aire ambiente. de un hueso.

Enfermedades que modificati fa temperatu- HrSTOLOGi.A..-(V. FIBROSO (TEnDo).
ra.-Todas las enfermedades inflamatorias EXTERIOR.-La regi6n de los tendones

algo extensas se acompafian de eleva- forma parte delrnetacarpo 6 del metatar­

ci6n de temperatura. E!3t� elevaci6n, cons- so, y esta situada detras de la caha propia­

tituye el signo mas seguro de la fiebre; mente dicha, extendiendose desde la ro­

se aprecia generalmente mucho tiompo dilla 6 el corvej6n, hasta el menudillo,

antes de que los primeros signos clinicos Tiene pOI' base los tendones flexores de las

de la onfermedad aparezcan, falanges. ,

Asi, cuando se sospecha una enfermedad Esta regi6n debe ser enjuta, limpia, bien

interna cualquieta ell un animal, esta indi- desarrollada en espesor y en anchura; debe

cado tomar primero la temperatura. Esta estar bien destacada 6 separada de la caha

hipertermia esta generalmente en relaci6n (fig. 576), con la linea posterior vertical.

con la intensidad de la enfermedad y la

extension de las Iesiones; puede, pues, su­
ministrar indicaciones preciosas a] prac-
tico.

.

La elevacion de temperatura en los ani­

males que acaban de sufrir una operacion,
es un mal signa pron6stico; indica una

complicacion o Ia reabsorcion del pus al

nivel del traumatismo; en estos casos hay
que levantar 01 aposito, desinfectar la he­

rida u operar de nuevo.

La elevacion de temperatura es variable

segiin la naturaleza de la enfermedad, se­

gun su gravedad y segun el sujeto; siendo
raro que la temperatura rebase en nues­

tros animales los 4�0 6 4�0)5j sin embargo,
en los ciervos fatigados se han observado

temperatures de cerca de 44°.

Las enfermedades que hacen descender

la temperatura son las afecciones cronicas

del sistema nervioso, las enfermedades ca­

quecticas, la anemia. Antes de la muerte

se 0bserva casi siempre un descenso de la

temperatura del cuerpo.
TENDON.--(Ale. Schne; ingl. tendon,

sinew; ital. iendine; fran. tendon).-Oord6n
o haz fibroso mas 6 menos largo, a veces

redondo, pero ordinariamente aplanado,
de �n blanco lustroso, que se adhiere pOI'
una de sus oxtremidades al sarcolema de

la, extremidad de los haces estriados de un

museulo, y por la otra se inserta ordina-
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Fig. 5iG.--Tend6n bien Fig. 577.-Tend6n de-

soparado (Montane) 'bil6 falto (Montane).

Los tendones pueden ser delgados, poco

separados y debiles; 01 ieiulon. d£Jbil 0 jaUo
esta doprimido contra la rodilla y su linea

posterior es oblicua de arriba a abajo y

de delante a atras (fig. 577).
A veces la region esta deformada por

consecuencia de un esguince de los tendo­

nes: cuando este esguince tiene su asiento
en la parte media del perforado, el perfil
posterior 'de la region es conoexo (vientl'e



de trucha). Al levantat el miembro, sobre unen a los lados del tendon del extensor
todo si se , le dobla -por las lumbres, los anterior, de, las falanges (fig. 578).
tendones deben ponerse blandos, estar Los tendones flexores se hallan recu­

bien .separados uno de 0�110,: e insensibles , .biertos por.dos enoolturas comunes: la una

R'la presion. ,«[
I

situadadebajo de la piel, es continuacion
N9 bay q\l1� conceder, sin embargo, una de-Ia aponeurosis antibraquial; se inserta,

gran importancia a" l!t conformacion de _ .

los tendones: la naturalaza misma de su
'

[ �(
tejidoinfluye mas sobre la produccion del '/ u f.

esfuerzo de aquellos que su direccion y ,Ji) I.'"

su volumen. I

La piel de la regio:p. puede tener huellas �;: 0 '

de cicatrices (neurotomia alta, alcances, <

,1) "t. !liu"
etc.), 0 del fuego: ,

•
'

, Ii -o n I' 'i}

ANATOMIA, DE LA REGION DE, LOS ''PE;N'PP- -llAq2J;;' fr l. ( "

NES.-Procediendo de 'atmis 8r adelante se

TEN

encuentra: 1.0 inmediatamente.sdebajo -de
la piel, .el tendon perforado 0 flexor super­
ficial de las falanges.sque tiene una forma'
como de cinta, Delante se encuentra .el
tendon perforante 0 flexor profundo de las

falanges, que termina
. en, el fpi� por una

ancha expansion, llamada aponeurosis plan­
tar,(V. rPIE). Esta recibe , otra a:1�oneurp-1
sis de reluerzo, membnana fibrosa ap��9,ada

I

sobre su cara posterior que se fija pOI' otra
parte en la extremidad inferior de la pri- ,

mera falange y en la vaina.metacarpo-fa­
langiana.
El tendon perforante reeibe, hacia la

mitad de la region carpiana, una fuerte

hrida fibrosa colocada delante de,el y su­

ministrada pOI' el Iigamento posterior del
earpo: esta esla brida carpiana.(En fin, mas
adelante, se encuentra elligamento suspen-;
sor del rnenudillo, que representa una larga
y fuerte cinta de tejido fibroso blanco,
bastante rico en fibras olasticas y conte­

niendo generalmel'lte haces earnosos en su

espesor,' Este ligamento se inserta, supe­

riormente, s'obre los dos: ;pl'i;meJ!os huesos :
de la fila inferior cSJ,rpiana y en 10 alto de

'

la cara posteri0r delmetaGarpo prin9�palj I

inferi0rmente termipa iP0J; dos ramas que
se fi.jan sobr� los gp�ndes' sesamoideos y
dan origen-, a ,doSr,bricias 'fib�Qsas .qlUe se
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Fig. 578.-Tendones de los musculos flexores de
'� (' ,las falanges. r ,-

1, tendon del pel'forad'o; 2, tendon del perforante a su salHla

por entre las dos ramas del perforado; n,�3, su inserci6n en Ia
cresta semilunar; 4, 4, las dos bridas laterale� de su vaina de

refuerzo; 5, 5, expansion fibrosa de la vain': metacarpo falan­

giana; 6, 7,8, sus bridas Iaterales; 9, 9, ligamento suspensor

del menudillo (Chauveau y Arlomg.)
n ,-

porlos lados, en los metacarpianos rudi­

mentarios y envuelve e� perforado, el per­
forante, labrida, que aista del suspensor; la
otra envuelve los mismos tendones y com­

prende ademas entre sus hojas, los nervios
plantares y los colaterales de la._- cafia; es­

tas dos onvolturas estan unidas entre si y
a los tendones pOI' tejido fibrose laxo:
cuando han Ilegado cerea del menudillo

se sueJdan entre si y refuerzan la vain� de

contenyi6n de los flexore,s contra la p'olea
sesamoidea, Oada tendon, est�, ad�mas,
envuelto de unamembrana yonJuntiyl;t que
Ie es propia y de Ia cual recibe tabiques
.oqnj-untiyo!:l, in�erfascicuJaresT '.



I;
,

!

-Bm=

Usos.-Los'tendones transmiten -

It los 'sas seobservan casi siempre -en los miem­
radios 08e08, a

r

modo de cuerdas inertes bros�an�eflores;-son ,taros en los posts­
o muy poco elasticas, la contraceion mus- .riores;

cular, adomas los tendones de 108 miem- �A 'Las causas mas'e>rliinarias son las tiran­

bros son organos de sosten del cuerpo. teces continuas y repetidas de los teji-
PATOLOGIA.-Esguince de los tendones._:_ dos tendinoso 'y. peritendinoso, a veces

Tendonitis.-Asi se llama a la tirantez, una hiperexteasion accidental, debidas Ii

distension, rotura, de un mimero mayor 0 'los galopes ligeros y' prolongados sobre

menor de fibras tendinosas e inflamacion I trn terreflo demasiado" duro 0 aecidenta­

consecutiva del tendon. Se observa casi do', sobre todo cuando 'eI jinete pesa mu-
,

exclusivamente en la region llamada de cho, los saltos son repetidos, 0 los esfuor­

los tendones, recayendo ya en uno ya en 'zos de tiro violen't(!)s. Es el accidents que

otro de ollos. Se admite un esguince del con mas frecuencia seobserva en los caba-

,perforado, otro del perforante; un esguin- 110s «que galopan» y casi siempre se des­

ce de la brida carpiana y otro del suspen- -arrolla prbgresiv'a 'y'lentarriente:l'J�
sor del menudillo.

-

Muchos son los caballos de ejercito, de

Si el esguince es pequefio y la inflama- rdaza, de hrrera, que' htibieran podido sal

cion escasa el caballo se dice que esta -varse del sobretsndon si su propietario 6

calentado. Si se han roto un gran numero 'eiIttenador se hubiese - percetado de la

de fibras y la tendonitis es ,intensa, el ca- I 1e:x:istencia de Ia lesio� "en su comienzo.

ballo se dice entonces caseado. Es un ac- "-:' Con Jolyfpoaeriios decir: «dCmlntas ve­

eidente funcional, casi siempre debido a ees homos enconllfado
-

caballos' afectados

los esfuerzos Iocomotores, sobre todo du- tle esgnifiee inicia(de Id�;tendones,del eual
'rante' lasmarchas rapidas, R-

-

,"r hadie hiicia.:'cas01!.: En este memento es

FRECUENCtA RELATIVA liE LAS DISTENSIO- cuando 'Ia inMw6ncion del veterinario

'NES TENDINOSAS.,.-EL esguince del: perfo- es'soberana, ]Jorque en estos caballos, ca·

rado es ol mas frecuente en el caballo de Z�entes, no h�y probabiemente mas que leo'

silla (G. Joly) , consti'�uyend.o 10 que los -siones peritendinosas.»
sportsman Haman, el esguince. del tendon El perforado yel suspensor estan lesio­

gordo. El esguince del perforante es raro nad6s al principio del periodo de apoyo;

y no se observa apenas mas que en el ca- la rotura de S'l1S' fibras se produce durante

ballo de'tiro, obligado a hipeh�xtension'es' los galdpJs liger0s 6 veloces y 'prolonga­

violentas y bruscas, dos, en terreno duro sobre todo; 81 dsscea-

El esguince de la brida. carpiana es fre- so exeesivo-de los 'tlHorres (herrados :Poret,

cuente en el caballo de tiro. La distension Lafosse), predispono a este accidents del

del suspensor se observa principalmente perforado, en tanto que las cuartillas lar­

en el caballo de silla, en los saltadores, gas y debiles, los 'talones altos, el herrado

en los caballos de caza, en los' trotadores de ramplones, las
-

marchas slevadas, el

de marehas altas; 'sin embargo, es menos trabajoen falso.en'cfroulo.Ios malos pasos,

frecuente que el del perforado. los saltos, etc., ocasionan los esguinces del

Uno de nosotros ha, observado en los suspensor o"'predisponen a elIos.

caballos de 'un regimiento de cabalIeria Las distensiones del perforante y de su:s

,

ligera, que de 10 esguinces de teiJ.dones bridas (carpiana y aponeurosis de refuer-

habia 6 del perforado, 3' del suspensor�y 1 ZOo), se producer[ al fin "del apoyo y se db­

de la brida.
r � ,... I

I
servan

�

sobra todo":en los caballos de tiro

ETIOLOGIA.-"Las disten�lones' 'terlairio- pesadb, 6Bligados ii.rhiperextensiones vio-
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lentas y bruscas 0 en' caballos de sill-a que d6n algo hinohado y' dolorido, p��o' OS; Ie
.trabajan eJ1T terreno-accideneado. aisla todav-ia:'deI'beDcl.ron pr6Xi'rn"o:' el' teIi-
Las periostosis falangianas originando don esta caleniado. A veces se encuentra

una falsa anquilosis de las articulaeiones y una deformacion cronies indurada, m-aS' 0
la sinovitis 'cronicasesamotdea, 'predispo- men0s:se�sible',lar'c@jera' es tambie� mas
nen a las tendonitis internas. 0 inen�s p�unciada."

,

El rebaje defectuoso del :p�e al hacer el . En los casos mliif'gjaV;ef';,'Qitando el ten-'
casco, el herrado que no garantiza ekaplo- I

d6n esta c?tscado; la coj�Ja �s acentuada,
mo 'normal del pie, 'son callsas pred.isp0- generalme,nt�!Q�ensa, l� regio_u de los ten­
nentes, Un entrenador muy en boga hoy I don,es esta deformada y empastada, existe
atribuye el mirnero relativamente' Iimita- I calor, ordinariamente mas fuerte a 10 Iar-
do de caballos con Mbretenrlo?des fa la vigi'-' go del 'tendon eriferrtio.

"

'

lancia atenta que se ejerce sobre eil. he-' Esta indicado entonces explorar cada
,

rrado.'" -r 1 , tendon, primero con el pie asentado �n� el
La hetmintiasis tendinosardebidarai es» suelo, despues, levantado y en fleXiio_n 'POI'

piroptero reiieulado, puede sen tamhien cau- las ;,iumbres, a fin de relajar .las cuerdas
sa detendonitis. .J " r t�tidinosasj se coje cada tendon 'aislllda-
Existe fgualmente una 'Predisp�osi@i6n mente, entre el pulgar y los dos primeros

individual, innegable, que. obedece a la dE)d0S de la mano, siguiendols de ,afriba a
naturaleza 'misma 'd�l tejjcd(i) .tendinoso; dos abaj 0 y aislandole de los tendories proxi­
jinetes dioen que fef' cabalto r tiene '«las .mos; se.apnecia el.tendonenfermo, 1Jolumi­
piernas de algodon». _naso, s..,ens",ibl£. Y" 4¥ro';'nSi)�, hinchazon es

En fin, las contussones r}os alcances gra,pd� elf,%i�gnos..t�cpc precise es .imposi­
graves determinan tendonitis mas lOljffie- N�j hay;..qp.,6 ,ljl.gMarqjLI;p.lgunos, diai:l"yp�jbre­
nos intensas, �

j�'Li n uJJ
I
vial' la ;re,apsorcio.n parcial del exudado

SINTOMA-TOLQ(liA'?£'-El:primer'SintoIfia per que se facilitara por la aplicacion de ven­

el cual se manifiesta un esguince vinicial das .moj adas eli laquidos ligeramerite' as­
de los tendones, es cierto 'grade de- -ealor tringerstesr'El tendon puede halhir�e-afec­
de estes que aparece sobre todo despues tado en toda-su extension 0 distension en

de un trabajo algo rapido. A laspalpacion, un punto, que es 10 mas general. La dis­
los tendones no estan duros ('Iii son'sensi-' tension del perforado (fig. 579) puede pro­
bles, pero se aprecia un ligero empasta- ducirse: eli la region sUbcarpiana y a este
miento, calor mas acentuado que en el nivel la distension del tendon se acompa­
miembro congenere. Ademas, la mano per- dia de la de la arcada post.:.rrtetacarjJiand y
cibo en la cara interna de fa canael haz de los tejidos peritondinosos subyadentes;
vascular mas' grueso que en estado nor- puede producirse en la parte media, el per­
mal y-rodadizo ala presion, de los dedos.: -fi1 p(!Jsterior,de la region de 10s ten'dones
En la mayor 'parte dH 16s casos, es'tos llega Ii ser entonces convexo, 10 cuar cons­

primeros sintomas-pasan inadvertidos, la tituye el vientre de truchaj en fin, el esguin­
regi6n n0 esta, d'eformada, ; el'-caballo no ce del anillo' de� perjorado es siempre
cojea, cOiltim[a trabajando y las llr'es'itmes -grave, pOl' causa de las numerosas solda-
progresan. duras que prov:oca;
S610 cuando la re-gr@n estal3eformada 0 - El esguihce del perforante e's mas fre­

euando el ca1:Jallo cojea, es cuando se avisa cuente" en "'los mie:fubro§ posteriore�': se
al''VeterinaI'ib.' A ta palpaci'oDj 'Y' estando ptoduce-en 'un i)liilto�variable;' sal>re todo
levantado el miembrorsse apre1!l�a(oo tat)"- M'nive'l ,de:cla 'aponeurosiS ae rr�fueriQ� I'
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Labrida se distiende generalnrente cerca
de su insercion en I'll perforante. Esta dis-

i

tension puede ir..seguida, 'de' emballesta-
,

tC;""':,I�L.v.ll-ts.r"<j"\�L'\. ..... v,;e�.'\.ot \,... "tc.\�t t.c...
/,,*.,.f-+� 'l"-nl,u'��' .'-. c� h�

�-""�\V'<....

�e.vic.:t,,()t...\""t
�

"1'2 ..... � ....t e, (.,VLo",\'\.i...c.,,'-""\.� -i.'I---&IiII

blanca; agua con alumbre). o.bien por frio­
ciones resolutivas ligeras., (embrocaoirin,
linimento, amoniacal, .aleoholado-de jabon,
etcetera)l,co:rnpletar el.tratamiento por el

masa;j e efeetuado por l�� II!aiiana y por 'la
tarde, de abajo Ii a;nriba.,h'
A veces Ios fen()'m�.eItQs infiamatorios

desapareeen oomplotamente y el caballo

-pued'e,selll!3vado p.rogi·esij\Tamente al tra­

bajo, j,eniendo, c,llridap'\,) de contener los

-tendones.coa franelas bien colocadas. Si
! persisllerJarJiinchazQu y eierta sensibilidad,
hacer sobre la. ll�g,iolJ.' una Iriccion vesi­

cante (pomada roja, ungllento Mere, yeji-'
, , -gateriomercurial« tie preferentlia: los fue­

� I -gos Iiquidos). nfg' T'{)
., �,

En los casos de tendonitis intensa ate-

• j,

'" -

f ",' q ''} d { 'r

� .0 } ...rrrn >;,..r t'
•

fI

;r"')"I f.W 'T1:fl.
.;.. LI. 00 �

i: E'Qiu .nuar Iosfenornenos inflamatorios por me-

�[�i ,.0 Inn: -diode duehas, -de cur�s)�urp.edas, despues,
..

_ .

n,;,
r

�

•

( ,c ypasados. algunoaj dias, '.rhacer sobre 10;;
, Mi�mbno anterior denecho. !, Mrembro anYe'rior"izqulerd,o. tendones una friccion AV!3.sicante 0 bien

.

r.; cr' I"
.

", " aplicar un fuego, de prefersncia en rayas,
'Fig. 579:':_.A.parato tendinoso del ?aballo Ro-

.pero antes ,es-pl�ecis@,,:te.l(l3>.i:ar bien: 61 pie,-

chamboau "afectad'o de 'u�'6§�uiri.de tdo los
I dbi.perforados en In: 'r�gidn�ub'Wi'p1�;n� (J�-' dejarlo ,deslier:rrad@1')0 ponerle una herra-

(r Ify, Les M'aladie� du cheval de trokpe). r ;., i dura Iigera. Si es posible se ll(ilV:� el caba-

y -e
)

i 110 a-un.pradoj- 'desp-U8i? que el -fuego ha

do y de inflamaeion de los tejidos que- la .producido su eiec:ilo hltiIIlediato.
unen al perforado, Elsuspensor -se afecta Despues de -la aplicacion delfuego, con­

por 10 general hacia su parte media 6 al .viene no hacen -tEabajal',ral 'caballo sino

nivel de .l;lU horquilla, pt6gresivamente y cuanto mtis tarde me­

_ PRONOS,1'r.cO-:-�s siempre grave desde el jor. A ser posible, e1 descanso.durara de

punto de vista dala ubilizacion del caba- tres a seis meses- proximamente, engan-

110 de silla, Varia con 1a situacien.j la ex- ohandolq al-principie. En todos los cases

-tension, la intensidad de las lesiones, ,El vigilac e1 hBrr'adQ;' 'L' «, J
' " I ,

esguince del perforado, sobre todo en sus' J01y recomienda las insuflaciones de aire

regionesmedia y del anillo, es mucho mas' contra los esguinces do.los tendones. Uno

,grave para I'll caballo de silla. Sin- embar- de nosotros las har experimentado en doce

go, se tiene tendencia a exagerar mucho 1'8. caballos sin resultados_apreciab1es. Cagny
gravedad de los esguinces de los tendones, ha obtenirro buenos resultados con las in­

salvo para los' caballos dEl ,carrera. r yecciones subcutaneas, de, esencia de tre-

TRATAMIENTCf).,-8i I'll caballo blandea con- mentin'a, lilfi gram� en la cara interna y

viene hacerle parar si, esM trabajando y otro en la car� externa, hechas debajo de

,contentarss drJ.rante algU:Il tie)llla"}lW- con pa-, Ill! todm�� EUllos cas9s,de t�ndon1tis anti­

seado. 'J'ratar-. pot' las ,duchas, las' caras gua, aco'mpanada de,cojer:a y que ha-ya're-
humedas,frecurentemente ro�jadas'c@n una ,sistid0'a1�fuego, p)iede 'l,'eQurrjl'se a.-la neU-

601uci6n Idebjlmente ,astringelllte' (ag'lia -l!'otomia,del'mediano [r"'-' � r.,
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Ouando -se pone un vejigatorio 6 se apli­
ca el fuego, conviene hacer 10 mismo so­

bre el otro miembro, porque a consscuen­

cia de la lesion del primero este mieinbro
se halla ya fatigado,

. Luxaciones tendinosas,-Son raras.

Se ha observado Iii luxadion (iel perforado
posterior al nivel de la punta-del caloaneo
ya dentro, ya fuera. Si la luxacion se ha

producido dentro del corvejon, se dobla
bruscamente cuando et-'miembro efectua
sn apoyo. 8i aquolla se

- ha producido
fuera, el corvej on permanece extendido
durante la maroha y las lumbres del casco
arrastran pOI' el suelo. 'Se aprecia muy
bien con la mana la luxacion, hacia dentro
6 hacia 'afuera, de

\

la
-

articulacion tibio­
tarsiana,
TRATAMIENTO. - La reduocion es faioil,

pero la contenci6n es casi imposible. Ge­
neralmente 10 unico que se hace es dar
una friccion vesicunte en las dos caras del

corvejon y someter al caballo a un trabajo
ligero, despues de un reposo de seis sema­
nas 0 dos meses.

Parasitos. Helminiiasis tendinosas.-El

espiroptero reticulado puede encontrarse en

elligamento cervical, en el suspensor. del
menudillo, en el perforante y' en el perfo­
rado, determinando en estos ultimos una

tendonitis con cojera: existe casi siem­
pre deformacion y sonsibilidad del tendon,
pero a veces la primera falta. Tratar por
la cauterizacion en puntos fines 6 pene­
trantes y si la cojera subsiste, practical' la
neurotomia del mediano.
Heridas.-Las pieaduras frecuentes en los

tendones de los miembros no ofrecen gra­
vedad mas que en el caso de que se hallen

infectadas: entonces se acompafian gene"
ralmente de tendonitis supurada.
Las heridas transuersales, oblieuas, longi­

tudinales, son debidas a los alcances, a la
acci6n de los instrumentos cortantes y
punzantes, reja del arado, espinos artificia­
les, estacas introducicl.as en la tierra, etc.
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Los labios de la herida tendinosa
r:

estan
mas 0 menos mortificados, contundidos.
Generalmente estas heridas, sobro-todo si
estan infectadas, seacompanan de supura­
cion tendinosa, : r '

,[

En los casos de (herida transv-ersal; el
tendon puede estar completamente seccio­
nado obien se rompe mas tarde bajo la
influencia de la contraccion muscular, del
peso del cuerpo 0 de la infiamacion necro­
sica. Estas secciones iendinosas se aeompa­
nan siempre, en los miembros, de impo­
tencia funeional: el miembro herido-toma
una posicion particular en la estacion y en

'Ia marcha CV. ROTURAS TENDlNOSAS). 'Las
secciones tendinosas son, sobre todo, co­
munes en la cuerda del corvojon , en los
extensores y en los flexores de los pies.
TRATAM1ENTO. - Desinfectar la herida

con cuidado, Excindir .las partes contusas

o mortificadas. Aplicar despues una cura

yodoformada, algodonada. Evitar la for­

maeion del gabarro tendinoso, etc.
'En los casos de herida transversal es

necesario.ademas, aproximar los extremes
e inmovilizar las partes con un aparato
especial 0 con un vendaje resistente, agu­
jereado, La sutura tendinosa con hilos de

plata puede ser intentada, sobre todo en

los animales'pequehos.
Despues de la cicatrizacion de las heri­

das pro fundas, persiste generalmente una

cicatriz que puede hacer cojear, Tratar
por Ia cauterizacion en puntas y en rayas.
Roturas tendinosas.-Son parciales 6 to­

tales, a veces interesan varios tendones.

ETIoLoaiA.:-Las alteraciones 'del tejido
tendinoso, tendonitis oronica, simple 0 su­

purada, enfermedad navicular, reumatis­

mo, etc., predisponsn al accidente.
Las causas mas ordinarias son las con­

tracciones musculares violentas y repeti­
das, las caidas, los resbalonos, los saltos,
etcetera,

SINToMAToLoaIA.:-Los sintomas; varian,
segun que la rotura sea parcial 6 total y se,,:



TEN --=- 3�O .
� T$�

gun el tendon roto, En general el miem- : el miembro apoya fuertemente. A veces

bro es mantenido en, una posici6n particu- existen sintomas inflamatorios locales,
lar en el reposo y (In marcha, sobre todo cuando hay rotura de algunas

. Pnoxosrroo.c-Bastante grave, mas para fibras musculares.

los flexores que para los extensores. Si la DIAGNOSTICo.-La vacilacion del miem­

rotura se produce en un caballo viejo, so- :bro durante .la marcha puede hacer.su­

bre todo si se complica de neurosis tendi- 'POWIt: una fracture, pero el apoyo en e1

nosa, convondra sacrificar al herido, reposo permite reconocer en seguida la

TRATAMIENTO.-Colocar el miembro en 'rotura,
una posici6n favorable paraJa aproxima- I

PRONOSTICO.-Es benigno.
cion de los extremes; mantenerIos aproxi-

.

'1'RATAMIENTo.-Hacer una fricci6n vesi­

mados por medio de aparatos especiales, cante al nivel de la rotura, y si no se puede
6 mejor de vendaj es solidificados con,pez precisar su sitio, en toda la cara anterior

6 con escayola. Generalmente so.hace s610 de.la pierna. Sin embargo, cuando la 1'0-

una fricci6n vesicante en la region donde tura se si-tua hacia la inserci6n superior
reside la rotura. Intentar la sutura con del tend6n, la curaci6n es a veces dificil.

hilo de plata. Rotura de la cuerda del corvejon (tendon
Dejar al animal en reposo prolongado. de Aquiles).-Se produce en un punto

Consolidar el tejido cicatrizal por medio variable de .la cuerda. Es bastante rara.

de una aplicaci6n vesicante 6 mejor por Determina una impotencia absoluta del

la cauterizaci6n en rayas 6 en purijos. miembro que desciende en cuanto toma

Roiura del tendon subespinoso.-.Es muy apoyo, hasta el punto de que el corvejon
rara y esta earacterizada por una desvia- llega a ponerse en contacto con el suelo.

ci6n muy marcada de la escapula y del hu- TRATAMIENTO.-N0 intentar la cura en

mara en su punto de -contaoto, los cua,- los grandes animales mas que en los que

les en el memento del apoyo forman un '�ean de valor. Mantener el miembro en la

angnlo muy salientehacia afuera (Bouley). extensi6n por medio de cuerdas y de un

. Dejar al animal. en reposo 'Y hacer en Ia vendaj e solidificado con pez 0 con escayo-

regi6n una aplicaci6n vesicants. la; puede tambien utilizarse el aparato de

Rotura de la cuerda del flexor del metatar- Relier, empleado para las fracturas de los

so.-Es la mas frecuente y la mejor eono- miembros. Conviene poner al caballo en

cida. Se produce en un punta variable de el potro de suspensi6n. El reposo debera

la cuerda, a veces en su insercion sobre la sostenerse por espacio de mucho tiempo.
tr6clea femoral, generalmente en la regi6n Rotura del extensor anterior de las falan­
de la pierna. Debida ordinariamente a es- ges.-Es a veces congenita, Es complete 6

fuerzos violentos en el tiro, 0 durante el incompleta y se produce generalmente al

herrado (sobre todo si el caballo esta tra- nivel de la rodilla. Se aprecian bastante

bado en, un potro), a caidas, etc. Se earacte- facilmente los extremos tendinosos sspa­

riza pOI' una posicion particular del miem- .rados el uno del otro; el animal no puede
bro durant� la marcha: lao cafia no se dobla tenerse en pie. En los casos de rotura par­

sobre la pierna, queda colgada; la regi6n cial, la regi6n falangiana no se extiende y

falangiana cae verticalmente con muyIi- queda enflexi6n sobre la oafia, Tratar pOl'

gera flexion: el casco apoya en el suelo y las duchas, los vesicantes y el reposO. El

ias lumbres rozan a este en algunos mo- tratamiento es.ineficaz en los casos de 1'0-

mentes; la cuerda del corvejon esta flaci- tura completa.
da, blanda y plegada 6 acodada, En repo.so Rotura de los flexores de las jalanges.-Se



observa con bastante frecuencia y casi I caballo infosado de las manos; sus 'menu­

siempre en los tendones alterados por la di.llos tocaban casi al suelo. Aldia siguien­
tendonitis simple 0 supurada, la necrosis te se notaban los sintomas inflamatorios
(rotura de Ia aponeurosis plantar consecu- locales de los esguinces de los tendones,
tiva al clavo halladizo), la sinovitis de la peromuy marcados.
vaina sesamoidea, la enfermedad navicu- La cnra solo se intentara en el caso de
lar, etc. A veces la rotura se produce en que la rotura interese a un solo miembro
un miembro cuando el congeners del mis- 0 bien en casos particulares, como en los
mo bipedo as sustrafdo al apoyo. de rotura doble. Irnpedir la caida del me-
Se produce, ya por debajo del menudi- nudillo por un aposito inamovible 6 un

110, en e1 pliegue de la cuartilla, ya al ni- aparatoespecial, Dejar al animal en re­

vel del menudillo 0 de la cana, poso sobre una buena cama. Aplicar mas
SrNToMATOLOGfA.-Los sintomas varian tarde el fuego.

segun que la rotura sea simple, 0- doble, Tendonitis supurada o.qabarro tendinoso.--
completa 6 incompleta. Cuando los dos' (V. GABARRO TENDlNOSO).
tendones estrin rotos.elmenudillo descien- TENIA.-Genero de la familia de los
de, tanto mas, cuanto mas completa es la Teniados, de la subfamilia de los Oistote­
seccion pudiendo tocar al suelo, sobre niados. Son vermes largos, planos, en for­
todo si el suspensor del menudillo esta ma de cinta, constituidos de anillos bien
igualmente afectado. Durante la marcha separados, desprovistos de tubo digestivo:
la region falangiana no se dobla sobre la su cabeza contiene cuatro ventosas y Ileva
cana, las lumbres del pie arrastran por el generalmente una doble 0 triple corona

suelo. En los casos derotura incompleta 0 de ganchos, de dimensiones diferentes en

cuando interesa a un solo tendon, los sin- cada fila .

tomas son menos marcados. � Nose conocen las fases del desarrollo
Se observan, ademas, los sintomas loca- mas que en un pequefio mimero de espe-

les de una tendonitis intensa. cies, en las cuales hay metamorfosis com-

TRATAMIENTo.-Cufl,ndo la rotura es in- pletas, Son todos endoparasitos: los vermes
compIeta, tratar como en el esguince de adultos viven en el tubo digestive de los
los tendones, carnivores, y sus larvas habitan general­
Si la rotura es completa -no intentar la mente las cavidades 'cerradas,' a veces los

cura si no es accidental; si es debida a una musculos y el cerebro de los herbivoros.
degeneracion de los tendones 0 de las vai- Existe un gran mimero de especies de

. nas, vale mas saorificar al animal. Aplicar tenias, que se distinguen las unas de las
un ap6sito inamovible 0 un aP!lrato espe- otras por sus dimensiones, la forma de sus

cial que impida el descenso del menudillo: -anillos, la disposicion de los 6rganos geni­
dejar al animal en reposo, Tratar mas tar-. tales, ia constituci6n de la abertura eefali­
de por la cauterizacion. ca. Estudiaremos las especies mas impor-
Rotura del ligamenta suspensor del menu- tantos desde el punto de vista patologico,

dillo.-Noes muy rara, Uno de nosotros l� -' EI. genera Tenia se subdivide en tres
ha observado a consocuencia de una carre- subgeneros: Cysticercus, Camuros, y Echi­
ra larga y veloz, en una yegua, eerrada de noeoeeus. (V. CrsTlcERCO, CENURO, y EQUl­
corvejones y tratada anteriormonte por un -Noeoeo) .

,

esguince de los tendones. Los dos suspen- Tenia' aerrata.«Esta tenia, de un metro
Sores anteriores estaban rotos. La yegua proximamente de largo, 'vive en e1 intes­
se movfa.con gran trabajo, a modo de un tino delgado del perro (fig. 580). 'La larva
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del intestino del perro con los excremen- ne de buey que encierre cisticercos y que

tos: dejan escapar sus huevos, que distri- no este suficientemente cocida.

buidos por los alimentos 6 en las bebidas, - PATOLOGiA. - La tenia inerme llamada

son ingeridos por la liebre 6 el conejo. Los impropiamente solitaria (porque pueden
huevos, que contienen un embri6n 6 hexa- existir varias, oincuenta y mas) produce
canto, dan origen a cistieercos pisiformes en el hombre des6rdenes locales y des6r­

-CV. OrsTlcERCO), los cuales se enquistan en denes nerviosos reftejos. Los primeros con­

los repliegues del peritoneo. Ouando las sisten en una irregularidad del apetito, que

TEN
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6 Cysticercuspisifor'Y(l,is habita el peritoneo
del conejo y de la liebre: se presenta bajo
Ia forma de una pequefia vejiga del tam a-

t };Pnia /lUI/vi/lala
s. j'EI?!lia so/la/a '{

Fig. 580.-En la mucosa del iutesbino delgado
(Cadeac).

.' r-t-

no de un guisante, llena de Iiquido y ro­

deada de un quiste.
EVOLUOIClN.-Los anillos maduros salen

TEN

entrahas de un conejo son oomidas por un

perro, el cisticerco pierde su vesicula, re­

produce una Tenia serraia en el intestine
del perro y el ciclo comienza de nuevo.

PAToLoGiA.--Oua:q.do existen en pequeho
mirnero estos vermes incomodan poco 6

nada a los perros que los albergan. Si son
numerosos producen desnrdenes variados:

irregularidad del apetito, enflaquecimien­
to, enteritis, colicos, a veces accidentes

-epileptiformes,
Ouando los cisticercos son numerosos

en elperitoneo del conejo, determinan la

.caquexia.
-1

Tenia bordada (T.marginata) (fig. 580).
--Es la mas larga de las tenias del perro

(2 metros por termino medic). Habita las

partes anteriores del intestino delgado del

perro y del lobo. Su cisticerco (0. tenuicol­
lis) se encuentra en el peritoneo, raramen­
te en la pleura 6 en el pericardio de los

rumiantes, de los cerdos, etc.; es 10 que los

matarifes Haman bola de aqua .

. Tenia inerme del hombre(T. saginaia).
- Verme de 3.1i 8 metros por terrnino me­

dio de largo, 'y que alcanza a veces dimen­

siones mucho mayores: su cabeza esta des·

provista de ganchos.
Esta tenia vive en el intestine delgado

del hombre: Su cisticerco (0. bovis) habita
los rmisculos y las visceras del buey y qui­
zas del hombre; es una vesicula oblongs,
de 4 a 8 milimetros de largo, y que mues­

tra en su regi6n 'ecuatorial un punto ama- ,

-rillo que corresponde a la cabeza invagi­
nada,

,

- EVOLUCION.-Identica a la de la T. serra-

tao El hombre se infecta comiendo la car-



es generalmente inmoderado, delores ab- rebralis que se desarrolla en e1 .sistema
domina1es vagos o· fij os, sentimiento de nervioso central del carnero y determina

dificu1tad 0 pesantez, borborigmos fre- el torneo CV. esta palabra).
.

cuentes y violentos: estos sintomas se ma- El perro, y sobre todo el de pastor, se
nifiestan, sobre todo, en e1 momento de infecta comiendo cabez�s de carnero cuyo
las comidas; puede sobrevenir diarrea, es� cerebro contenga cenuros.

trefiimiento, vomitos. Los desordenes re- Los huevos de tenia son distribuidos

flejos se traducen por vertigos, ruidos del

oido, desordenes de la vista, accidentes

epileptiformes. Existe prurito anal 0 na­

sal. Se asegura el diagnostico examinando
las heces. Los anillos maduros de la tenia
inerme estan casi siernpre ais1ados y son

expu1sados espontaneamente en e1 inter­

valo de las deposiciones.
Los cisticercos que habitan los museu­

los del buey engendran la afeccion cono­

cida con e1 nombre de eieticercoeie del buey
(V. C]STICERCOSIS).
Tenia armadadelhombre.--(T. solium).

+De 2 a 3 metros de larga por termino
medio:cabeza armada de una doble corona

de ganchos. Como 1a anterior, habita el

intestino delgado del hombre. Su cisticer­
co (C. cellulosa) vive, sobre todo, en los

musculos y en las visceras del cerdo; se

ha encontrado tambien en el hombre, en

el perro, en e1 gato, en el mono, etc. Se
muestra baj 0 1a forma de una vesicula

elipsoidea, analoga a la del cisticerco de

la tenia inerme (V. CISTICERCOSIS).
EVOLUCION.-Es analoga a 1a del T. se­

rrata. El hombre se infecta comiendo car­

ne de cerdo que contiene cisticercos vivos.
PATOLOGiA.-En e1 hombre la tenia ar­

mada determina desordenes analogos a

los de la tenia inerme. En e1 cerdo los cis­

ticercos encerrados en los nnisculos deter­

minan la afeccion conocida con e1 nombre

de eirticercosis del cerdo (V. CISTICERCOSIS).
Tenia cenuro.-(T. ccenurus] (fig. 581).

+De 30 centimetros a 1 metro de larga,
...

su cabeza casi cuadrangular.Ileva una do-
ble corona de ganchos (veinticuatro a

treinta y dos). Habita en e1 intestine del

perro. Su estado cistico es e1 Oamuru« ee-

TEN
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Fig. 581.-Tenia cenuro (tama:iio natural).

pOI' e1 perro sobre las hierbas, que ingeri­
das por los carneros se infectan de este

'modo.
Esta indicado administrar, dos 0 tres

veces por afio , los antihelminticos a los

perros de pastor, a fin de desembarazarlos

de sus tenias.
Tenia equinococo.-(T. echinococue).

-Se distingue por su exiguidad, es de

3mm,5 a 5mm. de larga (fig. 582). Irnplan­
tada en la mucosa tiene e1 aspecto de un

hilito blanquecino.Su cabeza esta provista
de cuatro ventosas y de una doble corona

de ganchos. Tiene tres 0 cuatro anillos; el
-Ultimo esta, Ilene de huevos y se despren-
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Los metodos terapeuticos son .los princi- '

pios sobre los cuales deseansa la interven­
ci6n terapeutica. Se distingue: la terapeuii­
capatoqenica que s� relaciona con la causa;

la naturalista que trata de imitar ala na­

turaleza provocando una crisis saludable;
la siniomatica que hace relacion a los sin­

tomas; la fisiol6gica que opone a las accio­

nos patologicas, acciones fisio16gicas di­

ferentes; la empirica; la estadistica (Cagny,
loco cit.).
TERATOLOGiA.-Parte de la patolo­

'gia que trata de las monstruosidades (Vea­
se MONSTRUOSIDADES).
TEREBRANTE.-Que perfora: epitelio­

ma terebrante de las mandibulas, epitelioma
que forma en las mandfbulas una cavidad,

TERMO-CAUTERIO.-(V.CAUTERIZA-

CI()N). _
"

TERMOMET.RiA.-(V. CALOR ANIMAL

y TEMPERATURA).
TERPINA Y TERPINOL.-Laterpina

se obtiene en forma de hermosos crista1es,

poniendo en contacto cuatro partes de

esencia de trementina, tres volumones de

alcohol y una parte de acido nitrico. Tra­

tada por el aoido sulfurico 6 clorhidrico;
da un producto oleoso, el terpinol.

EFECTO!,,3 TERAPEUTICOS. - Estos medica­

mentes se eliminan por el pulm6n y los

riiiones, y obran en las afecciones de los

bronquios, del pulm6n, de los riiiones y de

la vejiga.
DOSIS:

Caballo..•...� ""; .

Perro .

10 a 20 gramos.

0,20 � 0,50

TEJ�RIER (Perros). - Estos animales

no s610 se les emplea en las caballerizas de

lujo, sino tambien en la caza de anima­

les que minan Ia tierra para esconderse,
tales como zorros, tejones, etc.
El [ox-terrier tiene la cabeza larga, el

craneo estrecho, fuerte l� mandibula supe­

rior y muy musculado "el cuerpo,
JlJl q'ltll-terri(!r 6 raionero es mas fuerte,
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Hay tambien terriers-basset, y terriere

griffons. ,

TESTicULO.-(Ale. Hode; ingl. testicle;
ital. testicolo; fran. testicule). - Organo esen­

cial del aparato reproductor macho,hom6-
logo del ovario en la hembra, y en el eual

nacen los espermatozoides.
ANATOMIA. (V. CASTRACI6N).- Indepon­

diente de la hoja serosa que reviste exte­

riormente, el testiculo esta constituido:
1.0 por una membrana fibrosa 6 tunica

albuginea que forma una capa gruesa, re­

sistente y que envia al interior de la glan­
dula tabiques delgados; 2.° por un tejido
propio, amarillo grisaceo, constituido por

pequeiios 16bulos c6nicos en numero de

200 a 300, los cuales resultan del apeloto­
namiento de dos 6 tres tubos filiformes,
6 canaliculos seminiferos: estes penetran en

los rectos que se constituyen en el epididi­
mo porlos canales eferentes; el interior de

los canaliculos seminiferos, �sta tapizado
por un epitel io estratificado, que esM cons­

tantemente en evoluci6n en el adulto, y
que da nacimiento a los espermatozoides;
3.° por las arterias, divisiones de la arie­

ria grande testicular, venas muy volumi­
nosas y generalmente varicosas, Iinfaticos

y nervios suministrados por la cadena

simpatica.
En el caballo los testiculos son ovoideos,

comprimidos de un lado al otro yarlojados
en el fondo de saco de la vaina vaginal, en
una direcci6n oblicua de arriba a abajo y

de delante a atras,
_ En e1 potro, al nacimiento y aun 'en los

ultimos meses de la vida fetal, los tasticu­
los estrin en las bolsas, parece que dosapa­
recen y ascienden hasta el abdomen, hacia

e1 segundo 6 tercer mes, despues reap are-
.

cen hacia la edad de quince 6 diez y oeho

meses.

En los rumiantes los testiculos son muy

voluminosos, ovoideos y alargados verti­
calmente.

Ell el cerdo, son redondeados y ostan si-
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tuados en la region perineal, Ocurre 10

mismo en el gato.
En el perro los testiculos son mas· ovoi­

deos y mas colgantes.
EXTERloR.-En e1 caballo entero deben

ser mas bien gruesos, firmes, sueltos, poco
sensib1es y contenidos en bolsas finas y
flexibles. Los testiculos coZgantes son un

signo de dehilidad; eZevados anuncian un

sufrimiento abdominal (salvo la accion del
frio ).
Los testiculos de los rumiantes son

siempre colgantes: los de los cerdos, porros
y gatos, siempre elevados, Los testfculos
de los caballos berberiscos, de los asnos,
de los mulos y de los cerdos son relativa­
mente poco voluminosos,
Ouando un animal entero no tiene mas

que un solo testiculo aparente, se dice que
es monorquido; si los dos testiculos perma­
necen en el abdomen es criptorquido y por
consiguiente infecundo. Los caballos que

prcsentan una U otra de estas anomaltas

son, por 10 general indociles,
FISIOLOGiA.-Los testiculos son los or­

ganos secretores del esperma (V. ESPER­
MATOGENESIS y ESPERMATOZOlDES).·
PATOLOGiA.-Escirro.--Neoformacion in­

flamatoria que se produce en la extremi­
dad del cordon a consecuencia de la cas­

traci6n (V. esta palabra).
Ectopia de los testiculos.-(V. CRIPTOR­

QUlDIA).
Hemaiocele=-Derrame sanguineo que se

produce en la glandula <) en sus" envoltu­
ras, ordinariamente consecutivo a las con­

tusiones de los testiculos. (V.HEMATOCELE).
Hidrocele.-Derrame seroso en la vaina

vaginal (V. HIDRocELE).
lnfiamacion del testiculo y

.

de sus envoltu­

ras.-(V. SARCOOELE).
Tuberculosis.-Ha'sido sehalada en Ios

diversos animales, pero sobre todo en el

toro, en el cerdo y en el perro. Los sinto­
mas son los del sarcocele cronico con hi­

drocele.
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Tumores.-Los'tumotes son bastante fre­
cuentes en el caballo, en el buey y on el

perro. Ordinariamente son c.arcinomas· y
sarcomas. El testiculo esta hipertrofiado;
forma masa, por 10 general, arrugada, uni­
formemente densa, indolente 0 poco sen­

sible: la piel esta intacta, lisa y movil en

el testiculo. Estos signos permitiran no

confundir la lesion con las afecciones in­

flamatorias 0 con la hernia cronica.
El unico tratamiento es la castracion,

que debe ser practicada rapidamente en

los casos de tumor maligno : a veces la

operacion precipita la generalizaci6n de

este; asi, si los ganglios inguinales y sub­
lumbares estan atacados, vale mas no in­
tervenir.
- Varicocele.-Dilatacion varicosa de las
venas del cordon. espermatico (V. VARt­

OOOELE).
TETANISMO. -- Contractura generali­

zada, tensi6n convulsiva de todos 0 de easi
todos los musculos voluntarios.
'rETANOS .

- Enfermedad virulenta,
inoculable, caracterizada porcontracturas
permanentes de los musculos y debida a
una intoxicacion de los centros nerviosos

por las toxinas de un microbio especifico
ENocard y Leclainche),
ESPECIES REOEPTIBL.ES.--Todos los mami-

.

feros domesticos pueden contraer la en­

fermedad con mayor 0 monor facilidad.
Los solipedos son los mas frecuentemente
atacados. El Mtano.s, raro en el buey, se
observa en la vaca a consecuencia del par­
to laborioso 6 dist6cico, de la no secundi­
naci6n. En el carnero y en el macho cabrio
la enfermedad sobreviene como complica­
cion de la castraoion. E1 Mtanos es raro en

el cerdo, muy raro en el perro y en el gato.
Las aves son refractarias. En fin, el hombre
contrae facilmente el Mtanos .

.

ETIOLOGiA.-El tetanos es debido a la

ponetraoion en el organismo de un micro­
bio especffico, el bacild de Nicolaier: este es

anaerobic y cultiva bien en los diferentes
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medios al abrigo del aire 6 en presencia
de un gas inerte (hidrogeno). El bacilo de
Nicolaierjse halla muy extendido por el

medio exterior y sobre todo en la tierra:
so encuentra en el suelo (algunos suelos

pantanosos son muy ricos en esporos teta­

nicos), en las aguas, en el polvo, en los ve­
getales, en los estiercoles.atraviesa al tubo

digestivo sin ser alterado, y se Ie encuen­

tra constantemente en los excrementos s'
en todos los medias impregnados' por las

deyecciones animales. La desigual distri­
bucion de lQS germenes tetanicos explica
Ia frecuencia excepcional del tetanos en

ciertas regiones, especia1mente en los al­
rededores de Paris.
La infeccion se efoctua a1 nive1 de las

heridas de 1a piel 0 de las mucosas, acci­
dentales 0 quirurgicas, Generalmente el

tetanos aparece a consecuencia de horidas

impregnadas de tierra, de estiercol, etc.,
sobre todo a consecuencia de heridas es­

trechas y profundas de las extremidados,
como el c1avo halladizo, 1a clavadura, el

gabarro, etc.: a veces 1a infeccion se pro­
duce al nivelde una herida de 1a mucosa

bucal, de 1a vagina, del recto, etc.
El tetanos se observaba frecuentemente

arrtafio, a consecuencia de heridas opera­
torias, como Ia castracion, amputacion de
la cola, sangria en e1 paladar, sedales, tra­
tamiento de 1a hernia umbilical de los po­
tros por el acido nitrico, y aun a conse­

cuencia de 1a inoeulaeion del virus va­

riolico 6 de 1; aplicacion de trociscos. La
inoculaci6n se efsctuapor los instrumentos

sucios, las mordazas de madera infectadas

que sirvon para varies animales y que
transmiten de este modo la enfermedad
indirectamente, por la cama de paja, et-
cetera.

'

E1 tetanos,Se observa tambien a conse­

cuencia 'del parto (tetanos p.uel1;eral)j la
infeccion se.opera al nivel de una herida
de 1a vagina 6 del utero; puede ser conse­

cutiva ala no secundinacion. En los recien
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nacidos es d.ebida a la impregnacion de la
herida umbilical.
'Numerosas han sido las causas ocasio­

nales-sehaladas; parece que el enfriamien·
to es e1 unico que favorece la infeccion,
PATOGENIA.-Siendo el microbio anacro­

bio cultiva muy pocas vecos en las heri­
das superficiales expuestas al aire; por el

contrario, pulula facilmonte en las heridas

profundas (clavo halladizo) 0 fistuloso,
sobre todo si 1a defensa fagocitaria esta

perturbada, si los 1eucocitos son menos

activos, menos vivos; asi es como los trau­
matismos , las heridas contusas que se

acompafian de cierta mortificaci6n de los

tejidos, la presencia de un derrame san­

guineo, son condiciones muy favorables
para e1 cultivo de los esporos tstanicos.
El tetanos aparece tambien cuando el

bacilo puede cultivar baj 0 una capa pro­
tsctora, costra 6 escara de las heridas su­

perficia1es y estrechas.
En todos los casos 1a pululaoion del mi­

crobio del tetanos es favorecida por la

asociacion de microbios oxtranos.come los

de 1a supuracion, por ejernplo.
A voces e1 tetanos aparece cuando yf1 la

cicatrizaoion de 1a herida ha terminado; el
foco es entonces dificil de encontrar; otras
1a puerta de entrada ha pasado inadverti­
da 0 bien e1 tetanos ha sido inocn1ado por
la herida de una mucosaeA estas formas
de tetanos de origen indetorminado, es a

10 que antaflo se le habia dado e1 nombre

de tetanos reumaiico.
«Los esporos totanicos depositados en

los tejidos y colocados en condiciones que

permitan su gorminaci6n, dan bacilos que
cultivan sobre el terreno. Al contrario de

10 que se observa en otras enfermedades
virulentas, los microbios no rebasan al

foco, generalmente muy 1imitado, del trau­
matismo de inoculacion, Segregan sobre

el terreno un veneno sumamente activo,

al cual son debidos todos los accidentes
observados» (Nocard y Leclainche, loe. cit)
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Las ioxinas tetanicas, segregadas al nivel hollares, la mirada fija y ansiosa la fisono­
dei foco de cultivo, son reabsorbidas por mia. Todos los museulos del cuerpo estan
el organismo y van a obrar sobre los cen- contraldos convulsivamente y los exton­
tros nerviosos a donde llegan por la via sores formando antagonismos con los fie­

sanguinea, sobre todo, siguiendo el tra- xores; todo esM en tension y recto.

yecto de los filetes nerviosos. La incuba- A veces el tetanos hace su aparicion
cion representa el tiempo necesario para el por accesos poco duraderos; pero que se

transporte del veneno desde el foco ,a los repiten y se prolongan para llegar a ser en

centros nerviosos y para la intoxicaoion de definitiva permanentes. En los casos de
la celula nerviosa. tetanos traumatico, las contracciones mor-
Reeietencia del virus.-Los bacilos son bosas comienzan generalmente por la re­

casi siempre esporulados. El aire y la lue gion del cuerpo en que reside la herida.

destruyen lentamente su virulencia. El Los sintomas son variables y mas 0 me-

esporo tetanico es sumamente resistente a nos intensos sogun la extension del mal.
las causas ordinarias de destruccion. En los casos mas graves, cuando la en-

El calor los mata dificilmente; �s preciso fermedad es general, los enfermos no cam­

exponerlos, durante ocho 0 .diez minutos, bian de sitio 0 andan como con zancos, no
a un calor humedo de 1000 y durante cin- doblan y no.Ievantan sino muy poco las
co minutos a 11ft para dostruirlos. La pu- extremidades, arrastrando la cama con los

trefacci/m. no los esteriliza. La accion de los pies: no flejen las articulaciones, sobre

aniieepiieoe es poco conocida: la virulencia todo las de los miembros abdominales.
seria destruida por el nitrate de plata all Si se les quiere hacer volver no se con­

por 100 ell un minuto, all por 1000 en cin- sigue sino muy dificilmente y se mueven

co, haciendolo en algunos minutos por el como si fueran de una pieza: el recular es
sublimado all por 1000, por el acido feni- dificil 0 imposible. Si se obliga al enfer­
co y por la creolina al 5 por 100, etc. mo a continuar su marcha, pierde un poco
SINTOM..ATOLOGI.A..-El tetanos se declara

I de su rigidez; pero su cuerpo se cubre de
sub ita 0 gradualmente: no es raro obser- sudor y poco despues de estar descansan­
var, uno 0 dos dias antes, cierta dificultad do se observa por 10 general que su estado
en los movimientos de los miembros, una se agrava.
rigidez poco pronunciada del cuello, de las Los animales tetanicos no se echan y si
orejas y sobre todo de la cola que esta un por exceso de fatiga caen, les es imposible
poco levantada;en fin.algo de dificultad en levantarse.
el juego de las mandibulas, en III deglucion Por consecuencia del' trismus la boca
yen los movimientos de Ia lengua. Tam- esta cerrada, En algunos casos, poco fre­
bien se aprecia cierta fijeza en la mirada. cuentes, se ve que las mandfbulas estan
Por 10 generalla enfermedad comienza violentamente separadas,sin que las pueda

de repente y en seguida se ven aparecer juntar: todos los rmisoulos, asiento de con­
contracciones tonicas que van extendien- tracciones tetanicas estan tensos, duros y
dose a un gran mimero de grupos museu- formando salientes. Los ojos, hundidos en

lares: a veces son calambres de la region, las orbitas, estarr cubiertos en parte por el
que se revelan por una rigidez de la nuca, cuerpo clignotante, 10 que da al animal un
la extension del cuello, la de los miem- aspecto particular.
bros, que estan separados 10 mismo en el De la boca 'fluyo ordinariamonte una

reposo que durante la marcha; la cola esta baba filiformo. Esta salivacion es abun­

levantada, las orejas tiesas, dilatados los dante en el perro.La lenguaestamuy dura,
TOMO IV 42
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POl' 10 cormin tumefacta y a: veces cogida
entre los dientes, convulsivamente apreta­
dos, Las narices estrin ampliamente abier­

tas y se mueven muy poco.sus alas.

La piel esta de ordinario muy adheri­

da: la sensibilidad cutanea es a veces tan

exaltada, que basta un simple contacto

para determinar una exacerbaci6n subita

de rigidez general.
La contractura (caracter esencial de la

enfermedad), es continua. En cualquier
instante que se examine al enfermo, se ve

que los musculos presentan una rigidez
evidente; pOI' momentos son agitados de

sacudidas convulsivas, de punzadas que

recorren los miembros y el tronco y se

parecen a un calambre doloroso, Estas

convulsiones no son tan constantes en

nuestros animales como en el hombre;

pero en algunos casos son muy marcadas,

y Zundel ha visto, en un acceso de este

genoro ,
a un caballo adulto romperse la

octava,la novena y la decima vertebras

dorsales. Estas convulsiones rapidas y do­

lorosas sobrevienen sin que nada las pro­

voque; pero generalmente son determina­

das pOI' el ruido, la luz. y las excitaciones

de todas clases.
El apetito se halla ordinariamente con­

servado, pero la prehensi6n de los alimen­

tos se hace imposible a causa del trismus.y
de la contracci6n espasm6dica de la larin­

ge: el animal apenas puede mascar, saliva

mucho, ejecuta 'movimientos de succi6n,

pero no puede deglutir.
La sed esta conservada y los enfermos

gustan de remover el agua que se les pre­

senta. La rumia es dificil, pero no imposi­
ble, segun Hering. Los animales que estan

lactando no maman y no se les puede ha­

cer tragal' leche ni ningun otro alimento,
a causa de tener muy apretadas las mandi­
hulas.
La .defecacion esta ordinariamente re­

tardada; hay casi siempre un estrefiimiento

pertinaz, que obedece ala contracci6n es-
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pasm6dica de los esfiriteres. Eri algunos
casos.poco frecuentes,se ha observado, POl'
el contrario, defecaci6n involunta�ia y aun
diarrea,

La mirada y las actitudes revelan una

ansiedad considerable; los sentidos espe­

ciales, 10 mismo que los nervios de la sen­

sibilidad general, estdn muy irritados; el

menor ruido, una luz intensa, asi como la

aproximaci6n rapids del hombre, bastan

para asustar Ii los enfermos, ponerlos en

una agitaci6n grande y provocar los acce­

sos dolorosos de que hemos hablado ya.
Fuera de estos accesos, los sujetos pare­

ce que no sufren.
La respiraci6n ·es muy variable y sus

modificaciones dan la norma de Ia inten­

sidad del mal. A.medida que las contrac­

ciones de los musculos respiratorios se

hacen energicas ,
el numero de respira­

ciones es mayor y su duraci6n mas 'corta.

Si la afecci6n alcanza un alto grade de

intensidad,· pueden contarse hasta 50,60 y

aun mas movimientos respiratorios par

minute j sin embargo, es, raro que los

musculos irispiradores est en complete­
mente convulsionados e inmoviles; cuando
estos son invadidos, 10 que no sucede sino

en casos extremos, la asfixia es cada vez

mas inminente.

Esta dificultad de la respiracion se nota

especialmente durante los paroxismoa;
siendo siempre de un pron6stico fatal. En

este caso �l vientre esta recogido y un 8xa­

-men minucioso de los 6rganos pectorale)l
revelara los sintomas de una congestion 6

de un edema agudo del pulm6n, a veces de

una neumonia circunscrita. El pulso de

ordinario no es frecuente, pero S1 duro y

tenue; se ha s·enalado Ii veces cierto retar­

do; solo en algunos casos graves, cuando

es de temer una terminaci6n fatal, es cuan-
-do llega a ser muy frecuente, y entonces

algo blando tarnbien.
Las mucosas presentan una coloracion

variable: unas. veces estan paIidas, otras
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rojas, llegando a ponerse violaceas cuan­

do la disnea es fuerte y hay peligro de

asfixia.
La temperatura esta apenas aumentada

todo el tiempo
:

que el tetanos sigue su

curso normal (Monti); pero si la enferme­

dad ha de tener una terminacion fatal, se

observa un aumento subito de 2, 3 y aun

de 4 grados por encima de la media, a 41

y ann a 440 (Bayer, Arloing y Tripier).
Este aumento brusco es, pues, un signo
fatal.

El tetanos puede ser parcial; en cuyo
caso, dicho estado d� contraccion y de

rigidez se encuentra localizado en los
musculos elevadores de la mandibula in­
ferior (trismus). Este fenomeno se observa
especialmente en los animales jovenes,
Las mandibulas estan tan apretadas, en

la mayor parte de los casos, que no se las

puede separar, tanto que, para hacer beber
al enfermo, es necesario aprovechar el in­
tervalo de las barras, a fin de introducir el

tubo de un pistero 0 de una jeringa.
.

Es raro que el tetanos este limitado al

cuello 0 que haya Mtanos cervical. Se ha

confundido a veces con la meningitis ce­

rebro-espinal epizootica, El epistotonos ha

sido seiialado porHertwig como frecuente
en el perro,
MAROHA, DURACION Y TERMINAO:tONES.­

En la rpayoria de los casos las contraccio­
nes tetanicas se mantierien con una inten­

sidad igual, sin que se puedan reconocer

remisiones marcadas en el curso de esta

afeccion; sin embargo, en algunos casos,
se 0bservan remisiones y paroxismos,
como ya 10 homos dicho; cuando existen
las primeras los animales parece que se

encuentran bien, aunque no desaparecen,
sin embargo, las contracciones por com­

pleto, Durante los accesos, generalmente
provocados por causas externas, la inten­

sidad de .las contracciones aumenta; los

animales caen a veces y no pueden levan­

tarss sin que s� Ies ayude; si se Ies deja
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eehados, la muerte por- asfixia se produce
pronto. El acceso se acompafia siempre de

una sudaoion abundante.
La enfermedad tiene una duracion muy

variable. Lamuerte en algunos casospuede
sobrevenir enmenos de veinticuatro horas,
en otros en dos 0 tres dias y mas comun­

mente en seis, ocho 0 diez, Las contrae­
ciones en este caso aumentan rapidamento
en intensidad: la boca no se abre; la respi­
racion es muy acelerada, corta, dificil,
generalmente estertorosa: los ijares estan

muy retraidos y duros; la temperatura se

eleva, llega a 410 yaun pasa.
Las mucosas estan violaceas; el pulso

se acelera y se debilita; aparece la diarrea;
ell fin, el animal que no se habia echado
desde 61 principio, cae, permanece exten­
dido de lado, conservando sus miembros
rigidos; pronto estertora y muere despues
de una agonia bastante larga; la respira­
cion y la circulacion llegan -a ser tumul­

tuosas; se 0bserva que la contraccion mus­
cular ha invadido tambien el corazon.
Cuando la enfermedad no se acompaha

de disnea, cuando los musculos de la res­

P iracionperrnanecen Iibres, el tetanos pue­
de durar mucho, sobre todo si al mismo

tiempo el animal se alimenta un poco.
Los sintomas tetanicos, en estos casos, no

alcanzan su complete desarrollo: los ani­

males, teniendo una marcha rigida, no

present,an convulsiones, no llevan la boca
sino incompletamente cerradaysobre todo

.

respiran con normalidad: el tetanos puede
durar de quince a diez y ocho dias ya ve­

ces un mes.

Estos casos, en los cuales hay intermi­
'tencias bastante evidentes, que se podrian
Ilamar de teianos cronico, son sobre todo
frecuentes en el animal bovino y de ordi­
nario seguidos de curacion ; la rigic1ez
muscular disminuye poco a poco, pero
siernpre lentamente. Los edemas de la par­
te inferior de los miembros y del tronco,
la humectacion de la piel y mas bien abun-
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dantes sudores, anuncian generalmente
esta terminacion.
La curacion es posible: se anuncia por

una menor rigidez de los musculos, espe­
oialmente por la disminucion del trismus,
pero Ia resolucion no es completa sino

despues de tres 0 cinco semanas. Durante

varios meses persiste la incomodidad en

los movimientos de las regiones contrac­

turadas y es de temer una recaida durante

todo este periodo. La curacion se produce
en un 15 a 25 por 100 de los casos, proxi­
mamente.
COMPLIOACIONEs.-8on debidas a la con­

traotura muscular, al trismus sobre todo.

A veces los animales mueren de inanicion,
o bien durante la convalecencia, los enfer­
mos sucumben por efecto de una neumo­

nia debida a cuerpos extrafios.

ANATOMiA. PATOLOGICA .
....:...N0 existe lesion

especifica oonocida.Las vfsceras estan con­

gestionadas. Los m�sculos contracturados
e inflamados son asiento de roturas fibri-

lares 0 de degimeraciones.
'

DIAGNOSTICO._:__Es en general facil por
causa de la actit«d especial del enfermo,
de su rigidez, generalizada, de la contrao­

tura de todos sus musoulos, del trismus,
etcetera.

En el caballo es diffcil de eonfundir el

tetanos con las lesiones articulares 0 museu­
lares, esguince dorso-lumbar 6 cervical,
artritis temporo-maxilar, miositis, etcete­
ra, con la infosura, Ia rabia y la meningitis
cerebro-espinal. :

En el buey, en e1 carnero y en la cobra,
se diferenciara faci lmente el tetanos de la

meningitis eerebro-espinal, de la eclampsia,
y del iorneo en el carnero.

En el perro e1 tetanos, rarodesde luego,

puede ser confundido con la rabia muda,
el reumatismo muscular, la eclampsia y el

envenenamiento por la ostricnina.
PRONOSTICO.- 8iempre grave. La pro­

porcion de la mortalidad es de 75 por 100

proximamente. E1 trismus complete, la

contractura generalizada, etc., son signos
desfavorables. 8i el enfermo resiste dos
o tres semanas, la curacion es probable.
TRATAMiENTO CURATIVO. - Es necesario

, trabajar por destruir e1 foco tetanigeno a
fin de evitar la agravacion de la intoxiea­
cion, por la Ilegada a los centres nerviosos
de toxinas nuevamente segregadas. Puede
excindi�se 6 cauterizarse los tejidos inva­
didos (amputaci6n de la cicatriz de la

cola, etc.), 6 bien raspar, exeindir, l�var
abundantemente las heridas superficiales,
etcetera. Estas infervenciones tienen el
inconveniente de excitar al enfermo y de

determinar paroxismos siempre que se cu­

ran las heridas.
Las inyecciones de suero antit6xico son

preferibles; estas pueden no obrar sobre la
celula nerviosa intoxicada, pero destruyen
las toxinas que circulan en el organismo
y las que contimian siendo segregadas. 8i
la dosis de toxina absorbida ha intoxiea­
do ya suficientemente la celula nerviosa,
cuando se interviene, la seroterapia no da

ningun resultado y la muerte se produce;
por el contrario, es imitil en las formas de
l:lvoluci6n lenta.
La intervenci6n debe ser, pues, todo 10

mas rapida posible: se inyecta por pri­
mera vez 50 centimetros cubicos de sue­

ro antit etanico en la Jugular 6 bajo la

piel del caballo: los dias siguientes se

inyectan 20 centimetros cubicos de suero

cada dia.
'

A

Para combatir los efectos de la intoxi­
caoion tetanica, la terapeutica es muy po­
-bre, El tratamiento debe ser, sobre todo,
higienico. Dejar al e�fermo en una plaza
obscura, al abrigo de los ruidos y de todas

las causas de excitaci6n; alimentarlo can

substancias de facil masticaci6n, verde,
granos cocidos, gachuelas, te de heno, et­

cetera; si e1 trismus escompleto, sostener
al animal por medio de Iavativas alimen­

ticias (leche, caldo). Los hipnoticos y los

calmantes son titiles: preseribir el oloral



La inmunidad conferida por una dOSIS
de suero (10 centimetres cubicos para el
caballo) persiste durante dos a seis sema­

nas solamente. Se hacen de ordinario dos

inyecciones sucosivas, a veces tres, con

doce dias de intervalo, cuando 'ha habido
un traumatismo que se suponga tetani­

geno.

TETRADAcTILO.-Que tiene cuatro
dedos en cada pie (perro).
TEXTURA.-Oaracter de orden orga-

,nico de los seres vivos, propio de los te-.
jidos y que consists en un arreglo especial
de los elementos anatomicos de que esbdn

compuestos.
TIBIA.-Hueso largo, prismatico, mas
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en soluci6n al vigesimo, dado en lavativas

mucilaginosas:
'Cloral. ..... ' 20 gramos.

400Agua .

Para una lavativa. Repetir tres 6 cuatro
veces al dia.

Se puede recetar elsulfonal, y el extrac­

to acuoso de belladona en electuario.

Hay que evitar el empleo de la morfina,
que congestiona el cerebro y el intestino.
Pero Oagny ha obtenido algunos resulta­
dos felices con las inyecciones subcuta­
neas de una soluci6n de codeina,

Alcohol de 960• • • • • • • • • • • • • • • •• • 5 gramos.
Et()r ':.... 5

Codeina... � . . . . . . . . .. 1

Dosis diarias 2 a 3 gramos de la soluci6n.
A consecuencia de estas inyecciones el

enfermo puede beber y nutrirse durante
una 0 dos horas.
PROFILAXI.A..-El estudio de la etiologia

del tetanos da indicaciones utilea para

prevenir la infecci6n tetanica; desinfec­
cion completa de los instrumentos y obje­
tos de cura, antisepsia rigurosa de 198
traumatismos operatorios 6 aceidentales,

. sobre todo de las heridas impregnadas por
la tierra, 81 estiercol, etc. Sin embargo, en
los casos de herida estrecha y profunda,
la antisepsia es impotente.·

- \

Se previene la aparici6n de esta enfer­
medad en los animalos afectados de heri­
das ordinariamente seguidas de tetanos,
poria inyecci6n de suero amtitetanico. Este
suero se obtiene inyectando a los animales
productores del mismo, ordinariamente al
caballo, dosis progresivamente crecientes
de toxinas procedentes de·cultivos tetani­
cos y adicionados de la solucion yodada de
Gram. El suero procedente de la sangre
de estes animales esta dotado de propie-

,
dades antitoxicas muy activas. Es sumi­
nistrado por el Institute Pasteur de Paris,
en frascos de 10 a 20 centimetres cubicos
que contienen suero desecado,

Fig. 584.-Tibla y perone del caballo

(cara ant�rio_r).

f1'

-

1, cara articular superior del tibia; 2, espina tibial; B, ra­
nura destinada a la inserci6n de los 'ligamentos cruzados'; 3,
fosa para la insercion del menisc� in'terno; 6, tiibe�osidl1,<l
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grueso en su extremidad superior que en

la inferior, articulado pOI' arriba con los

condilos del femur y pOI' abajo con la po­

lea astragaliana. Constituye la base osea

principal de la pierna, y tiene una dircc­

cion oblicua de arriba a abajo y de dolan­

te a atras (fig. 584).
TIFOIDEAS (Afecciones), fiebre tifoi­

dea, tifus, afecci6n tifica, diateeie tifoidea, ti­

fosis, qastro-enteritis epizo6tica, fiebre ner­

viosa, 'mucosa, adinamica.-(Ale. Typhus,
typhusartige Kranlcheiten, Pferdeimfluenea,
Nervenfieber; ingl. typhoi disease, tynhus;
ita1. tifoide, tifode; fran. typho�des).-Anta­
no se designaba con estes nombres varias

enfermedades graves del caballo, enzooti­
cas 0 opizooticas, caracterizadas clinica­

mente por Ia estupefaccion de los enfer­

mos, fiebre elevada y localizaciones en el

pulmon 0 en el intestino.

Estas afecciones tifoideas representaban
una multitud de estados patologicos y,

hasta los trabajos de Lignieres, se admi­

tian entre los tipos cHnicos observados, la

fiebre tijoidea, la neumonia infecciosa, la

grippe, que eomprendia las anginas y bron­

quitis infecciosas, la laringo-traqueitis ti­

foidea, etc.
Galtier y Violet habian descrito las

afecciones tifoideas con el nombre de

neumoenteritis infecciosa del caballo.

Lignieres , ,en 1897, demostro que la

fiebre tifoidea, la neumonia infecciosa, la

grippe, constituyen formas de la pasteure­
losis del caballo (V. PASTEURELOSIS).

TIFUS.-(V. PESTE BOVINA).
TIMPANISMO.-(Fran. tympanisme}.­

Es el estado de un organo atacado de tim­

panitis.--Woillez reserva este nombre para

anterior del tibia excavada por una fosa que aloja al Iiga­

mento rotuliano medio; 7, corredera destinada al paso del ten­

don del flexor �el metatarso; 8, cara interna del t!bia� 9, cara

externa; 10, cresta tibial con la corredera destinada al semi­

tendinoso; 11, tuberosidad externa de la extremidad superior;

12, tuberosidad edema de la extremidad inferior; is, tube­

rosidad interna de la extremidad inferior; 14, superficie ar­

ticular inferior del tibia; 15, perone, (Cha�veau y Arloinj:')
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toda exagoracion del sonido obtenido por

la percusion, con relacion al sonido nor­

mal, al nivel de los organos 0 de las par­
tes que encierran aire.

TIMPANITIS. - (Ale. Trommelsudi);
fran. tympanite}.-Abultamiento del abdo­
men causado pOI' el acumulo de gas en el

eonducto gastrointestinal y que produce
el infl.amiento del vientre (V. INDIGESTION
GASEOSA, METEORISMO, COLIOOS).
TIMOL.-(Fran. tymol).-Cuerpo oris­

talizado, del grupo de los fenoles, conte­

nido en la esencia de tomillo. Es un buen

antiseptico y desinfectante.

TIMUS.-(Fran. thymus).-Organo alar­

gado, blanquecino, de superficie exterior

arrugada (molle/a de los carniceros) como

la de las glandulae salivares, dividido en

dos lobules laterales pegados, colocado

debajo de la cara inferior de la traquea,
parte fuera del pecho, parte en esta cavi­

dad, donde esta alojado entre las dos lami­

nas del mediastino anterior.

Es un organa transitorio que no existe

mas que en el feto y en los animales muy

jovenes. Sus funciones son desconocidas:

se cree que es un organa linfatico que

debe servir para el desarrollo del animal

joven.
TINTURA.--(Ale. Tinctur; ingl. tinctu­

re; ital. tintura; fran. teinture).-Soluci6n

preparada en frio de una 6 de varias subs­

tancias, simples 0 compuestas, en el al­

cohol o en el eter: de aqui los nombres de

tintura alcoh6lica 0 eterea. Las tinturas

alcoh61icas 0 espirituosas que se designan
generalmente con el nombre de tinturas

solamente, 0 con, el de alcoholados son,

pues, el alcohol, que tiene en disoluci6n

una 0 varias substancias vegetales, mas

raramente animales 0 minerales. Son sim­

ples 0 compuestas, segtin que se someta ala

accion del disolvente una 0 varias subs­

tancias. Las unas y las otras tienen las

propiedades medicinales de las substan­

cias disueltas y del alcohol.
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Tintura de yodo.

Yodo :
.

Alcohol de '60° .

1 parte.
3 partes.

Tiniura de aloes.

Aloes : .. ; : .

Alcohol de 60°.: .

1 parte.
S

Tintura de caniaridas.

Polvo de cantaridas.•....... '.' .

Alcohol de 60°...........•••....

50 gramos.
400

Tintura de opio.
Extraoto de opio nornal. . . . . • . . .10 gramos.
Alcohol de 60° 1000

Oontiene 1 por 100 de morfina,

Tintura de qttina .

.

Corteza de quina quebrantada .•
Alcohol de 60° , .

100 gramos.
400

Tintura de genciana.
Genciana

.....••.............

Alcohol de 60° .

1 parte.
4

TINAS.-(Fran. Te�qnes.)-Enfermeda­
des contagiosas de=la piel debidas a hon­

gos inferiores de la familia de los Trice­

tdeoe.
El iricofiton comprende -dos clases de

elementos: los esporos y los tubes, que ofre­

een, como aquellos, una pared amorfa y
contenido protoplasmatieo. En los unos:

. este contenido es indiscontinuo, son los
filamentos del micelium, que forman por
su union el tallo 0 la parte vegetativa del

hongo; en los dsmas el protoplasma osta

segmentado: son los tubos esporiferos. El
esporo es el que al alargarse y al desarro­
llarse forma el tubo 0 filamento del mice­
lin, en el interior del cual el protoplasma
del esporo se mamelona, se ssgmenta, a
fin de constituir el tubo esporffero que se

segmentara a su vez y dura nacimiento a
nuevos esporos.
Existe cierto numero de

.

dermaiofitos,
que corresponden cada uno a determina­
da dermatomicosis. Hay, pues, variedades
de tiiias.
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Los dermatofitos se localizanen el tejido
epidermico, entre las celulas de la epider­
mis y en 01 espesor del pelo, produciendose
la caida de este y una irritaci6n mas 6 me"

nos intensa, que se manifiesta pOI' el pru­
rito. Las tinas se transmiten por contagio.
Tienen una marcha ordinariamente cro­

mea,

1.0 Tina tonsurante 0 Herpes ionsu­

ramie. - Afeccion cutanea, parasitaria y

contagiosa, causada pOI' hongos del genero
Tricofiton, que afecta a todos los animales

domesticos y al hombre, y que esta carae­

terizada clinicamente por pla cas circula­
res mas 6 menos perfectas, al nivel de las

cuales, los pelos sin brillo y erizados,
caen 0 se rompen.
Esta afeccion tambien recibe los nom­

bres de dartro, iricofiiia, etc.
ETrOLOGiA.- La enfermedad es debida a

la presencia en la piel, y en los pelos, del

Tricophyton tonsurans.
El hongo invade unas veces el interior

del pelo (tipo endotrix)j otras invade su

periferia, produciendoso en este caso le­
siones eutaneas multiples (tipo eetotrixi,
En general, en los animales, los hongos
son del tipo endo-ectotruc.
Las causaspredisponentes que favorecen

el contagio'son la suciedad y la juventud;
la enfermedad es mas frecuente en in­
vierno.
La enfermedad se transmits por conia­

'gio: este es inmediato y se efectua por con­
taoto directo de los animales, 6 mediato, y
es 10 mas general, que se efectua por me­

dio de los alimentos, de las camas, sobre
todo de los objetos de limpieza, de las

mantas, de las cinchas, de los arneses, et­

cetera. Se transmite entre los arrimales de
la misma especie 0 de especio diferente y
aun de estes al hombre. Asi es como el

contagio del caballo al caballo es muy
frecuente en los regimientos: el buey con­

tamina generalmente al caballo, en los

prados, en los establos; la tina del caballo



es transmisible al ternero, al perro, al car­

nero, al cerdo, y, en fin, el hombre puede .

ser contaminado por el caballo y sobre

todo por el buey, que Ie comunica un her­

pes circinado: tambien pnede serlo por el

perro, el gato y el cerdo.

IDENTIDAD DEL PARASITo.-El asunto re­

lativo a la identidad 0 a la no identidad

de los tricofitos que provo can las tii'ias de

nuestros animales y del hombre es una

ouestion muy discutida. Segun algunos
autores el parasito seria el mismo y se

modificarta ligeramente al pasar pOl' los

animales de otras especies,
Para otros, por el contrario, habria va­

riedades de tricofitos ,y no una tii'ia ton­

surante, sino tii'ias tonsurantes. Esta .opi­
nion, basada en los caracteres de los culti­

vos, es la que parece prevalecer hoy. Se

describe entre los tricofitos del tipo ec­

totrix, el Tricophuton. tonsurans, el Tr. Sa­
bouraudi: entre los del tipo endotrix, el

Tr. mentagrophytis que vive en el espesor

de la piel y engendra una foliculitis que

termina a veces porIa supuracion, el' Tr.
depilans, el Pr. de cultivos amarillos qrieia­
doe, vermiculares de Sabouraudi, el Tr. de

Matruchot y Daesonuille que provoca un

herpe en el caballo, que se propaga al

hombre, y vive tambien en eT trebol, los

Tr. fusiformes de cultivos grises y pardos, el
Tr. felineum, etc.
Estas diversas especies de tricofitos cul­

tivan bien en agar peptonizado y pusderi
ser tambien diferenciados despues de un

examen microscopico.
SINTOM.A.TOLOGIA..-1.° Caballo.-Oaracte­

rizada por la aparicion de placas irregular­
mente circulares u ovales de la dimen­

sion de una peseta 0 de una pieza de dos

pesetas, que pueden presentarse en todas

las partes del cuerpo, pero sobre todo en

la superior, en el cuello, en el dorso, en los

rii'iones, en la grupa, en los costillares yen
los ijares. A su nivel los pelos pierden su

brillo y estan erizados, despues se rompen
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por cerca de suraiz y caen pasados algu­
nos dias, Generalmente las placas se de­

pilan en la periferia primero, y forman
anillos completos, aspecto que no hay que
confundir con el del herpe circineo del

hombre, que es debido ,a otro fenomeno.
Las extremidades rotas son irregulares,

divididas en pequei'ias briznas, como espi­
gadas 0 peniciliadas. Al nivel de las pla­
cas la epidermis" esti reblandecida, algo
humeda; la superficie de la piel ofrece un

color gris negruzco; es raro que aparezcan

vesiculas en la superficie de las placas: asi
la donominacion de herpe por analogia con

el que se observa en el hombre, es im­

propia.
'La superficie de las placas no tarda en

desecarse y en cubrirse de .escamas epider­
micas de espesor variado, de aspecto bri­
llante, grisacoo 0 amarillento, que recuer­

da al amianto . .fl. veces los pslos; en lugar
de romperse, caen levantados por la irrita­

cion del foliculo: esta forma particular la
atribuye Megnin al Tricophyton epilans y

que seria mas tenaz y algo analoga Ii la

tii'ia del buey.
Las placas se agrandan en la periferia,

despues, llegadas a la dimension de un

duro proximamente, cesan de extenderse

y permanece una superficie oalva, seca,

granulosa, sobre la cual brotan los pelos
lentamente. Otras se forman alrededor y
recorren las mismas fases: a veces se re­

unen y forman una ancha placa.
El prurito es nulo 0 muy poco marcado.

El animal da muestras de experimentar
placer cuando se le rasca.

2.° Buey-La enfermedad se observe

sobre todo en los animales jovenes Y'en
las vacas lecheras. En e1 ternero, las pla­
cas tricofiticas aparecen alrededor de los

labios, en los hollares, en la region infe­

rior de las fauces, en la garganta y en el

cuello. En el buey estan localizadas en la

cabeza, en el cuello, en los lad�s del pe­
cho y en los ijares principalmente. A su



nivellos pelos estan blandos y erizados: la
piel es asie"nto de una descamaci6n epider­
mica abundante; despues llega a "ser lni­
meda y se forman costras amarillentas 6
grisaceas, espesas, de donde pro cede el
. --

nombre de' 'dartro eostroso. Los pelos se

arrancan a la-menor traccion 6 se rompen

por cerca de la raiz.'
,

Par debajo de las costras existe una

delgada capade pus que recubre el der­
mis inflamado. Las placas progresan en su
periferia, otras aparecen allado de ellas y
pueden Hegar a 'unirse. AI' principio, las
costras se desprenden poco a poco en el
centro de las placas; elpus que las recubre
se'd�s'eca lentamente y forma una nueva

costra, que queda sola despues de la caida
de la primers: se deseca a su vez y cae en

forma de escamas, dejando una superficie
csha'que'se cnbre Ientamente de pelos.
EI prurito es bastante manifiesto, mas

marcado al principio 'y al.fin de 1a erup­
ci6n.
3,0 Carnero;-La enfermedad es poco

conocida. Se situa de ordinario en 1a ca­

beza, en el cuello, en las partes superiores
deltronco. La lana esta entrecruzada, des­
pues se rompe y deja placas depiladas cir­
culares, al' nivel de las cuales la exfoIia­
cion epidermica es abundante.
4.° Cerdo. +- Placas depiladas, irregu­

larmente circulares, algo rojas, sin exn­
daci6n, recubiertas de abundantos produc­
ciones epidermicas..
5,° Perro. - Las placas aparecen en

todas las partes del'cuirpo, per� son mas
frecuentes en la cabe�a. 'Las 'costras pre­
sentan coloraciones variadas, Despues ,�e'
su caida la piel aparece apizarrada, como

recien afeitada. Bajo la influencia del pru­
rito, la piel' se inflani-.la, pueden 'aparecer ,

heridas.
6,° Volatiles.-La piel se despluma pOI'

placas 'redondeadas y' se hiperhemia al
nivel de las papilas. � I ..

DUGNOSTlco.--El aspecto de ras lesiones,
TOMO IV
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su mimero, su caracter invasor, la conta­
giosidad de Ia afeccion, permiton a prime­
ra vista diferenciar Ia tina tonsurante de
la favosa, del eczema y de la sarna. Ase­
gurar el diagnostico pOI' el 'examen rni­

crosc6pico; recoger los pelos y las costras'
en la periferia de las placas tifiosas recion­
tes; tratarlos pOI' el alcohol 6 POI' el eter
para desembarazarlosde las materias gra­
sas: afiadir una debilcantidad 'de una' SO"
lucian de potasa al 40 pOI' 100 yexaminar
bajo el cubreobjotos, previo aplastamien­
to Iigero y despues de "lhaberlo calontado
suavemente. r

i?e puede tambien colorsar los despojos
epidermicos con 'agua yodada; 'los osporos
perrnanecen incoloros.
PRONOSTICO.-La enfermedad es benigna

por S1 misma, pero, por iaz6n'de su carac­
ter contagioso, presenta cierta gravedad
cuando aparece en una gran aglomera­
ci6h de animales, en los regimiontos por
ejemplo. .Adema«, puede transmitirse al
hombre.

TR.A.T.A.MIENTO.�1.° Profilactico. - Aisla­
miento de los enfermos, que deberan tener
sus objetos de limpieza s sus arnesesespe­
ciales. Evitar el contagia de las personas
eneargadas de conducirlos y de cuidarlos.
Desi�fecci6n ue los locales. Vigilancia
atenta del ganado.
,: 2,9 Cumtivo.- EI esquileo general es

comunmente necesario. Raspar ligeramen­
te las" costras, laval' con jab6n graso y
aplicar el medicamento antiparasitario:
tintura de yodo, soluci6n de sublimado al
2 por 1000, pomadas cresilada, fenicada,
naftolada, yodoformada, mercurial, aceite
de enebro, etc. No emplear substancias
muy activas y no prolongar el uso de las

antiparasitarias a fin de no ;irtitar la piel.
Cuando las lesiones son limitadas, barni­
zar con la mezc1a siguiente:J •

r

A�ido fenico cristaltzado . , _ , ' 'I .

Tl,nt�ra de yodo . . ' , , , , . , ... , ,

, p,��..tes 19�alee.
Hidratode cloral.. , .... ' .. " ,}
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Favus 6 tina favosa.-Enfermedad cu- mero en lao cresta, en las orejas: son pe­

tanea parasitaria y contagiosa, caracteri- quefias manchas blanquecinas al principio
zada por el desarrollo de costras en forma que se extienden, se unen y forman una

de dedal 'que puede afectar al perro, al capa continua que se engruesa poco a poco,
gato, .al conejo, a la gallina, Ii los peque-. ,para llegar a convertirse en una costra

nos roedores y al ho�bre.. seca, escamosa, de un blanco sucio, de �u-

_ ETlOL0GfA,�La enfermedad es debida a .perficie irregular, formada generalmente
un hongo de la familia de las oideas; el de depositos concentricos,
Achorion Schoenleinii. Otras variedades de El malllega al cuello, despues al tronco

hongos (Epidermophyton gallina), etc., pue- ,y:. sobre todo a.la cloaca. Las. plumas se

den 'produoir la enfermedad. Las causas erizan al nivel de las costras, Ilegan a ser

predisponentes son: Ia juventud, 131 linfa- i secas, su tubo se Ilena de, costras super­

tismo,-la miseria fisiologica, La-onferme-
I

puestas 0 eneajadas las unas en las- otras;
dad se transmite' por contagio;' no sola- por fin caeny dejan.la piel desnuda y cu­

mente entre animales de la misma especie bierta de costras. Las. gallinas enfermas

sino tambien entre los de, especies dife- despiden un 0101' de enmohecido, Enfla-

rentes: generalmente son las ratas y los quecen. .

ratones los agentes de transmisi6n. DlAGNosTmb.-Se diferenciara el favus

SINTOMAT,QLQGfA.�1.° Gato.-Lff enfer- de la tina tonsuranto pOl' �l aspecto de las

medad se manifiesta sobre todo en la ex- lesiones, el olon de las costras, Al examen
tremidad de las patas; puede comenzar por mieroscopico las costras favicas se mues­

el ombligoo las partes laterales del pecho; tran rouy ricas �n elementos parasitarios,
despues se exfiende poco a poco invadien- en tanto que las costras tricofiticas encie­

do primero la cabeza, Se. manifiesta por rran muy pocos. Desde luego la confusion

costras gruesas, de 1 a 4 milimetros pr6xi- solo cabe en \31 perro y t-In el gato.
mamente, algo sucias, de un color azufra- TRATAMIENTQ.- Identico al de la tina

J."" I.l

do 6 gris amarillento, dispuestas en forma tonsurante. Aislar los enfermos; desinfec-

de dedal, es decir, con el contorno circular tar los locales; hacer caer las costras, ja­
o hendido, formando saliente sobre la piel bonar las partes atacadas y locionar con la

que Ie rodea y cuyo centro esta depri- solucion de sublimado de 2 allO por 1000,

mido, 6 hacer una aplicaci6n de pomada �l ni-
La dimension de estas depresiones varia trato de plata all por,50 6 de pomada al

desde el de una cabeza de alfiler hasta el .oxido rojo de mercurio 6 de una mezcla

de una peseta. Los pelos estan erizados y de be�cina 6 de acido fenico, 1 parte por

;sin brilto a su nivel y se arrancan 6 caen. 20 de jab6n blando.
POI' debajo de las costras la piel esta adel-

.

3.0 Tffias de Gruby.s-Con este nom­

gazada, deprimida, pero no ulcerada. Al- bre designa Oadeac las tinas determinadas

rededor de las costras la piel esta inflama- por elMicr£syorum, hongo del generoAda­
da, El prurito es poco marcado. dium. Sabouraud ha observado Ia afeccion

2.0 Perro.-;Hntomas analogos a los ob- en los potros jovenes '(herpes contagiosos
servados en el gato. En los perros j 6ven,es I de los petros). y Bodin y Almy en los

la enfermedad comienza generalmento en perros.
la region umbilical. Las costras tienen un: La enfermedad no ataca mas que a los

0101'. de queso enmohecido, de orilia de; anim�les j6venes. .No difiere del herpe

gato, que es caracteristico. . tonsurante desde el punto de vista cliuieo .

•

.3.0" Gallina. - Las costras aparecen P1'l-' Su curaci6n es facil,
. '"
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TIRO.-(Fran. Tic)."'-Oostumbre vioio- I

sa que adquieren algunos animales. Los'

tiros son frscuentes en el caballo y en el

perro, menos en el buey y en el carnero.

Son sucesivamente raros en .el cerdo, en

la cabra y 'en el gato.
Si se tienen en cuenta los resultados ob­

tenidos por efecto de ciertos tratamientos,
se pueden admitir: 1.0 los tiros convulsi­

VOSj 2.° los motores; 3.° los. diqestiuoe; y' 4.°
los Mbitos oieiosoe.

.

1.°' Tiros convulsivos.-Son generalmen­
te consecuencia de una intoxicacion mi­

crobiana (nroquillo). Oitaremos en el pe­

rro, el baile de San Vito 0 corea (V. esta

palabra) y el tiro de la cara; despues, en el

caballo el tiro de la lenqua, que se dobla

par debajo y por encima de la embocadura

de la brida, y tamblen la lengua serpenti­
na, el ti1-0 del labia' inferior; el del menton,
el de incensario, de rechinamiento de dien­

tes,el de coger una de las ramas del bocado.
2.° Tiros motores.-Los mas frecuentes

en el caballo parecen debidos a una falta

de trabajo. Oitemos el tiro de oso (el caba­
llo se balancea de un lado al otro), eI de

escarbar con las manes 6 con los pies, el de
dar vueltas en redondo en su plaza, el de
cocear las paredes de la cuadra, estos dos
ultimos son frecuentes en los caballos de

carreras, asi como el de la euaculacion. En
este ultimo caso, el caballo, en Ia cuadra,
antra en ereccion sin motivos aparentes y
frota la verga sobre su abdomen hasta la

eyaculacion; el hecho puede producirse
varias veces durante la noche 0 el dia.

8.° . Tiros digestivos. - Oomprendemos
bajo este titulo el tiro de morder las man­

tas, el de lamer las paredes, 0 el pelo (potros
y terneros), de comer lana (carnero), de co­

mer tierra, excrementos, de tragar cuerpos
extrafws '(rumiantes), etc.
Pueden ser atribuidos a una afeccion

cr6nica del aparato digestive.
Puede ocurrir que esteh asociadas.dos

6 tres de estas causas.

4.° Hdbitos viciosos.-Algunos autores

colocan entre los tiros ciertos habitos 0

costumbres del caballo, como los de echar=
se como las uacas, tirar hacia atras, quiiarse
la cabeeada, de encabritaree, cocear, recular,

,

y aiiaden la indocilidad, el resabio y el mie­
do. Es verosimil que Ia mayor parte de,
estes tiros sean determinados por anoma­

lias 0 por enfermedades (mala vista, debi­
lidad delos riiiones, etc.).
Tiro propiamente dicho. - Oon este

nombre 'se designa una costumbre viciosa

que consiste en Ia deglucion de cierta min­
tidad de aire mezclado con la saliva.

Algunos observadores creen que es de­
bido a un eructo; pero es probable que el

ruido oido se produzca euando la Iaringe
y la base de Ia Iengua vuelven a su posi-.
cion normal, despues de la deglucion del

aire, que es laboriosa para el caballo. EI
ruido de eructo que se oye entonces se

debe a Ia salida repentina del aire que se

hallaba en la faringe y que no ha podi­
do ser tragado. Se observa en el caballo
aun cuando sea joven.
Error.oota.e-Imitecion, aislamiento, eno­

j-o, costumbre de lamer las paredes, los

pesebres, etc.
La aparicion del tiro es raramente subi­

ta: los animales comienzan a.jugar con los
cuerpos que les rodean, a chuparlos, y
poco a poco se va estableciendo el tiro.
Se ha achacado tambien a las afecciones

cronieas del estomago, pero el hecho no

esta demostrado.
SINTOMATOLOGiA.-Sintomas rouy varia­

bles. Tiro al aire, tiro de apoyo; accion de

mamar. Se divide en tiro con desgaste de

los dientes y tiro sin desgaste. Esta distin-
.

cion no tiene hoy importancia.
Tiro con deeqaste,«Accion mas 0 menos

repetida de morder los cuerpos que Ie ro­

dean: pesebres, lanzas del coche, etc. EI
caballo los coge con los dientes, €ontrae

los musculos del- cuello, y deja oir el ruido
.

caracterfstico del tiro, '

I

,
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8e produce durante o'entre los .piensosj
generalmente en la soledad. LDS

.

animales

que tienen tiro se alimentan mal, tienen

de continuo 'meteorizaciones CDn colicos.

Por consecuencia de esta costumbre, los
incisivos se desgastan 'de un modo' espe­
cial: su borde anterior esta tallado en bi­

sel, en la una o ..en 1a otra mandibula, ge­

neralmente en las dos,
Est3.n mas 0 menos desgastados, inters­

sando el desgaste, mas 0 menos, la tabla

dentaria, segun que el caballo tome Ia es­

quina del pesebre 0 10 coja a mandibula

llena.
Tiro sin desgaste.--El animal manifiesta

el tiro sobre la embocadura, interponiendo
los labios entre los .dientes y el punto de

apoyo, '0 tambien alargando el cuello,
aproximando la lengua al paladar y aspi­

rando el aire, como en.Ia accion de mamar,

o.iEl tiro es a menudo dificil de observar

cuando los animales no se entregan a 131

mas que dos 0 trss veces por dia (Alexan-
dre). r'

INCONVENIENTES.-LDS caballos atacados

de esbe tiro tienen generalmente -colicos
con meteorizacion, que se curan con inyec­
eiones subcutaneas de veratrina (5 a 10

centigramos) 0 con la puncion del ciego.
TRATAMIENTo.-La mayor parte de los

tratamientos aconsejados son mas aparen­

tes que reales. Consisten en general en me­
dios mas 0 menos complicados que tienen

por resultado impedir al animal el que se

ejercite en su costumbre viciosa, pero no

suprimiendo 1a causa de esta costumbre.

Asi, apretar la garganta de un caballo para

impedirle que tire, no constituye un trata­
'miento, como tampoco trabar los dos

miembros posteriores del caballo que co­

cea en Ia cuadra.

Algunos de estes medics son peligrosos,
como los collares contra e1 tiro quo. difi­

oultan la respiracion y la oirculacion san­

guinea. Para impedir, por ejemplo, la

ereccion en el biro ide la eyaculiwion, se
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coloca debajo del vientre, en el caballo,
unjrtebla provista - de puntas. que hieren
la verga, 0 se aplica a osta un an illo de
caucho que determina colicos por reten­
cion de orina.
Se emplean collares especiales: el collar

de Ringheim, las cabezadas de Hauptner,
la de Ymlin, la de Kohl, de Dugast; pero
hieren generalrnente a los animales en

donde se apoyan.
Un collar bastante practice y economico

es 81 de Groslambert, - adoptado e:b.�el ejer­
cito.
De ordinario una simple correa bastante

apretada alredsdor del ouello eil suficiente

para impedir 311 caballo el que manifieste
el tiro.
Se ha preconizado un bocado contra el

tiro.
-Un buen medio tambien es dejar Ii los

caballos en libertad en una plaza sin pese­

bre, 0 darles vuelta en esta y atarlos corto

pormedio de dos cuerdas, fijadas cada una

al lado de las paredes de la plaza 0 do las
.

eadenas de Ios guarda-flancos: se les vuel­
ve simplemento para comer y se les desata

por la noche.
Sin embargo, existen metodos de. trata­

miento que con el tiempo dan resultados

positives. Algunos caballos. de carreras

quedan perfeotamente tranquilos si su pla­
za esta en comunicacion, por una abertura

enrejada, con otro caballo; otros emplean
un perro, un carnero 0 un gato que salta
sobre su dorso.
Una yegua observada por nosotros, no

podia viaj ar por ferrocarril sin su carne­

ro. Verdad es que para ella, como para
otras, se Ie podia cambial' el carnero sin

inconveniente.
Contralos tiros convulsivos del perro,

Megnin preconiza con probabi1idad de

exit o: la nuez vomica, 0 mejor las sales de

estricnina: 2.miligramos por dia, aumen­
tando hasta el efecto toxico.
Contra IDS otros tires -Cagny recomiea"
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da e1 aumento del ejercicio Y sobre todo ficaciones de detalle aportadas al tipo zoo-

• la permanencia al sire libre; preconiza al 16gico que -parmanace inmutable.
mismo tiempo el aumento de la raci6n en Para los caballos, POl' ejemplo, se habla
cantidad y en calidad, insistiendo en la a menudo de tipos diferentes, del caballo

multiplicidad de los piensos pequenos. En de carrsra, del caballo de sill a y del caba­
fin, en el caballo hay que' dar todos los 110 de tiro pesado: en realidad las diferen­
dias en la avena cocida 20 centigramos de cias son pequefias y residen principalmon­
veratrina y 20 gramos de sulfeto negro de te en el grosor de la piel, en la finura del
antimonic. pelo, en el mayor 6 menor desarrollo del
Oontra el tiro propiamente dicho, es, so- sistema oseo y en Ia alzada, mas bien que

bre todo, contra el cual se han propuesto en 01 desenvolvimionto -de las' diversas
los remedies que resumimos aquf, partes del cuerpo.
Evitar el contacto de los animales que Esta opinion parece que esta en contra-

tienen tiro, proveer las plazas de pesebres diccion con las emitidas hasta el presente
chapeados, de piedra dura 6 de una plan- pOI' todos los zootecnistas: he aqui algunas
cha obHcua. Este medic es infalible: algu- de las razones que obligan a Oagny a sos­

nOB caballos toman un bocado de heno 6 tenerla,
de paja en el rastrillo y hacen el apoyo Hace treinta aiios, un entrenador cele­
sobre este cogin colocado sobre el pese- bre, H. .Jengnius ensehandols un hermoso
bre (Signol). caballo de carreras, D. Carlos, que fue des-
Los tratarites de mala fe introducen pe- pues un buensemental, Ie decia: «Podeis

queiios trozos de madera entre los incisi- enseiiar este caballo a un oficial de caba­
vos, 6 hacen en la boca una herida pro- lleria, a un colono, a un entrenador, y los
funda en un punto oculto, para impedir tres os diran: es un'buen caballo. El ver­
a los animales manifestar el tiro en el dadero buen caballo. es el que puede ser

memento de la venta, apreciado asf pOI' jueces tan diferentes..
TIPO.-ZoOLOGiA.�EI conjunto de los Mas tarde Cagny ha visto a jinetes ha-

oaracteres que permiten diferenciar los biles examinando caballos de tiro pesado,
animales y reconocer a que especies per- de

-

coche, maravillarse de encontrar en

tenecen. ellos identico desarrollo en las mismas
M. A. Sanson ha propuesto clasificar regiones que sus caballos de silla.

a nuestros animales domesticos, tenien- � En fin, hace algunos aiios, su condisot­
do en cuenta los oaracteres suministra- pulo Le Berre , veterinario entonces en

dos pOI' el sistema oseo y que parecen Lannin, fue a visitar con 131 el celebre de­
hallarse bien fijados. Asi es como divide posito del Jardy, perteneciente a E. Blanc.
los animales, que se trate de caballos, de AHa encontraron reunidas las yeguas po-·
carneros 0 de bueyes, en dolicocefalos 6 de treras mashermosas y los mejores semen­
cabeza estrecha y en braquicefalos 6 de ca- tales de la raza llamada de pura sangre.
beza ancha. Era en el mes de Septiembre: los potros
Tiene tambien en cuenta el perfil de .la del afio, de edad de seis meses pOI' termin�

eara, que puede ser eoncaoo, recto 0 convexo, medio, acababan de ser destetados; los del
el mimero de las vertebras lumbares, 'etc. afio anterior (diez y ocho meses pOI' termi-

ZooTEcNu;-Aqui la palabra tiro. sirve no medic) iban a salir para Ia caballori­
para designar la mejor conformaci6n para

I
za de entrenamisnto.'

los servicios que de los animales se exi- 'Le Berre, en su pais, donde se cria el
gen. No pnede tratarse mas que de modi- €labaUo breton de tiro pesado, tenia Ill, re-



putacion de saber adivinar.al ver un potro
o una potra de algunos moses, cual habia

de· ser bueno, y cual debia conservarse

para la reproduccion, Al vel' los potros y

las potras de' carreras, se desoriento al

principio; oia las explicaciones de Duret,
el director del deposito y rio Ie compren­

dia. Despues, hruscamente, al cabo de un

cuarto de hora, tomo la palabra, dando su

opinion sobre cada potro. Habia sabido

encontrar en el potro pura sangra, los de­

talles de conformacion que conocia tam­
bien por haberlos observadoen el potro de

tiro bret6n.

He aqui como Cagny explica 10 que

considera como un error de los que sostie­

nen la teoria de los tipos diferentes. Se

esta habituado a no ver mas que buenos

caballos de tiro llegados a la edad adults,
en tanto que los caballos de carreras que

no han terminado su crecimiento, son del­

gados, altos de piernas, el tercio posterior
esta genera1mente mas desarrollado que

el tercio anterior, pero en los-depositos
todo esto cambia, el cuerpo se alarga, el

potro 0 1a potra que parecen muy grandee,
semejan como que han .disminufdo de al­

zada, una vez que son sementa1es 0 yeguas
potreras.
Es un hecho bien 'conocido. Su confor­

maci6n se aproxima entonces a la del buen

caballo de tiro; las diferencias que persis­
ten ostan en el espesor de la piel, en la

fiuura del pelo, en la dolgadez y en la com­

posicion quimica de los huesos, y no en su

longitud.
Entre los animales destinados a la ali­

mentaci6n (bueyes, carneros, oerdos), las

modificaciones del tipo zoologico son mas

marcadas; se llega a alargar e1 cuerpo y a

desarrollar mucho ciertas partes. De una

manera general, el tipo que se trata de

producir es el que da e1 maximo de car­

ne que tiene el mayor valor; pero como

desde este punto de vista el gusto no es

�l mismo en todos los paises, el tipo bus-
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cado no sera. el mismo en Paris y en Lon­

dres, 'por ejemplo,
Pueden, en este orden de ideas, aportar

cambios al tipo primitivo. El carnero del

Sudan esta desprovisto de lana: 'no tiene
necesidad de ella porque habita las regio­
nes tropicales.. La alimentaci6n animal no

es apreciada" pol' los indigenas; por esta

razon su conformacion como animal de

matadero es defectuosa; es alto de piernas,
, sus costillas y rifionada no estan desarro­
Iladas,
Por el contrario, el merino de Europa,

cuya lana es bien apreciada, tiene unvell6n
desarrollado :11 maximo; es muy precoz,

sus piernas y costados son amplios y bien

desarrollados.

Si las variaciones debidas a la.interven­

eion-humana son frecuentes, las mas nu­

merosas son las que dependen del suelo y
, del clima. Asi, hacia 1880, en Lyon se cru­

'zo una vaca Schwitz que tenia una caps

gris tejon bien caracterizada, con' un toro

de Ayr, de capa pio-roja. E1 resultado ha

sido la creaci6n de una familia bovina de

pelo roj 0 y blanco con listas negras.
Mas recientemente, en los'�alrededores

deParis, se oreo una vaqueriabretona para
la venta de la leche. Al cabo de dos 6 tres

generaciones, los animales j 6venes,aunque
de raza pura, han perdido la capa pio-ne­
gra y han llegado a ser castaiios.

PATOLOGIA. - Disposici6n general que

siguen las enfermedades en la sucesion de

sus sintomas; orden segun el cnal se suce­

den, reaparecen, se exasperan y cesan los

sintomas de una enfermedad, Existe el

tipo continuo y el periodico: el tipo conii­

nuo se aplica a toda enfermedad que dura

sin-interrupcion, sin retorno momentanec

ala salud, desde su comienzo hasta su ter­

minacionrf en cuanto al tipo periodico, es

aquel en que los fenomenos pato16gicos
ire reproducen en epocas determinadas,

con intervalos mas 0 -

menos largos, du­

rante lui cuales cesan par complete.
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.TIROIDECTOMIA .

..::... Ab l aci o n del· cios, recientes y blandos, el yoduro de po-

cuerpo tiroides. tasio da buenos-resultados -.Contra los bo-
TIROIDES (CUERPO).-(Fran. tyroi- "cios quisticos se recomienda Ia puncion y

des).- ANATOMIA.- 00nstituido POI'. dos Ia inyeccion yodada. La cura del bocio
lobulos ovoideos.. de color, pardo-rojizo, . fibrose 'voluminoso no debora ser intefita-,
situados muy cerca de la Iaringe ya los, darsi-difioulta las funcionesr puede recu­

lades de los dos primer.os anillos de la tra- rrirse a las inyecciones intersticiales inri­

quea. Se compone de una envoltnra fibro- tantes (tinbura de yodo) 0 ala ablacion.
sa y de un parenquima dividido en lobu- La tiroidectomia no debe ser practicada
los, los cuales se descomponen en ve- mas que en el caballo: en el perro da re-

slculas. c
.

J sultados desastrosos..

Frsrcr.oata.e-Lasfunciones del cuerpo-ti- . 'La Opoierapia .u Organoterapia tiroidea,
roides estan mal estudiadas. En los anima- que consiste en inyecciones dejugo tiroi­
les dondo se hallamuydeaarrollado parece 'deo, ha: sido recomendada en el hombre
tener una gra!;l impqF�ll-ncia: desempenarfa para el tratamiento del mixoedema del

relativaniente-a Ia'mase encefalica, un pa- bocio, de la obesidad. No ha sido intenta­

pel parecido al que se �a atribuido al bazo,s da en los animales.

en la oirculacion abdominal; adomas, ten- TISANA. - Bebida acuosa, ordinaria­

dria funciones hematopoyeticas. Su exci- mente decocoion 0 infusion endulzada con

si6n en el caballo no parece perturbar las azucar 0 un jarabe que contiene en diso­
funciones. POI' el contrario, su ablacion en Iucion una debil cantidad de substancias
el cerdo, en el rp.O?O, en los animales jo- msdicamentosas y que se administra en

veues sobre todo, determina una suspen- las enfermedades para ayudar la acci6n de

si6n del desarrollo. el mixoedema, el ere- los medjcamentos mas activos y para cal-
tinismo. '.'

�

:niar if sed af'en{�rmo. o. n ,., �

PATOLOGiA.-B�.cio: (Fran. goitre). - Es TOMILLO.-(Fran. Thym).-Genero de
la hipertrofiatiroidea, Lucet ha observa- plantas de Ia familia de las Labiadas, del
do en los bovidos, y tambien uno de nos- cual dos especies son estimulantes y toni­

otros, varias veces, en caballos de tropa, cas, el tornillo vulgar que contiene la esen­

una especie de bocio inflamatorio, caliente, cia de tomillo, compuesta de timol y de ti­

dolorido, que desaparece de ordinario r,1.- menD y el'serpol.
pidamente. "En los' cabal.losde ca_rreras, l�a,,: l "Tp��ICOS. � (Ale. Siarkende, Mittel;
hipertrofia, generalniente unilateral, se fran., toniques).-Se llaman medicamenlos

observa a voces: es .hereditaria, pero no tonicos 6 fortificantes a los que tienen la

parece incomodar a los animales atacados propiedad de aumentar la actividad de

de ella. los tejidos organieos, de imprirnir mayor
El bocio, frecuente sobre todo en el pe- 'iiltensidad a las funciones do.Ia nutricion,

rro, ha sido sefialado en el 'caballo, en el de fortificar el organismo entero: Produ­

�uey y en el carnero. Sus causas son des- CeD este resultado' reparariao l�s c�alid��
conocidas, des plaaticas de la sangre, por consecuen-

Puede ser duro, fibroso, carcinomatoso cia de la absorcion de alguno de sus prin-
6 quistico, coloide, vascular" ,etc.; sus-di- cipios 6 aumentando la constitucion de

mensiones son variables; avoces dificulta lo"s tej idos y su energia'
.

contractil. 1m
la degluci6n, la circulaci6n, la respiraci6n. efecto de estos medicamentos es general,

'1 I � ,
'

l'RATAMIENT01-Varia segUn la constitu- porque localments se confunden bastante
ci6n anat6mica dei bocio. Contra 10s bo- eon .10s astringentes: pressntan analogia
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de accion con los estimulantes, s610 que

mientras estos liltimos obran rapidamente
yde una manera pasajera, los tonicos des­
arrollan sus efectos lentamente y de modo

prolongado. Los estimulantes exaltan las

fuerzas del organismo, pero no las aumen­

tan vsrdaderamen te; en realidad las 'gastan
en un tiempo mas corte: los tonicos por el
contrario no solamente restableoen las

I
-
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fuerzas que han sido gastadas por el esta­
do morboso, sino que las aumentan y las
hac-en duraderas.
Medicaci6n t6nicil.-Exige el emploo

,

de medics al'imenticios e., higienicos y de

agentes medicamentosos tonices, Estos
,

ultimos son medificadores de la nutricion:
aumentan la asimilacion 0 disminuyen la
desasimilacion. .

r·
• r

-{ ...

r

r ,

1-

Agentes mcdicamentosos t6nicos ...

IJf 1 (.

'. '"

f rr

·r

Clorur� do sodio.
Raiz de genciana ..
Calamus.
Centaura menor.

Corteza- de sauce blanco.
Lupulo, ;
Mansanilla,
Cuasiamara .

Enebro
Colombo..

Liquon de Islandia.
Cascarilla. .

Anis.
Canela.

1

) [,"" !

Quina. -

Acido arsenioso.
Nuez vomica,
Estricnina.
Alcoholicos,
Cafe.

I
.

f I

I'

" QTIrostElnic'os..... , ."t, ••••••
t

males. Administrase con granos cocidos.

Treinta gramos por dia para los grandee
, animales: se pueden afiadir de 2 a 3 gra­

DOSIS.-6G gramos para los grandes ani- "rnos de polvo de nuez vomica.

Preparaclones t6nicas. - (P. Oagny,
Formulario).·
Num, 1. Polvo de genciana , .

de quina .

do alcanfor .

100 gramos.
25

18 >,

Polvo tonico para cebo,

Polvo de alholba ... , . . . .. .

� 10()
d.

aa, gramos.
- 0 genClana .

Quina pu�verizada 6 carbona-I
- to de hierro .. ' .... , , .. {aa. 50

Polvo de gengibre.. .

'
... ,

Croma de tartaro soluble. 25 »

Nu�. 2. ·Polvo de genciana ',' 100 grs,
de quina .

de bayas de enebro ..

25 •

2-5
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Polvo de quina ' .. "" ....

:� aa

Genjibre en polvo. " .

Polvo de genciana , , , .

Miel. .................• ' .. ',.

En electuarios.

100

C. S.

60 gramos.

Acido arsenioso.... ". , , , . . . . . 1 gl'amo.
Carbonato do hierro. I a 5
Polvo de quina ... , .. " , .. ,... 20

Administrar todos los dias en los granos
eocidos 0 en gachuelas.

Mezcla tonica.

.A.vena quebrantada .

Polvo de genciana , ,
.

Sulfato de hierro .

Carbonato '
.

Paja 6 heno partido .

2000 gramos .

32

8

8

1000

TONSURANTE (HERPES). - (Vease
.. TINA).
- TOPICO.-Todo medicamento que se
�

aplica al exterior sobre una region limita-
da: los emplastos, los unguentos, las cata­

plasmas, son topicos.
TOPINO.-(V. PIE).
TORACENTESIS. - (Fran. thoracente­

se).-Operacio:iJ. que tiene pOI' objeto dar
salida a los ltquidos acumulados en let
pleura (V. PLEURESiA).

,

SUJECION.-La operacion se lleva a cabo
sobre el animal en pie, al cual se aplica un

acial allabio superior. Se hace levantar el
miembro anterior del lado opuesto al en
que se va a operar.

INSTRUMENTOs.-Tijeras, bisturi conve­
xo, trocar capilar 0 de calibre un poco
mayor. EI trocar debe hallarse perfecta­
mente aseptico, 10 cual se consigue ha­
ciendole permanecer un cuarto de hora
per 10 menos en el agua hirviendo.
'l'ECNIOA.-En el caballo los derrames

pleurales son doblos, salvo raras excep­
ciones, y el lugar de elecci6n para operar
se halla en el lado derecho, al nivsl del
septimo espacio intercostal 6 algo pOI'
encima de la vena de la espuela. En los
demas animales el derrame es general-

TOMO IV
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mente unilateral y la puncion debe prac­
ticarse en el Iado derecho 0 en el izquier­
do, segun el sitio del derrame. Si se opera
en el lado izquierdo, el lugar de eleecion
se halla al nivel del octavo espacio inter­

costal, algo por encima de la vena de la

espuela: conviene mantener el
'

tr6car en

una direccion algo oblicua de delante a

atras, y no hundirlo profundamente, a fin
de no herir el poricardio ni el coraz6n.
Oolocarse al nivol del hipocondrio, cor­

tar los pelos en la regi6n en que debe ha­
cerse la puncion, afeitar, desinfectar cui­
dadosamente la piel, primero con alcohol,
despues con una solucion antiseptiea, To­
mar el trocar con la palma de la mano de­

recha, el Indice y el pulgar alargados so­

bre la canula, de modo que la punta del
instrumento rebase dos centimetros la ex­

tremidad de los dodos.
Hacer penetrar lentamente el trocar

mantenido perpendicularmente 0 en una

direccion algo oblicua hacia atras, 'en la
cavidad toracica, por un doble movimien­
to de presi6n y de rotaoion: procurar que
no penetre muy profundamente para que
no llegue al pulm6n.
Si la piel es gruesa se la puede incindir

previamente con el bisturi. Retirar en se­

guida el punzon; elliquido sale pOI' 10 ge­
neral en seguida; si no saliese, colocar de
nuevo el punzon del trocar, moverlo, hun­
dirlo mas 0 retirarlo un poco, hasta que
el liquido pleural salga porIa canula del
instrumento. A veces las falsas membra­
nas son muy gruesas y es dificil llegar
hasta el punto en que el Iiquido esta acu­

mulado.
En cuanto se juzgue suficiente la canti­

dad de liquido extraida, se coloca de nue­

vo 01 punzon en la canula y se retira el
instrumento. Desinfectar la herida, ce­

rrarla con una ligera cura de colodion,
EsM recomendado no dar salida a todo el

liquido pleural: rotirar el tr6car en cuanto
la percusi6n indica que el nivel del Iiqui-

44
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do ha descendido hasta el tercio inferior dos: bajo esta influencia los animalss ejs­
del pecho. cutan al andar un movimiento circular:

Renovar la operacion los dias siguien- de aqui el nombre de torneo que se da Ii

tes, en ocasiones .dos veces por dia. Debe la enfermedad.

procurarse no hacer las punciones en el ETIOLOaiA..--La tenia cenuro (V. TENUS),
mismo sitio. vive en el intestine delgado del perro. SUS

TORAX.- Parte del cuerpo llamada anillos que encierran los huevos 0 proglo­
tambien caoidad toracica 6 pectoral. Tiene tis son expulsados con los excrementos y

por base la caja osea formada por las cos- distribufdos por la hierba. Los carneros

tillas, el esternon y el cuerpo de las ver- degluten estos huevos pastando en los

tebras dorsales. Esta separado de la cavi- prados infectados, y los embriones hexa­

dad abdominal por un tabique obltcuo de cantos son puestos en libertad. Gracias Ii

arriba a abajo y de atras a adelanto, llama- sus ganchos atraviesan las paredes gastri­
do diafragma, el cual tiene la forma de un ticas 0 intestinales, caminan por los teji­
cono hueco, cortado horizontalmente, de- dos, se extravian en parte y se pueden en­

primido por los lados, cuya base estaria contrar en el pulmon, en el higado, en los

constituida por €II diafragma. ganglios Iinfaticos, en €II peritoneo, etce-

Oontiene al pulm6n con una parte de la tera, Pero si las vesiculas no se desarrollan

traquea y del esOfago, al corazon y a los las larvas mueren.

gruesos vases que emanan de este 6rgano Los que llegan al cerebro y ala medula

y numerosos e importantes nervios. Su y que probablemente son acarreados por

vertice,entrada del torax 6 delpecho,da paso la corriente circulatoria, se desarrollan,

ala traquea, al esofago, a las arterias axi- se enquistan, pierden sus ganchos y se

lares y carotidas, a la vena cava anterior, transforman en vesiculas (V. OENURO). Es­

a los nervios neumogastricos, gran simpa- tos ccenurus cerebralis son los que desarro­

tico, laringeos inferiores y diafragmaticos, llados en pequefio mimero en la super:fi.cie

yes obstruido por un enorme paquete de del cerebro 6 de la modula, a veces en los

ganglios linfaticos 6 ganglios de la entrada ventrfculos, otras en el espesor mismo de

del pecho. la subs tancia cerebral, determinan los

En fin, €II torax esta provisto de un re- desordenes conocidos con el nombre de

vestimiento seroso, formado de dos mem- torneo.

branas distintas, denominadas las pleuras Si se encuentran en gran numero

(V. PLEURA.S). (diez a quince y mas), se desarrollan poco

TORNEO.--(Fran. Tournis).-Afeccion y determinan una encefalitis aguda sin

cronica que se observa excepcionalmente sintomas de torneo, quemata rapidamente
en e1 caballo y en €II perro, es mas cormin a los animales hacia el fin del primer mes

en el buey, en la cabra yen los rumiantes siguiente ala infeccion. La invasion del

salvajes.rpero que se observa sobre todo en encefalo se produce ocho dias proxima­
€II carnero s que esta caracterizada por mente despues de verificada la infecci6n.

desordenes de las funciones eerebro-espi- Las vesiculas que conservan su evo1uci6n

nales y de la moti1idad, debidos a la pre- regular, alcanzan e1 volumen de un gui­
sencia del cenuro cerebral, estado agamo de sante.

la tenia cenuro delperro. Estos hidatides se Al cabo de cincuenta 0 sesenta dias, las

encuentran en e1 oncefalo y en el craneo a cabezas de los escolex aparecen en e1 inte­

veces, pero mas raramente en la medula rior de la vesicula, que tiene las dimensio­

espinal, porque entonces estan comprimi- nes de una almendra. Estas vesiculas au-
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mentan pOCO a pOCO de volumen, hasta la
muerte del enfermo: pueden alcanzar las
dimensiones de una nuez.

Si se da a comer a los perros las cabezas
.
de cameros muertos 6 sacrificados por
causa de torneo, la vesicula penetra en el
intestine del perro, desaparece y pone en

libertad las numerosas cabezas que con­

tiene: estes se alargan poco a poco por la
formaci6n de anillos en su parte posterior.
Las tenias cenuros son de. este modo re­

constituidas y su ciclo comienza de nuevo.
El perro de pastor que Ileva la tenia cs­

nuro es el agente principal en la enferme­
dad: se Ie da frecuentemente a comer ca­

bezas de carnero y esto hace que se infec­
te; sigue por todas partes al rebano que
guards, y siembra en todos los pastos los
huevos que encierran sus excrementos.

La iuventud s la debilidad favorecen la

emigraci6n de los embriones. La eenuro­

sis es, sobre todo, comun en los corderos

y borregos; es rara en los cameros de mas
de dos atios; los animales bovines de mas
de siete afios son casi refractarios.
La humedad favorece la conservaci6n de

la vitalidad de los huevos. Los animales
se infectan, sobre todo, durante la prima­
vera y los veranos Iluviosos.
El mimero de sujetos atacados puede ser

enorme y la mortalidad muy grande.
SINTOMATOLOGIA.-En una primera lase

que corresponds a la invasion del encefalo
por los embriones, se observan signos de
encejalitis diseminada. Los enfermos es­

tan tristes, sofiolientos, pierden el apetito;
permanecen inmoviles, con la cabeza baja,
como imbeciles, durante algunas horas; el
enfiaquecimiento es rapido,
A esta altura del proceso morboso se no­

tan des6rdenes de la vista y de la motili-

.

dad.Los des6rdenes viscerales son variables;
a veees el carnero esta ciego, otras solo
tuerto. Se advierte desigualdad pupilar,
debido al estrabismoconvergente 6 diver­
gente; la mirada es vaga, el oj 0 esM des-

- 347- TOR

viado y toma un color azulado, la 6rbita
parece agrandarse.
El signo recogido del color de los oj os

es caracteristico y un pastor experimen­
tado que elige un lote de corderos, desou­
bre por este indicio a los animales ataca-

Fig. 585.-Papila del nervio 6ptico de un car­

nero, atacado de torneo del cerobro, Todo
un lade del nervio esta}afectado de neuritis

y velado por la exudacion (Bouchut).

dos. Al examen oftalmosc6pico se 0bser­
van lesiones de neuroretinitis (fig. 585).
Estos diversos desordenes visuales son de

origen central.
Los des6rdenes de la motilidad son muy

variables. A veees se observan sintomas

ataxicos, Ia marcha es insegura, incoordi­
nada, otras se nota impotencia funcional
de uno 6 de varies miembros, Ia estaci6n

puede ser imposible 6 bien el enfermo se

baj a 'del tercio posterior 6 anda torcido.
A la exploraci6n la sensibilidad aparece
conservada, no hay paralisis verdadera .

'La muerte sobreviene frecuentemente
en esta fase, que corresponds a la encefali­
tis parasitaria disominada,
En una segunda lase, en que se observa

tardiamente que han evoluoionado solo
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tal caso, el animal- Ileva 1a cabeza 1evanta

da, la'nariz a1 viento, marcha ligero y de­

recho, tropieza contra los cuerpos que en­

cuentra a su paso y se vuelve en sentido
contrario a veces.

En este estado, los ojos dan vueltas en

las orbitas, los miembros estan en tension,
el enfermo se Ievanta en seguida, se halla

entonces tranquilo, pero permanece gene­
ralmente echado, como entontecido,
La enfermedad continua sus progresos,

la �ccion de dar vueltas es cada vez mas
frecuente y dura mas tiempo: el animal

experimenta accesos, y mientras duran,
trota dando vueltas; no ve, aunque la 'pu­
pila este dilatada, tropieza a menudo y cae

trotando 0 dando vueltas.
El apetito es irregular, el animal se fa­

tiga, enflaquece, pierde fuerzas poco apoco.
Generalmente los accesos terminan por
la caida del animal y la manifestaoion de
movimientos convulsivos comparables a

los que aparecen en la epilepsia; la respi­
racion llega Ii ser estertorosa, sonora, e1

enfermo es insensible y permanece mas 6
menos tiempo asi. Cuando el acceso ha

.

pasado, vuelve poco a poco a su primer
estado, come lentamente, coge forraje que
retiene mucho tiempo en Ia boca, antes de

tragarlo, aunque, POI' 10 general, 10 deja
caer.

EI enfiaquecimiento aumenta y cuando
los accesos se repiten mas 0 menos, a me­

nudo, y han durado un tiempo variable,
segun los individuos, el �nimal Ianguide,
ce, no puede comer, permanece mucho

tiempo echado y muere en el marasmo.

Ordinariamente no se aguarda a este mo­

mento y se sacrifica' al enfermo para sa­

car algun partido de 131.
Los siniomas del torneo en los animales

booinos, son casi los mismos del carnero;
el animal muestra dejadez y lentitud en

sus movimientos; come lentamente y de

una manora maquinal; inclina un poco la

cabeza de un lado 0 del otro. Estos signos

una, dos, tres, 0 raramente cuatro vesicu­

las, se notan los sintomas del torneo pro­

piamente dicho.

Los sintomas nerviosos se declaran so­

bre todo cuando hay cambios de tiempo,
cuando este es bochornoso; cuando los

animales pastan con un sol ardiente, eli

una palabra, en todas las condiciones que

determinan un aflujo sanguineo hacia el

cerebro,
Entonces la inteligencia de estos anima­

les se hace 0btusa, sus movimientos han

perdido toda su vivacidad; titubean, se

ponen subitamente a saltar y sobre todo

tienen tendencia a dar vueltas sobre si

mismos, trazando un circulo cada vez mas

pequefio, hasta que caen.
.

Sin embargo, el torneo que se nota con

tanta frecuencia, no es un sintoma cons­

tante, indica solamente que el hidatide

tiene su sitio en uno de los lobulos y en­

tonces el animal da vueltas del lado afec­

tado, tiene la cabeza baj a, inclinada del

lado enfermo, y da vueltas por espacio de

mucho tiempo, desoribiendo un circulo

conoentrico, a veces horas enteras sin de­

tenerse; en seguida cambia de posicion,
anda un poco y se detiene para comenzar

de nuevo.
El animalda vueltas a derecha eizquier­

da, segun que el hidatide este en un lado

o en otro. Si se encuentra en los dos lados

y los dos lobules del eneefalo estan igual­
mente comprimidos, el enfermo da vuel­

tas indistintamente de un lado 0 del otro,
o nolas da.

Si el hidatide se encuentra hacia la par­
te anterior del cerebro, contra 61 etrnoides,
lleva la cabeza baja, se enoapota y anda;
sus movimientos son precipitados, cortos,
avanza poco yesta a punto de caer y si

parece aeelerar la marcha es para evitar
la caida.
Otras veces el hidatide se encuentra co­

locado mas atras, en la cisura transversal

y hasta puede comprimir al oerebe10: en'
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se observan generalmerite varias semanas

antes de que el animal
-

comience a dar

vueltas en circulo.
Este ultimo sintoma es el unico que in­

dica de una manera bien positiva la pre­
sencia de cenuros, aunque se observan
tambien en otras enfermedades.
No se nota sino cuando el animal se ha­

lla suelto en un corral 0 en un campo. En­
tonces inclina cada vez mas la cabeza, da
Ii veces muchas vueltas sin detenerse, pero
siempre con lentitud: estas vueltas las da
el animal dellado en que existe el hidati­

de. Al comienzo de la enfermedad, el ani­
mal describe primero un gran circulo y no
da mas que un pequeho numero de vuel­
tas: a medida que laenfermedad progresa,
el circulo descrito es mas pequeho y ma­

yor el mimero de vueltas; cuando ha Ile­

gada a su ultimo periodo, solo da cinco 0
seis vueltas durante la duracion de cada

ataque, despues del cual el enfermo se de­

tiene, separa los miembros, se balancea
antes de caer e inmediatamente despues
de su caida, se agita y se ponen rigid os

los miembros convulsivamente,
.

En algunas circunstancias el animal da
vueltas constantemente e inclina la cabeza
tanto hacia adelante como de lade: en es­

tos animales el conuro se encuentra siem­

pre muy cerca del plano medio del craneo,
Se observan tambien, pero mas raramente,
animales bovines que, despues de haber
dado vueltas de un lade durante varios

dias, y aun semanas, permanecen algunos
dias sin describir circulos y dan vueltas
en seguida de11ado opuesto: en-fin, algu­
nos no dan vueltas en ningun' sentido,
Abandonado y libre en un pasto, el ani­

mal enfermo sigue con trabajo al rebano,
inclina siempre la caboza, pasta como de

mala gana y no elige la hierba. Cuando

tropieea con una valla colocada del lado
de que da vueltas, va Lenfamente hasta el

extrema de esta valla y si aqui encuentra
un angulo entrants, como no puede ir ha-

cia adelante ni retroceder, se detiene y
permanece a veces varies minutos sin mo­
verse; S1 encuentra un hoyo a su paso, cae

y cuesta a vecestrabajosacarlo de 61.Cuan­
do entra en la cuadra, encuentra con difi­
cultad su plaza, sobre todo si para ir a
ella tiene necesidad de volver en un senti­
do diferente al que esta acostumbrado.

. En esta epoca del torneo, es decir, cuan­
do lleva ya cinco 0 seis semanas, el ani­
mal esta muy debil, apenas puede tenerse
en pie, tropieza contra el pesebre con la
cabeza 0 con el pecho y come poco. Si se

le saca fuera, titubea al andar e inclina
todo el cuerpo del lade afectado. Se han
observado Ii veces convulsiones epilepti­
formes.
La percusion del craneo y la compresion

ejercida sobre las paredes de esta cavidad
no suministran ordinariamente mas que
muy pocos indicios acerca del sitio preci­
so del cenuro durante los dos primeros
grados del torneo; pero mas tarde se nota
una sensibilidad generalmente muy gran­
de de las paredes craneanas del lado en­

fermo, un sonido mas macizo que del lado
opuesto y a veces flexibilidad en un punto ..

En fin, el animal permanece constan te­
mente echado de costado y esta como fijo
al suelo porIa oontraccion de los museu­
los del lade opuesto; su vista se extingue,
asf como las otras sensaciones, y el animal
muere.

- Los siniomas del torneo lumbar ocasiona­
do pOI' Is presencia de un cenuro en el
canal raquidiano, estan naturalmente su­

bordinados al sitio que coupe el parasite.
En general son los de una congestion

o de una inflamacion aguda 0 cronica
de la medula, con paralisis mas 0 me­

nos completa y extendida, de la sensibili­
dad, de la motilidad 0 de estas dos facul­
tades a la vez. Estos sintomas no permiten
suponer el torneo mas que en el caso de
que se presenten en los animales de un re­

bano contaminado•.

I.
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ANATOMiA PATOLOGICA.-Al principio se

observan las lesiones de encefalitis difusa,
debida a las migraciones de los embriones

de los hexacantos que forman, en las ca­

pas superficiales del encefalo, cortas hile­

ras caseosas, especie de galerias de un gris
verdoso, del tamano de una aguja. Mas

tarde estas lesiones se reparan, cierto mi­

mero de vesiculas se atrofian y persisten
una, dos, a veces tres 0 cuatro vesiculas

que aumentan poco a poco de volumen,
adquieren las dimensiones de una almen­

dra y aun de una nuez (V. OENURO). Estas

Fig. 586.�Cabeza de carnero (la mitad del na­

tural). Cenuro en el lobule anterior derecho

del cerebro.

vesiculas pueden encontrarse en el eneefa-

10, en un punta variable (fig. 586), pero
tambien en la medula, en un punta varia­
ble del conducto raquideo.
Alrededor de la vesicula; la substancia

nerviosa esta atrofiada y las lesiones son

las de la encefalitis atrofica local. La caja
craneana puede ser adelgazada y a veces

perforada por el hidatide,
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DUGNOSTICO.-Es en general faoil, sobre
todo en los rebafios infectados y cuando la
enfermedad ha llegado a la fase del tor­

neo, se confundira dificilmente con el ver­

tigo; pero el diagnostico es mas delicado
durante el primer periodo de la enferme­

dad, cuando no se observan todavia mas

que los signos de la encefalitis: se puede
creer en una meningitis epizootica, en una
intoxicacion, etc.
PRONOSTICO.-Es. grave: casi todos los

carneros afectados de torneo sucumben.

TRATA.MIENTO. - Tratamiento curativo.­

Nose conoce ninguno practice. Se ha re­

comendado la trepanacidn y la extraccion

de la vesicula quistica, pero es dificil de­

terminer su situacion exacta, y ademas

existen generalmente varias vesiculas.
Hartenstein ha preconizado la refrige­

racion craneana por medic de la irrigaci6n
continua, la aplicaci6n de saquillos de hie-

10, con objeto de impedir el desarrollo de

los cenuros.
Estos tratamientos no pueden ser inten­

tados mas que en los animales de precio
que se tiene interes en conservar.

Economicamente hay ventaja en sacrifi­
car para el matadero los animales que pre­
sentan los primeros sintomas del torneo.

Tratamiento profilactico. - Procurar no

dar Ii los perros las cabezas de carneros

afectados de cenuros. Adomas esta indi­

cado desembarazar Ii los perros de guar­

doria, dos veces al afio por 10 menos, de

las tenias que puedan albergar.
«Se les deja a dieta durante veinticuatro

horas 0 se les tiene encerrados, luego se

les administra un vermifuge onergico
(polvo de nuez de areco, kamala, kouso,
corteza de raiz de granado, extracto de

helecho macho, etc.), y se les purga des­

pues. Los estiercoles y los excrementce
son rociados con agua hirviendo y cal vi­

va." (Moussu, Maladie8 du beiail),
TORTA.--(Fran. Tourteau).--Residuo de

la expresi6n que se ha hecho sufrir Ii los
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granos y a los frutos para extraer un acei­
te 0 un jugo (Vease ALIMENTOS).
Torta melazada.-(V. AZUCAR).
TORTICOLIS. - Dolor inflamatorio 0

rsumatico que tiene asiento en los museu­
los del cuello y que obliga al enfermo a
inclinar la cabeza lateralmente (V. Mro­

SITIS).
TOS.-(Ale. Husten; ingl. cougth; italia­

no tosse; fran. toux).-Espiracion violenta,
corta, frecuente, profunda, durante la cual
el aire, al atravesar la laringe y al cho­
car con las paredes de las fosas nasales

produce un ruido particular, de intensi­
dad variable. La tos tiene por efecto
arrastrarhacia afuera las mucosidades que
se almacenan en los bronquios y en la

traquea, u otro cuerpo extraiio cualquiera
que haya podido penetrar en este tubo.
Es provocada por una excitacion anor­

mal de la mucosa respiratoria en dos pun­
tos, al nivel de la laringe y de la base de
la traquea.
Se la determina ordinariamento compri­

miendo con la mano la base de la laringe
y los primeros anillos de la traquea; a ve­

ces hay que hacer un esfuerzo grande. En
los animales sanos la tos varia en su tim­

bre, en sus caracteres, segunTa especie
animal: en el caballo es fuerte, sonora, re­
tumbante, su timbre es grave; en el buey
es menos sonora .

.

La tos se observa en la mayor parte de
las afecciones del aparato respiratorio, so­
bre todo de Ia laringe, de la traquea y de
los _bronquios.
La tos se divide pOI' su frecuencia en

frecuente, rara y convulsiva; pOI' su fuer­
ea en fuerte y debil 6 abortada; porsu
timbre en seca, ronca, humeda 6 blanda, et­
cetera.

TOXINA.-(Fran. toxine}.--Nombre ge­
nerieo de las substancias segregadas 6
excretadas POI' las bacterias, y capaces de
producir efectos toxicos, Las unas son de

uaturaleza alcaloidica y las otras de na-

turaleza albuminosa, analogas Ii las dias­
tasas.

Los des6rdenes ocasionados por un gran
numero de enfermedades niicrobianas son

debidas sobre todo a la absorci6n pOI' el

organismo de las toxinas segregadas POI'
los microbios; estas enfermedades consti­

tuyen, pues, verdaderos envenenamientos.
El tipo de estas enfermedades t6xicas es

el tetanoe, cuyo microbio cultiva solamen­
te al nivel de la herida donde ha sido de­

positado, y en ella segrega sus toxinas:
estas, absorbidas porIa sangre, se extien­
den pOI' el organismo y ejercen su acci6n
morbosa sobre el sistema riorvioso central.
En Ias enfermedades microbianas hay,

pues, que investigar los des6rdenes produ­
cidos por Ia acci6n directa de los micro­
bios en los tejidos, en los organos, y los
desordenes debidos a la reabsorcion pOI' el

organismo del producto de secreci6n de
estes microbios.
Las toxinas de cierto mimero de enfer­

medades microbianas han podido ser ais­
ladas y estudiadas: carbuncosa, celeries,
colibacilar, difterica, neumoc6cica, teta­
nica, etc.
Se ha notado que el suero de los anima­

Ies inmunizados contra ciertas enfermeda­
des microbianas encierra una antitoxina,
que es capaz de neutralizar in vitro las
toxinas de estas mismas enfermedades.
Sobre esta preciosa propiedad esta basada
la seroterapia. Asi el suero de los animales
inmunizados contra el tetanos encierra una

antitoxina que destruye la toxina del te­
tanos. El suero 6 la sangre de estos ani­
males es llamado antit6xico.
TOXICO.-Sin6nimo de veneno (V. E;­

VENENAMIENTO).
TRAQUBA.-(Fran. trachee}.-ANATO­

IDA.-Tubo flexible y elastico formado de
una serie de anillos cartilaginosos incom­
pletos; sucede a la laringe y termina pOI'
encima de la base del coraz6n, formando
dos ramas que constituyen los bronquios,
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Ofrece, pues, ala consideracion del anato­

mico, una porci6n cervical y otra toracica.

En su parte cervicalla Lraquea esta ro­

deada de un tejido celular laxo y abun­

dante hallandose contenida en una especie
de envoltura carnosa, que forma la mayor

parte de los rmisculos de la regi6n traque­
liana: los externo-hioideos y tiroideos, co­
Iocados: de1ante; los externo-maxilares,
situados tambien al prineipio, delante y

despues a los lados, hasta cerca de su ter­

minaci6n; los subescapulohioideos por
arriba y en medio de las partes Iaterales;
los escalenos, por abaj 0 y al lado; ellargo
del cuello, detras; y encima por la expan­

sion superficial que constituye el paniculo
del cuello.

Presentando esta envoltura su menor

espesor delante de la parte media del cue­

llo, este punta sera el elegido para la ira­

queoiomia.
La traquea tiene tambien relaciones en

su porcion cervical: con el es6fago, que

desciende, primero por el centro de la cara

posterior y despues por el lado izquierdo
de la misma; con las arterias carotidas�
que corren a 10 largo de los bordes de este

bubo, acompailadas de sus nervios sateli­

tes, el neumogastricos, el gran simpatico y
el rocurrente. Los anillos cartilaginosos

que forman la base de la traquoa, no cons­

tituyen anillos completos, sino circulos

interrumpidos dellado de la cara superior.
Son especies de arcos constituidos por

una lamina cartilaginosa, aplanada yen':
corvada sobre si-misma, cuyas extremi­

dades se ponen una frente a otra, unien­

dose en 131 mayor mimero de anillos, y
c�balgando en algunos: estas extremida­

des son alargadas. En la parte media de

la traquea estos anillos son generalmente
mas grandes que en el origen y en la ter­

minacion del tubo.

Estos anillos estan unidos por sus bor­

des pormedio de ligamentos intermedia­

rios, Jormados de tejido elastieo, que per-
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mite el alargamiento y el acortamiento

del tubo que concurren a formal'. Hacia

las extremidades de los arcos estos Ega­
mentos se confunden con una delgada
capa celulosa que une sus extremidades.

Una membrana carnosa tapiza la cara

suporo-posterior de la traquea; esta for­

mada de haces transversales, de un blanco

rosaceo, inserta por sus extremidades a la

cara interna de los cartilagos.-La mucosa

que tapiza la traquea es poco sensible, so­
bre todo si se la compara con la de la la­

ringe que continua: su cara libre, sem­

brada de orificios glandulares, presenta
arrugas indelebles por la distension yesta
revestida de un epitelio vibratil; su cara

profunda esba doblada por un tejido ama­

rillo elastico, dispuesto en haces longitu­
dinales y se adhiere intimamente, ya a la

cara de los arcos cartilaginosos y a sus

ligamentos intermediaries, ya a Ia capa

carnosa posterior.
PATOLOGiA.-Cuerpos extrafios.-Pueden

ser solidos 6 Iiquidos. Determinan aces­

sos de tos y sofocaci6n, a veces la asfixia

inmediata. Producen generalmente neu­

monia. Sin embargo, los liquidos, a condi­

cion de ser asepticos, son bastante bien

tolerados por la mucosa respiratoria, y su

paso a la traquoa no ocasiona por 10 gene­

ral desordenes secundarios (V. NEUMONiA

par cuerpos extraiios).
DIAGNOSTICO .

- Conviene ostablecerlo

rapidamente, y por 10 general los conme­

morativos dan indicaciones preciosas, La

tos,.la disnea, el ronquido son datos qu� 10

aclaran.
TRATAMIENTo.-En casos de asfixia in­

minente se debe practicar en el acto la tra­

queotomia. Buscar despues el cuerpo ex­

traho y extraerlo porIa herida de tra-,
queotomia, pOI' medio de pinzas de ramas

largas y delgadas 0 de un simple gancho
de alambre.

Dejormaciones de fa trdquea.-Son adqui­
ridas 6 congenitas. La traquea puede estar



aplanada de delante a atras, 0 bien ha­
llarse torcida, etc., ordinariamente en una

'porcion de su trayecto. Si la lesion se com­

plica de ronquido, de disnea, hay que prac­
tical' la traqueotomia pOI' debajo de la de­
formacion,
Fracturas de La trdquea.-Son longitudi­

nales 0 transversales: a veces pueden 0b­
servarse roturas totales. Son ordinaria­
mente consecutivas a las coces, a las mor­

deduras, a las caidas, etc. La region es

asiento de un empastamiento caliente, do­
lorido, extenso.generalmente hay derrame
sanguineo abundante s enfisema subouta­
neo extenso; a veces sale sangre pOI' las
narices, La disnea y el ronquido son sin­
tomas frecuentes; la asfixia puede sobre-:

venir, y tambien las complicaciones pul­
monares y septicas.
En los casos de fractura simple de un

solo anillo, puede contentarse can mode­
rar la inflamacion local por aplicaciones
frias y astringentes y vigilar al herido.
POl' 10 general debe intervenirse 10 mas

pronto posible: es preciso incindir la piel,
los musculos, reconocer el estado de la

traquea, poner los extremos cartilaginosos
en su sitio, si es posible, suturarlos, 0 bien,
si la fractura es grave, regu1arizar Ia heri­
da accidental y colocar en ella un tubo de

traqueotomia 0 una canula cubierta de
gasa plegada. Tratar despues la herida pOI'
la antisepsia y prevenir las complicacio­
nes.

Lesiones traumaticas. - Las contusiones
son bastante frecuentes on el caballo: de
ordinario poco graves, pueden a veces

complicarse de fracturas de los anillos.
Las heridas son quirurgicas (traqueoto­

mia) 0 accidentales. Se complican general­
mente de enfisoma subcutaneo. Si 1a homo­
rragia es abundante, la sangre a1 caer en

latraquea yen el pulmon puede acarrear la
asfixia, En fin, la traqueo-bronquitis, la

bronco-neumonia son complicaciones po­
sibles.

TOMO IV
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TRATAMIENTO.-E1 de las heridas en ge­
neral: desinfectar, realizar la hemostasia,
sutural', si es posible, los anillos cartilagi­
nosos y los labios cutaneos y aplicar un

aposito.
PARASITOS. - Pueden encontrarse acci­

dentalmente hacia la parte superior de la

traquea, qastrofilos, sanguijuelas, que deter­
minan violentos accesos de tos y fenome­
nos disneicos, a veces graves.

TRATAMIENTo.-Hay entonces que prac­
tical' la traqueotomia y extirpar los para­
sitos.

Traqueitis.-Inflamacion de 1a mucosa

traqueal. Ooexiste casi siempre con la la­

ringitis, la bronquitis y todas las inflama­
ciones extensas de la mucosa respiratoria.
Noes primitiva mas que en el caso de 10-
calizacio�es infecciosas (muermo traqueal,
papera, tuberculosis), 0 de una irritacion
directa de la mucosa (inyecciones medica­
mentosas, traqueotomia).
SINTOMATOLOGIA.-Se aprecia a la pal­

pacion y a la presion, una sensibilidad
exagerada de la traquea y ligera infiltra­
cion edematosa periferiea. En la papera se

forman a veces abscesos submucosos que'
ocasionan e1 ronquido, .

'l'RATAMIENTO.-Es e1 mismo que se re­

comendo en 1a laringitis, en 1a bronquitis
o en las afecciones que las determinan.

Tumores. - Son genera1mente polipos,
papilomas, observados en e1 caballo, en el

buey y en el perro. Se accmpahan a me­

nudo de disnea y de vio1entos accesos de
tos. Se practicara la traqueotomia y se in­
tentara 1a extirpacion de los tumores pOI'
medio de la cucharilla 6 de las pinzas.
TRAQUEITIS. - (V. TRAQUEA, Pato­

logia).
TRAQUEOCELE.-Tumor que existe

en un punta cualquiera de 1a traquea. De­
bido a la induracion, a la osificacion de'
este condu�to y acompafiandose de estre­
chez de su calibre. Tiene por causa e1 con­
tacto prolongado del tubo, el acabalga-

45
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mien to de los anillos de la traquea. Sea
cualquiera la causa, el ronquido es la con­

secuencia del traqueocele y hace necesaria
una segunda traqueotomia por debajo del

punto de Ia primera operacion,
TRAQUEOTOMIA.-(Ale. l"!'ftrohrens­

chniti; ingl. e ital. tracheotomia; fran. tra­

cheoiomie). - Operacion que consiste en

practical' en la traquea una abertura, a fin

de abrir una via artificial ala respiracion,
cuando un obstaculo se situa al nivel de la

Iaringe 0 encima y amenaza con determi­

nar la asfixia 0 provocaIa dificultad res­

piratoria que hace al caballo inutilizable.

INDIOACIONEs.-Son numerosas: unas ve­

ces se practica con objeto de evitar la asfi­

xia en el curso de enfermedades agudas,
como laringitis, edema de la glotis, colec­
cion de las bolsas guturales, abscesos pa­

pericos de la region de la garganta, anasar­

ca, fractura de los cartilages traqueales,
etc. Generalmento se practica para paliar
los efectos de los obstaculosmecanicos que

impiden la entrada del aire en el pulmon
por Ia paralisis laringea, la estrechez de

la traquea, la deforrnacion de las cavidades

nasales, los tumores de estas, de la laringe,
etc. Se previene la asfixia que amenaza a

algunos caballos con ronquido en el mo­

mento que trabajan, practicandoles la tra­
quetomia.
Si el obstaculo aportado a la entrada

del aire en las vias respiratorias es pasa­

gero, se practiea la iraqueoiomia prouisio­
nal; en el momento en que el obstaculo

ha desaparecido (angina, absceso, etc.), se
apresurara la cicatrizacion de. la herida

traqueal. 8i el obstaculo es permanento y
debe persistir de un modo indefinido, de­

hera practicarse la traqueoiomia perma­
nente.

SUJEOloN.-La operacion se practica de­

jando el animal en pie, colocado sobre un

suelo todo 10 mas blando posible. Se tra­

ban los miembros anteriores y se aplica un
acial allabio superior; se mantiene la ca-

- 354 �

beza muy elevada pOI' dos ayudantes; 6

bien se sujeta el caballo en. un potro, se

traban los dos miembros contra los postes .

del mismo aparato y se mantiene bien le­
vantada la cabeza.

INsTRuMENTos.--'l'ijeras curvas, bisturies
convexo y recto 6 bien hoja de salvia (de
mano derecha) de lamina recta: pinzas, tres
erinas, de las cuales dos son planas y una

puntiaguda; canula de traqueotomia apro­

piada al diametro del organo.
Las canulas 0 tubos de traqueotomia son

de diferentes modelos.Ios mas empleados
son el tubo de traqueotomia provisional.el
de Vachette, el de 'I'rasbot y el de Peuch.
TEONICA.-1.° Traqueotomia permanenie.

- Primer tiempo: Incision y diseccitm. de los

tejidos que recubren la traquea.-Se corta el

pelo en la extension de 10 centimetros,
en el borde anterior del cuello, en el limi­
te de los tercios medio y superior.
Hacer en la piel, sobre la lineamedia,una

incision vertical de 5 a 6 centimetros, ill­
vidir despues, sobre esta linea media, los

musculos externo-hioideos; soparar en se­

guida estos mtisculos y los labios de la

incision outanea pOI' medio de las erinas

planas sujetas, a cada lado, por los ayu­
dantes: incindir en seguida el tejido con­

juntivo que recubre la cara anterior de la

traquea y separarle de esta: los anillos

quedan entonces al descubierto.

Segundo tiempo: Aberiura de la traquea>­
Se excinde generalmente Ia mitad de los

dos anillos. «Lmplantar la erina aguda,
mantenida con Ia mano izquierda, en el Ii­

gamento interanular, A laizquierda de la

erina y cerca de ella se hace penetrar, en

elligamento, la punta del bisturf recto 0
.

de la hoja de salvia; con la parte del corte

proxima a la punta y por un movimiento
de sierra, se divide, de izquierda a derecha
el anillo superior, haciendo en eI una sec­

cion semielfptica; se ataca en seguida el

anillo inferior y so divide del mismo mo­

do, de derecha a izquierda, Vuelto a su
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punta de partida, el instrumento ha excin­
dido un colgajo traqueal eliptico , que

queda fijo a la erina». (Cadiot y Almy,
lac. cit.).
Puede tambien cortarse cada mitad del

anillo en dos tiempos.
La abertura de 1a traquea puede hacerse

tambien por 1a ablaoion de lao parte media

de un anillo en toda su altura, 6 bien tam­
bien por incision vertical de tres 6 cuatro

anillos.
Tercer tiempo: Aplicacion del tubo.-Se

introduce primero 1a canula inferior en 1a

abertura traqueal, despues se introduce la

canula superior en la inferior y se sujetan
apretando la aldabilla. Si el tubo so mue­

ve, inmovilizarlo arrollando mochas de

estopa 0 tiras de gasa sobre la canula ex-

. terna, entre el pabe1l6n y la piel.
2.0 Traqueoiomia provisional. - Primer

tiempo.-Practicarlo como en 1a traqueoto­
mia permanente.
Segundo tiempo. -r-r Incindir transversal­

mente e1 ligamento interanular, en una

extension de 4 a 5 centimetros.
Tercer tiempo.-Introducir e1 tubo en 1a

herida hecha de este modo, entre los dos
anillos. Mantener sujeto e1 tubo por cua­

tro cabos de cinta fijada a1 pabe1l6n y
anudados sobre el cuello.
3.0 Traqueotomia rdpida. - Reservada

para los casos en que 1a asfixia es inmi­
nente. Por medio del bisturi recto, aividir
vertica1mente, sobre Ia linea media y en

una Iongitud de 8 a 10 centimetros, Iii ira­
quea y los tejidos que la recubren. Separar
los labios de la herida traqueal con 10,8
dedos a fin de dar amplio paso al aire.

Practicar en seguida Ia traqueotomia pro­
visional 0 permanente, segun las reglas.
CUIDADOS POST-OPERATORIOS.-Es indis­

pensable un tubo de recambio. Todos los

dias debe quitarse el tubo y reemp1azarse
.por otro. El primero debora ser lavado y

sumergido durante algun tiempo en una

solucion cresilada y untado despues de

vaselina. El reemplazamiento del tubo
.debe hacerse con precaucion, sin la menor

violencia. En los casos de traqueotomia
provisional, el tubo debera quitarse en

cuanto haya desaparecido e1 obstaculo

que se oponia a 1a entrada del aire; 1a he­

rida sera tratada por la antisepsia.
AccIDENTEs. - COMPLICACIONES. - Hemo­

rragia.-Es .ordinariamente poco' impor­
tante y se detione por el taponamiento
practicado por medio de estopa arrollada
a la canula entre el pabellon y la piel.
'. Enfisema, gangrena septica, neumonia.-«
Accidentes raros; sin embargo, se produ­
cen frecuentemente cuando se ejecuta la
traqueotomia en caballos afectados de
anasarca.

Estenosis de la traquea.--Es la induracion
de Ips tejidos y de la mucosa" complicada
a veces de osificaci6n, de calcificaci6n, de­
bida a los grandes deterioros, a la incision
vertical de la traquea, a1 peso exagorado
de los tubos, a las maniobras violentas y
mal efectuadas a1 cambiar los tubos, a1
desarrollo de polipos, a un traqueocele, et­
cetera.'
Se remediara esto extirpando el tumor,

alargando el orificio traqueal yempleando
un tubo de larga canula, 6 bien verifican­
.do una segunda traqueotomia por debajo
de la primera.

Necrosis de los cartilagos de Ia traquea.
-Puede tambien observarse.

Caida de la canula en la traquea.e-Es
rara (V. TR1.QUEA (Cuerpos extraiiosl.
TRACCION. - Traeciones obsteiriciales.

-(V. PARTO).
Traccion ritmada de la lengua.-Ejecuta­

da lentamente, en los casos de asfixia. Se
1a combina con hi respiracion artificial.
TRANSFORMACION. - (Fran. trans­

/ormation).-Cambio que sufre un tejido
cuya organizaci6n es analoga al de otro,
sea en estado de salud, sea en el de en fer­
medad. Todas las transformaciones de­

penden de la manera como se ojecuta la

•



TRA

nutricion, y las transformaciones morbo­

sas tienen por resultado, las unas, produ­
cir en un sitio en que no deberian existir,
tejidos semejantes a los que se enc�en­
tran el!- regiones distintas; las otras de dar

origen a tejidos que no tienen analogo
en parte alguna.
Estas transformaciones no son raras; no

se producen mas que entre tejidos poco

diferentes, Una transformaci6n interesan­

te es la substitucion gradual de globules
adiposos a los elementos propios de los

organos, a 10 cual se ha Ilamado transfor­
maci6n grasosa 0 degeneraci6n grasosa.
TRANSFORMISMO.-Hipotesis segun

la cual las especies animales y vegetales
actuales serian el resultado de la transfor­

macion lenta de todos los individuos de

otra especie, en general mas sencilla, que
desaparece, 0 de una parte solamente de

los individuos de esta especie, en seres que

presentan todavia analogias con elorigen,
pero diferonciandose bastante para distin­

guirse, desde e1 punto de vista taxonomico

y para no dar con enos mas que mestizos

infecundos 6 que Ilegan a serlo despues de

un paquefio numeru de generaciones.
TRANSFORMISTA.-Lo que concier­

ne al transformismo, el que es partidario
de e1. Hay transformistas que, como La­

marck, primer promotor de la hip6tesis,­
son monogenistas; otros, como Darwin, son

poligenistas, y admiten que varios tipos
simples, vegetales y animales, se han pro­

ducido espontaneamente en diversos me­

dios, y que de estos tipos, por lentas y pro­

gresivas evoluciones, se han derivado las

diversas formas especificas actuales, que
estaran destinadas a desaparecer a su vez

como sus precursores paleontol6gicos ve­

getales y animales.

TRANSFUSION. - Operaci6n porIa
cual se hace pasar sangre de las venas de

un animal a las de otro; 0 bien tambien de

las venas de un animal a las de un hom­

bre, para reemplazar la sangre que se ha
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perdido por una hemorragia excesiva 6

por otra causa cualquiera.
Esta operaci6n, segun los experimentos

de Blundell, de Prevost y de Dumas, etc.,
debe ser hecha con la sangre de un animal
de la misma especie que aquel a quien
se transfunde. Basta para reanimar la vida
casi extinguida, inyectar en las venas una

cantidad de sangre inferior a la que ha
sido perdida por la hemorragia.
Para practical' la transfusion se pone al

descubierto una de las venas subcutaneas
del enfermo, se levanta por medio de un

hilo 0 de un estilete, se hace en ella una

abertura capaz de recibir la canula de una

jeringa de inyecci6n, teniendo cuidado de
evitar toda perdida de sangre. _

Se sangra al sujeto que debe suminis­
trar la sangre: puede recibir la sangre di-­
rectamente en la jeringa que haya de ser­

'vir para la inyecci6n, 6 bien en un vaso

que tenga la temperatura del cuerpo 6

algo mas, y que si es necesario este sumer­

gido en un banomarfa a esta temperatura;
despues se toma la sangre. pormedio de la

jeringa. Esta debe ser bastante grande
para que no haya necesidad de hacer nue­
vas aplicaciones siempre delicadas,
La inyecci6n se hace en seguida directa­

mente, con lentitud, tomando todas las pre­
cauciones necesarias para no hacer pone­
trar aire al mismo tiempo que la sangre:
se inyectan en el hombre de 300 a 400 gra­
mos de una vez: a veces la inyecci6n no ha

pasado de 120 grainos y los resultados han

sido ya favorables (Nelaton, Bougard, De-
voy).

.

Se pueden utilizar los aparatos Moncoq
ti Ore; los aspiradores Potain 0 Dieulafoy
pueden prestar 10::; mismos servicios.
La transfusion se emplea raramente en

nuestros animales.
TRANSMISION.-Acciori de transmi­

til'. Las enfermedades contagiosas, micro­
bianas 6 parasitarias, se transmiten de los
animales enfermos a los sanos; algunas 10
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verifican de lo� animales enfermos al hom­
bre (V. CONTAGIO).
TRANSPIRACION.-(Ale. Transpira­

tion, Ausdunsfung; ingl. y fran. transpira­
tion; ital. transpirazione}.-Secrecion y ex­
crecion, fuera del. cuerpo, del sudor, en

estado liquido 0 en vapor, y tambien del
sebum.

Nombre dado al producto mismo de la

transpiracion.· La transpiracion cut/mea to­
rna el nombre de sudor cuando la substan­
cia exhalada es Hquida y mas abundante
que de ordinario.

Transpiracum insensible. - Nombre in­
exacto dado a la porcion de sudor que se

evapora a medida que es vertido en la su­

per:ficie de la epidermis, sin poder ser reco­
gido. Se creia que era suministrado por el
dermis y la epidermis interpuestos en los
orificios sudoriparos, 10 cual no es cierto
(V. PIEL y SEoREoroN).
TRASHUMANCIA.-Traslacion de los

rebafios de una region a otra, de las lla­
nuras a las montahas 0 oiceoersa, segun las
estaciones, para que pasten.
TRASUDACION.-Accion de un flutdo

que pasa a braves de las paredes de un

cuerpo cualquiera y se reune en gotitas en

su super:ficie.
TRATAMIENTO.-(Fran. traitement),

+Conjunto de precauciones que se toman,
medicaciones que se emplean y practicas
a las cuales se recurre para determinar 0
apresurar la curacion de un animal enfer­
mo, disminuir el peligro a que esta ex­

puesto, calmar los sufrimientos que expe­
rimenta, prevenir, atenuar 6 disipar las
consecuencias del estado morboso de que
esta atacado.
Es medico 0 quirurgico, general 0 in­

terno, etc. Es sobre todo preventive, pro­
filactico 0 curativo. El primero, que tiene
una importancia capital (vale mas preve­
nil' que curar), consiste en la aplicacion
de medidas propias para impedir la apari­
cion de las enfermedades: descansa por

completo en el conocimiento 'de las causas
de las enfermedades y tiene' por objeto
hacer que desaparezcan estas causas 0 des­
truir su acci6n. Los agentes del trata­
miento preventivo son:

1.0 Modificaciones del regimen higie­
nico.
2.° Medidas sanitarias.
3.° Inyecciones de virus 0 de sueros

preventivos.
EI tratamiento en veterinaria debe ser

ante todo economieo. Es necesario evitar el
empleo de medicamontos que pueden co­

municar un mal gusto a la carne, en el
caso de que hubiese necesidad d� aconse­

jar el sacri :ficio del enfermo para el ma­
tadero.

TRAUMATICINA.-Solucion de gu­
tapercha en clorofotmo que, extendida
sobre la piel, dej a, por evaporacion del

.

u ltirno, una pelicula delgada, pero sufi­
cientemente protectors contra la accion
del aire, del polvo y de los cuerpos extra­
'nos. Esta substancia ha sido empleada
como 01 colodion en las quemaduras y
cortaduras, y ensayada, en forma de un­

cion, en casos de psoriasis y de eczema in­
vetorados.
TRAUMATICO. - (Ale. Traumatiech;

ingl. traumatic; ital. traumuitico; fran. irau­
matique}.-Que tiene relacion con las heri­
das, que es causado pOI' una herida: fiebre
traumatica, teianos treumatico , apopleqia
traumatica.-Choque traumatico a shok, Es:"
tado de estupor con desorden de la in­
fluencia reguladora del -sistema -nervioso
simpatico sobre la circulacion, que se ob-

.

serva sobre todo despues de las heridas
por armas de fuego, las contusiones ex­

tensas, los magullami01itos y las grandes
operaciones.
Lesiones traumabieas, - Las coniueiones,

heridas, etc.
TRAUMATISMO.-Sinonimo de heri­

da (V. HERIDAS).
TR6BOL.-( Trifolium, ale. Klee; inglos
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trefoil; ital. trifoglio; fran. trefle}.-Genero
de la familia de las leguminosas papilio­
naceas , muy numeroso en especies. Las

principales cultivadas para forraje verde y
seco, en prados artificiales ynaturales,son:

1.0 Tl'ebol de los prados ('1 rifolium lJra­

tense, L. trebol comun, gran trebol rojo, gran
rojo de Holanda)� Es el que cansa menos la

tierra y aprovecha mejor el enyesado. Su­
ministra el indigo.
2.0 Trebol blanco (Trifolium repens.

L, trebol. trepador, pequeiio trebol de Holan­

da). Utilizado sobre todo como fondo en

'los prados naturales de gramineas.
3,0 'Irebo! enearnado (L r i/o lium incar­

naium, L, trebol del Rosellon; keno rojo).
Crece mucho, da un buen forraje, es poco

dolicado para el cultivo, el cual se hace

con pocas labores CV. ALIMENTOS).
TREMATODOS.-Orden de la clase de

los hslmintos. Vermes alargados 6 discoi-.

des, aplanados, blandos, inarticulados, de

boca situada en la parte inferior, en el

fondo de una ventosa 6 entre dos vente­

sas, casi todos de sexos reunidos. Este or­

den comprende los distomas (Vease DIS­

TOMAS).
TREPANACION.-Operaci6n que con­

siste en abrir la cavidad de los senos fron­

tal 6 maxilar inferior (figs. 587 y 588) a

fin de permitir la salida del pus que se

ha formado en estas cavidades, en los ca­

sos de colecci6n purulenta, 6 con el objeto
de extirpar los tumores de los senos 6 de

propulsar un molal' superior cariado. En

estos dos u)timol;! casos deben abrirse am­

pl'iamente los senos despues de hecha la

trepanacion. (V. SENOS, Anatomia y Pato­

logia).
SUJEOION. - Se' derriba al caballo del

lado opuesto y se Ie quita la brida 6 la

cabezada.
INSTRUMENTOS. - Bisturi co;nvexo, pin­

zas, raspotomo, trepano 6 trefina, tirafon­
. do, legra, tijeras curvas, sonda en S, tubo
de desagiie de caucho, con agujeros.

TIlE

TECNICA DE LA TREPANAOION DE LOS-GRAN­
DES SENOS MAXlLARES.-Primer tiempo: In-

, S(

y

Fig. �87.-Disposicioll anatomies de los senos.

F, frontal; S, seno rnaxi lar superior; M, seno maxilar in-

ferior; C, conducto maxilo-dentario.

cisiones cutaneas en
.

V.-Se hacen en la

piel dos incisiones en V, cuyo lugar de

elecci6n (fig. 589) es, para la una, a igual
.distancia del angulo interna del ojo y de

la linea media de la cabeza, y para la otra,

algo delante de Ia cresta zigomatica y cer­

ca de su extremidad. Se disecan los dos

colgaj as cutaneos disefiados de este modo

y s� escofina despues la superficie del hue­

so. Oagny, prefiere hacer una sola incision
en el sontido de la direcci6n del pelo, bas­
tante larga para que, al separar los labios

.de la herida formada, se pueda hacer pasar
la corona del trepano; no escofina el hue-

un

ea

pu
el '
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SO. Despues de la curacion la cicatriz es

I
Con la Iegra se matan los bordes de las

invisible. aberturas, Con las tijeras curvas introdu-
Segundo ttempo:

.

Trepanaci6n.-Se prepa- cidas en la abertura inferior se destruye
m:

I
:
I
I
I

e�
! !I.
,

!
,

Fig. 58B.-Disposici6n anat6mica de los senos.

F,F, seno trorital; C, abertura de comunicacion del seno frontal con el seno maxilar superior; S, seno
maxilar superior; M, seno maxilar inferior.

ra el trepano de modo que su punta rebase la delgada pared osea que separa los dos
algunos milimetros el borde de Iii corona senos maxilares, Se riegan despues abun­
y que se fije la corredera sobre esta a dantemente las cavidades de los senos

con una solueion antiseptics
tibia.

Se explora con el dedo el
suelo de los senos maxilares

y se ve si existe 0 no caries
dentaria. Puede haber nece­
sidad de completar la opera­
cion por la propulsion de un
molar (V. DIENTES).
1ercer tiempo ; Oolocacum

del tubo de desague.--Por me­
dio de la sonda en S se paea
el tubo: se Ie sujeta con dos

clavijas de madera que atra­
viesan las e x t r e.m i dad e s.

Esta aplicaci6n es inutil en
la mayor parte de los casos,

CUIDADOS CONSECUTIVOS.-­

Durante los dias que siguen
ala operacion se hacenfre­
cuentes inyecciones antisep-
ticas, soluci6n fenicada (2

por 100), cresilada (3 por 100), de perman-.
ganato de potasa (2 por 1000), etc.; des­
pues, al cabo de una semana, se recurre Ii.
las inyecciones astringentas, soluciones de

Fig. 589. - Sitios de elecci6n para trepanar,

un centimetro del borde (Cadiot). Se apli­
ea la punta al centro de Ia porcion osea
PUesta al descubierto y se maniobra con
el instrumento.



't'RI - 360

alumbre (3 por 100), de sulfato de hierro,
de cobre (3 por 100), agua de vegeto, so­

Iucion yodo-yodurada, etc. Convendra va­

riar las substancias empleadas.
Solo despues de algun tiempo cuando

Ia afeccion se ha extendido, es cuando ha­
bra que recurrir a las inyecciones substi­

tutivas. Si el pus forma placas gruesas y
duras Cagny, para reblandecerlas, hace

grandes lavados con agua caliente, que

lleva en disolucion el 20 pOI' 100 de bicar­

bonato de sosa, despues inyecta en el seno

1 a 5 gramos de una mezcla de aceite y de

esencia de
.

trementina a partes iguales.
Son a veces necesarios quince dias para
conseguir que el seno este bastante va­

cio a fin de que elliquido de los lavados

salga por la nariz correspondiente.
Generalmente la secrecion se suspende

poco a poco y al cabo de cuatro 0 seis ,�e­
manas se produce la ouracion. En cuanto

se ha suspendido la supuracion, se quita
el tubo de desaglle y se deja cerrar la

abertura del seno frontal.

Trepanacion de la base del soporte
de los cuernos.-Se efectua en la base

del soporte en los casos de inflamacion

supurativa de la mucosa que tapiza su ca­

vidad y que se propaga generalmente a la

mucosa del seno frontal. As], se prefiere
dar salida al pus por la trepanacion del

seno frontal, cerca del angulo del oj o.
TREPANO.-Instrumento formado de

un arbol, especie de berbiqui y de un tre­

.rano propiamente dicho que se utiliza pa­

ra la trepanacion.
TRIQUIASIS.-(Fran. trichiasis).-Des­

viacion de las pestaiias hacia atras, hacia
el globo del 050, no participando el par­
pado de esta desviacion.
ETlOLOGIA..-Es ordinariamente debida

a la inflamacion cronica del parpado.
SINT01>IA.TOLOGIA. .

- Se acompaiia casi

siempre de conjuntivitis 0 de queratitis.
TRATAMIENTo.-Se trata arran cando las

pestaiias desviadas.

Si este medio no basta, se corta el bordo
del parpado en que existen las desvia­
ciones.

TRIQUINA.-(TricMna spiralis).-Hel­
minto nematoide. En estado adulto es un

verme blanco, apenas visible a simple vis­

ta (1)1 cuyo cuerpo capilar, algo oblicuo y
rodondeado por atras, es delgado en su

extremidad anterior, que presenta una pe­

queiia papila perforada en forma de boca,
ala cual sigue un conducto digestive reo­

tilineo, de paredes distintas, abierto en una

depresion de 1a extremidad posterior.
Existen machos y hembras;estas ultimas

.1

·TRt

Fig: 590.-Triqnina.

2

,
s

1 Y 2, triquinas que han lIegado al tejido muscular, pero

que no estan inqui stadas todavia; 3, triquina enquistada ell

el tejido muscular: 4, e! quiste esta Hmitado por una mcm­

brana que muestra,. por transparencia, la masa granulosa in­

terna donde la triquina sa eneuentra incluida; 5, triquina ex­

traida del quiste y muy aumentada (J. Chafin).

mucho mas numerosas que aquellos. Los
machos tienen 1mm,5 de largo proxima-.

\ 1) Sin duda los antores disfrnt�1l de vista

anmentada, porqne nosotros habiendo trabajado
bastante on esto asunto, nunca hemos poclido
vel' a. simple vista ningun parasito libre, no

obstante haber fijado con la lente el lugar que

ocupaba.-·(N. del '1'.)



mente, y�las hembras
' deo3�a 4mm-y 60

cent. de mm. de grosore La triquina es ovo­

vivipara y la hembra pone embriones bien
formadoaLas triqmnas adUitas viven en

el intestino de los rriamfferos y de laS
aves (fig. 590).

-

En esiado de larva las- triquinas se en­

cuentran en quistes de -Ios 'haces primiti­
vos de los musculos dolos marniferos, ex­
cepcionalmente en el tejido adipose y en

las paredes intestinales, EsMn arrol ladas
en S 0 enespiral; su cuerpo, capilar yate­
nuado en, sus extremidades, mide un mili­
metro de largo por 40 centesimas de mm.

.
-

de espesor.

TltIQUINOSIS.-Enfermedad causada
por la penetracion en e1 organismo de la
Trichina spiralis. Este 'parasito ingerido en

estado de larva con carnes infectadas, se

hace sexuado en el intestine, engendran­
do asi la triquinosis intestinal, que es la

primera fase ovolutiva de la enfermedad.
Despues las triquinas adultas se desarro­
lian rapidamente, las hembras ponen los
embriones, que penetran en la corriente
circulatoria y Son transportados a los
museulos donde se enquistan. Aparece en­

tonces la triquinosis muscular, segunda fase
evolutiva de la enfermedad.
ETIoLoGfA.-La triquinosis puede afec­

tar a todos los mamiferos sin excepcion;
es sobre todo frocuente en el hombre, en

el eerdo y en los pequeiios roedores. En
las aves la fase intestinal es la iinica que
existe. En los animales de sangre fda no

se realiza el desarrollo.
Los animales se infectan comiendo car­

nes triquinadas que encierran larvas de
triquinas enquistadas. Asi es como el hom­
bre .

so infecta comiendo carne de cerdo

triquinado; el cerdo se contamina comien­
do pequefios roedores triquinados (ratas,
ratones) 0 excrementos humanos que con­

tengan triquinas adultas 0 embrionarias.
Despues de la ingestion de carne triqui­

nada, las larvas quedan Iibres en el'intes­
TOMO IV

TItI

tino; son soxuadas despues de cuatro 0
'cinco dias, y Ia-puesta deIas hembras co­

mionza desde el sexto dia"para- 'prolon­
garse durante un mes 0 seis semanas; cada
hembra puede poner de diez a quince mil
embriones, que perforan las paredes intes­
tinales, ganan la circulacion de retorno
donde son Ilevados directamente por las
hembtas (Askanazy), despues se extienden
por todo e1 organismo y se fijan sobre todo
en los musculos, donde "s� enquistan.
La enfermedad es rara en Francia, don­

de no es apenas observada en' el hombre
mas que a consecuencia de la ingestion de
carnes de eerdos de America. Frecuente
en Alemania 10 es aun rb.:is en Dinamarca,
en Suecia, en Rusia, en America y en los
Estados Unidos,

.

SINTOMATOLOGiA.-La fase intestinal pa­
sa generalmente inadvertida; solo cuando
la infeccion es grande se observan desor­
denes intestinales, diarrea, perdida del
apetito, rechinamiento de dientes, dolores
abdominales, que tienen la forma de Iige­
ros colicos, a veces peritonismo.
Los embrionea, arrastrados despues por

la sangre, se detienen en el tejido conjun­
tivo interfascicular de los nnisculos; alla
se enquistan en el interior de pequeiias ca­
vidades ovoideas de pared fibro-adiposa,
debidas a la irritacion de los tejidos por

lo� parasitos,�ue hacen el papel decuerpos
oxtranos.

Estos quistes tienen Omm. 4 de longitud
por Omm. 25 de ancho, pueden encontrarse
dos 0 tres superpuestos con el _aspecto de
las cuentas de un rosario: a veces existen
dos parasites en el mismo quiste, .cuyas
paredes a la larga pueden suf'rir la degene­
racion grasosa 0 caliza. Esta triquinosis
muscular se manifiestapor sintomas vagos:
rigidez de los miembros, dificultad de la

marcha, a veces apariencia de paraplegia,
dificultad de la masticacion, voz ronca, et­
cetera.

Algunos animales pueden sucumbir,
46
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se restable- dad.-En .tcdos los cas os, la carne deeer­

do, aun la no sospeohosa, debora ser co­

mida bien cocida.

TRiCODECTO.-(Fran. trichodectei.-:
Genero de piojos que viven en la superfi­
cie de la piel de los mamiferos y determi­
nan la afeccion cutanea conocida con el

nombre de ptiriasis. Las principales espe-
.

,

cies son: el tricodecto peludo y el pubescente
que viven en el caballo y en el asno: el es­

calario en el buey; el sferoeefalo en e1 car­

nero; el ancho en el perro, etc. (V. PTlRIA-
SIS Y FIOJO).

.

TRICOFITQN. - (Fran. trichophiton.-
(V. TINA). :
TRIGEMINO.--(Fran. trijumeau).--Ner­

vio del quinto par craneano, llamado tam­

bien trifacial. Tiene'dos raices, una sensiti­
va y otra motriz, esta muy desarrollado, se
subdivide en un gran mimero tde ramas,

que inervan easi todos los 'organos de la

cabeza y tienen conexiones intimas con el

sistema del gran simpatico.
TRIPANOSOMAS.- Infusorios flage­

lados, parasites de la sangre. Aparecen en

la sangre fresca baj 0 el aspecto do un pe­

quefio vermemuy:movil, provisto de una

membrana ondulante y de un largo flags-
10; la extremidad posterior (la opuosta al

flagelo) es siempre delgada.
Estos parasites so encuentran en la san­

gre do todos los mamiferos. Engendran, en
los animales, diversas enfermedades que
tienen entre si numerosas analogias; su

evolucion se marca en todos los casos por
una anemia progresiva, terminada por pa­
ralisis del tercio posterior y, ademas, por
el contraste que existe entre los sinto­

mas generales graves, un enflaquecimien­
to rapido y la conservacion del apetito y
Ia integridad de las grandes funciones. A.

la autopsia no se encuentran sino lesiones

poco extensas.

Estas enfermedades presentan igual­
mente estrechas analogias desde el punto
de vista etiologico, Los tripanosomas se

TRI

pero generalmente los cerdos

cen poco a poco y engordan.
DIAGNO'sTICO.-Es diflcil en vida del en-

fermo, pero taci'l al simple examen mi­
eroscopico de las carnes triquinadas. En
vida es necesario, como para el examen de

las carnes sospechosas, poseer un pequefio
fragmento de musculos para someterlo al

examen_microscopico (Moussu. loc. cit.). Se
obtiene por el procedimiento del harpona­
[e, que :consiste en "hundir en los museu­

los del animal 0 en el bloque de carne sos­

pechosa, un trocar de muesca cortante que

al retirarlo,atraiga un pequefio fragmento.
Se disocian despues algunos haces museu­

lares sobre una lamina, porta-objetas, 0

bien se aplastan: colocandolos entre dos

porta-objetos y se examinan con poco au­

mento.-

Las triquinas deben ser buscadas de

preferencia hacia la extremidad de los

nnisculos, cerca de las inserciones Iiga­
mentosas, tendinosas u oseas ; el tocino

contiene muy pocas, Las triquinas se en­

cuentran sobre todo en el diafragma, en los
museulos de las espaldas, en los psoas y en

los muslos .

. PRONOSTICO. - Benigno para los enfer­

mos, salvo en los casos de infeccion masi­

.va, Sin embargo, la triquinosis es grave

por razon de la transmision posible �1
hombre. '

TRATAMIENTO.- El tratamiento curativo
.. esineficae. '

" El tratamienio profilaciico debe tender a

evitar Ia contaminacion del cerdo: vigilar
au alimentaci6n; si se Ie dan materias ani­

males, cortarlas en trozos pequefios antes

de cocerlas; abstenerse de dar detritus

crudes,
Las carnes triquinadas deben ser inuti­

Iizadas, aunque se haya .
demostrado que

una .coccion perfecta destruye la vitalidad

de los parasites (estes mueren hacia los

510 centigrados): la salazon ordinaria no

dsstruye 6 destruye muy poco esta vitali-
1



COl'lservan perriianentemente en" e1 'orga­
nismo

r

de 16s 'anima1es to1erantes, buey
para €II surra, animalos salvajes para Ia

nagana, etc., que los a1bergan durante

tiempo indefinido, La enfermedad es des­
pues transmitida de un animal infectado
a otro sano, pOI' medio de insectos arma­

dos. Los equidos son los que se infectan
con mas frecuencia,

.

�

Existen numerosas formas de «(tripano­
somiasis»,. Cada dia se describen infeccio­
nes nuevas. Las formas conocidas reinan

sobro todo en Asia y en Africa y causan

grandes perjuicios, Nocaid y Leclainche
describen cuatro enferineaades de. tripa­
nosomas.

Durina=-Ya hemos" dado una descrip­
ci6n especial de esta enfermedad CVease
DURINA).

,

Mal de cadera.-ETIoLoGIA.-Se observa
en el caballo, en la America _del Sur. Es
probable que las moscas transmitan laen­

fermedad.

SINTOMATOLOGIA. - Enflaqueoimiento rl1-

pido, accesos febriles, paresia de los miem­
bros postoriores, despues paralisis, Dura­
ci6n variable, de un mes a un ario.
Nagana.-ETIOLoGIA._':'Debido al Tripa­

nosoma 'Brucei. Reina en el Africa central

y austral y afecta sobre todo a los sohpe-.
dos, El nagana es consecutive ala picadu­
ra de la mosca «tse, tse», que inocula el

tripanosoma.
SlNTOMATOLOGIA. _.:. Sintomas generales

graves, abatimiento, catarro purulento de
la conjuntiva y de 131 pituitaria; ademas,
edemas de los miembros y de 1a parte infe­
rior del tronco, anemia, caquexia, censer­
vaci6n del apetito; muerte.
'l'RATAMIENTo.-Compuestos arsenicales,
Surra.-ETlOLOGIA.--Enfermedad debida

al Tripanosoma EvClitsi que reina en Asia,
especialrnente en-las Indias, sobre to'do en

los solipedos. El surra es transmitido pOI'
medio deinsectos armados y mas parbieu­
larmente pOI' el taoano d.e los tropicos ..
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< SINTOMATOLOGIA'.-Se mariifiesta por ac­
cesos que llegan Ii ser progresivamento
mas graves y en 'el �curso 'ae Ioscuales se

observa fiebre, la cOrfservaci6n del apeti>
to, abatimiento, petequias 'eri 1<1 conjunti­
va, edemas, derriacraoion muscular y en los
ulbimos periodos, paresis del tercio poste­
rior. Duraci6n de la evoluci6n: cuarenta y
cinco a sesenta dias.

'. I

DIAGNOshco.-Buscar'e1 parasite en la

sangre..
,

TBATAMIENTO.-Acido arsenioso a dosis
crecientes. Alimentacion abutidante.
TRISMUS.-(Ale. Mundkleh�mej ingles

trismus, loked [aur; ital. trismo, fran. iris­

rnus}.-Enclavijamiento de las mandibulas
por

" la contracci6n espasmodica de los
musculus elevadores del maxilar inferior,
que hace que 131 boca quede fuertemente
cerrada. Se Ie da este nombro Ii causa" del
rechinamiento de los dientes, que Ie acorn­

pafia y se 0bserva sobre todo en 'el te-
tanos. ..

.

TROCAR.--Punzon cilfndrico 'montado
sabre un .mango, de'ext'refnidad puntiagu­
da y triangular, contenido en una canula

proporcionada a su volumen. Este instru­
mento sirve para practicar punciones eli'

las cavidades naturales (toracentesis, pa­
racentesis, enterotomia, etc.), <) accidenta­
les (abscesos, quistes, etc.). Es de un cali­
bre variable: el tr6car ordinario tiena las
dimensiones de una pequefia pluma de

ganso; el trocar para la punci6n del ciego
en' el buey es mucho mas grueso, mientras
quo

.

el trocar capilar es pr6ximamente
•

como una aguj a.

TROCISCO. -(Fran. irochisque).-Nom­
bre que se daba antiguamente a'los modi­
camentos compuestos de una 6 de varias
substancias secas reducidas a polv'o-y a los
cuales"se daba .la forma deuna tablita re­
donda merced a una substancia intermedia
no .asuoarada, mu:Cilagoi miga'de pian; Jrtgo
vegetal,' etc. Se "hiciefon despues tfociscos
conieos, cubicos, piramidales. El ,'USD d�



los unos y de los otros esta genera1mente
abandonado.

Trociscos escaroticos.Estan compuestos de
una parte de sublimado corrosive, 'y dos

de almidon en polvo y de mucilago de go­
rna tragacanto y utilizados cOn;J.O vesican­

tes antisepticos en los trayectos fistulo-
sos (Gabarro).

.

TROPICO.-Que concierne a 1a nutri­

cion: desordenes troficos, desordenes de 1a

nutricion; neroios troficos, los nerviqs vaso­
motores.

TROMBO.-(Fran. thrombus}.-Tumor
sanguineo de cierto volumen, desarrollado
a consecuencia de una puncion venosa,

cuya reabsorcion no se efectua sino 1enta­

mente y que puede terminal' porIa supu­
racion, Es bastanto raro en los rumian­

tes, cormin en el caballo.
ETIOLOGIA.- Acompaiia ordinariamente

a las sangrias hechas en los miembros, en

la axila, en la safena, en 1a subcutanea to­
racica. Se observa tambien a consecuencia
de una sangria en 1a yugular, cuando lit

abertura venosa e!j- demasiado grande,
si se ha tirado de los labios de 1a pie1 para
hacer 1a sutura, si la herida de la sangria
se irrita pOI' los roces.

SINTOMATOLOGIA.-Al nivel de 1a sangria
se percibe un tumor sanguineo mas 0 me­

nos vo1uminoso, algo blando, no fluctuan­

te, insensible, que se reabsorbs gradual­
mente los dias siguientes. Si el tumor esta
irritado por roces, 0 si el fleme estaba in­

fectado, e1 tumor se inflama, se pone ca­

liente, dolorido, y pronto se percibe 1a

supuracion; 1a inflamacion invade las par­
tes proximas ye1 tumor es envue1to en

un empastamiento mas. 0 menos extenso,
caliente, dolorido. E1 proceso infeccioso

puede invadir las paredes de la vena, des­

arrollandose entonces una flebitis (V. esta
palabra).
TRATAMlENTo.-Se evitara la formacion

del trombo practicando 1a sangria segrin
las reglas rec�mendadas.
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Cuando e1 tumor ya esta constituido, es

'necesario tratarlo al principio por los an­

tiflogisticos,las duchas en forma de Iluvia,
las compresas astringentes 0 antisepticas
frias, las aplicaciones de mezclas astrin­

gentes. Cuando el tumor persiste hay que
recurrir a los vesicantes.
En fin, si se produce la supuracion, se

quita la ligadura, se desbrida la herida, se

16 da salida al pus y se hace en aquella
freouentes inyecciones antisepticas segui­
das de una embrocacion con tintura de

yodo.
TROMBOSIS.-(Ale.. Trhombose, Blut­

gerimmung; ingl. thrombosis; ital , trombo;
fran. thrombose).-Coagulacion de sangre

que se produce en un organismo vivo en

un punto cualquiera del sistema; circula­

torio, bajo la influencia de causas varia­
bles. Unas veces se produce la trombosis
en el mismo corazon, en el ventrlculo de­

recho 0 en el izquierdo, bajo la influencia
de Ia endocarditis vegetante, 0 en las pro­
ximidades de la muerte, por disminucion
de la fuerza de impulsion de la sangre.
Otras se produce en las arterias cuyas pa­
redes ostan inflamadas, ateromatosas, cal­
eificadas 0 aneurismaticas, Otras, en fin,
es en)as venas donde se produce la coagu-

.lacion sanguinea que constituye la trom­

bosis; la flebitis, las varices son entonces
el punto de partida.
Ademas de los accidentes que producen

sobre el terreno por la modificacion que

imprimen a la ciroulacion de la parte en

que han tornado nacimiento, las trombosis
son sobre todo temibles pOI' los accidentes

que resultan de sus desituaciones; es Ia

variedad de embolias mas frecuentes (Vea­
se EMBOLUS). _

.
Las trombosis arterioles son las mas gra­

ves. Se las aprecia con frecuencia en el

caballo, y ordinariamente se deben a una

alteracion de las paredes. de. la arteria, a

las embolias y sobre, todo al· esc1erosto­
maarmado (V. ANEURISMA,).



- 365-
A las obliteraciones ya desde hace mu­

oho tiempo conocidas de las bifurcaciones
de la aorta posterior, que producen en el
caballo una cojera intermitente, es preciso
agregar las obliteraciones tan faciles de
las ramificaciones de la arteria grande me­

saraica, obliteraciones que ocasionan, el
mayor mimero, c61icos por congesti6n in­
testinal.
En la aorta posterior es donde se han

seiialado sobre todo lasobliteraciones, pero
tambien se han reconocido en la aorta an­

terior y especialmente en el tronco axilar.
Las obliteraciones arteriales son mas

raras en nuestros animales domesticos. Sin
embargo, se han visto tambien, especial­
mente en las hembras, en los vases de
la pelvis, donde parecen debidas a los es­

fuerzos del parte; acompaiian generalmen­
te a la fiebre vitularia.
Las obliteraeiones no son muy raras en

las arterias renales; hay entonces albu­
minuria.

SINTOM.A.TOLOGi.A.. - Los sin tomas consis­
ten en

r:desordenes de la motilidad, de la
sensibilidad, de la circulaci6n, de la calo­
rificaoion y mas tarde de la nntricien; ra­

ramente se observan accidentes de gan­
grena 6 de reblandecimiento, porque las
arteries colaterales vienen a suplir el vasa
obliterado.
La irrigaci6n es, pues, suficiente en es­

tado de reposo, pero en cuanto el animal
ttabaja, los musculos, al funcionar, exigeu
una mayor cantidad de Iiquido alimenti­
cio, que las colaterales son incapaces de
suministrar: se produce, pues, una verda­
dera impoteneia funcional y aparece una

cojera.
En la trombosis del tronco braquial, que es

bastante rara, el caballo tiene la marcha
regular al paso; al cabo de algunos minu­
tOB de trote, el animal cojea mucho yape­
nas puede asentar el pie en tierra; si se Ie

para, se observa que hay fisonomia ansio­
sa, su respiraci6n y su circulaci6n estan
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aceleradas, el cuerpo eubierto de sudor,
salvo en el miembro enfermo, que se mues-
tra seco y frio al tacto.

I

La trombosis de la
0

aorta posterior, 0 de
sus divisiones, esM 'caracterizada por una
marcha dificultosa del tercio anterior del
animal, marcha que puede simular la pa­
ralisis.La dificultad aumenta con el ejerci­
cio y se hace sentir generalmente

0

mas so­
bre un miembro posterior que presenta
una gran claudicaci6n. Como en el caso
anterior el animal parece sufrir mucho, su
cU!3rpo se cubre de sudor,salvo en el tercio
anterior 6 en el miembro que no es regado
por la sangre: este se muestra muy sensi-
ble' y frio.

.

Si se explora una arteria de estas regio­
nes, se observa que el pulso no late 6
apenas es perceptible.
La tromboeis de la arteria grande mesenie­

rica contribiiye a la frecuencia de los co­
Iicos en el caballo Y: produce una estasis
sanguinea en la porcion intestinal intere­
resada CV. CONGESTION INTEST.IN.A.L). 'Si el
coagulo obturador tiene su asiento en la
inserci6n de la arteria mesenteries sobre
la aorta, puede disoeiarse y formar trom­
bosis secundarias en las arterias crurales.
Estas lesiones arteriales son persistentes

y van agravandose i pero la enfermedad
toma pronto un caracter de cronicidad:
viene a ser una especie de paral.isis 6 de
entorpecimientocontinuo de los muscnlos,
Ordinariarnente estes musoulos se atrofian
y el animaillega a inutilizarse para todo
servicio,

El trombo mismo sufre metamorfosis.
se organiza llegando a ser algo como teji­
do conjuntivo; a veces se ha observado un

reblandecimiento, una degeneracion gra­
sosa casi purulenta, (Bollinger), pero me­
nos frecuente que en el trombo de las ve­
nas. La reabsorci6n pura y simple es rata.
Las venas que corresponden a las arterias
obliteradas con frecuencia son asiento de
trombosis,
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Una consecuencia muy frecuente de la

obliteracion arterial, es que "una porcion
mas 0 menos grande del coagulo se ve

arrastrada por la corriente sanguinea y no

tarda en detenerse en los vasos mas estre­

chos, ordinariamente en una bifurcacion

(Virchow), en los cuales este cuerpo emi­

grador se detiene y forma una embelia y

trombosis,
Si estas embolias van hacia el bazo, los

rifiones y sobre todo los centres nerviosos,

pueden surgir diversos accidentes, no ob­

servados todavia suficientemente en nu.es­
tros animales. Las de la arteria pulmonar

pueden dar lugar a la muerte subita. Las

del cerebro producen un reblandecimien­

to agudo de la substancia cerebral, quizas
la inmovilidad. La de los intestinos provo­

can los eolicos y amenudo la gangrena.

TR.A.TAMIENTO.-El tratamiento es inefi­

caz; se ha aconsejado el masaje de la arte­

ria, pero es mas nocivo que utiken algunos
casos la curacion puede sobrevenir por el

ej ercicio, haciendo trotar a los animales,
deteniendose cuando la claudicacion es

muy fuerte y haciendoles trotar de nuevo,

en cuanto ha quedado restablecida la cir­

culacion en el territorio isquemiado.
TROTADORES (C.A.B.A.LLOS).--(Frances,

trotieurs (Chevaux).---:Todos los caballos

pueden .marchar al trote mas 0 menos Ii­

gero y por mas 0 menos tiempo. Pero se

designa, sobre todo, con el nombre de tro­

tadores a los caballos 0 yeguas sometidos a

un entrenamiento especial y que son des­

tinados a suministrar reproductores para

la mej ora de los animales de servicio, de
silla 6 de tiro.

Existen muchas variedades que han sido

todas obtenidas cruzando los sementales

orientales con las yeguas indigenas del

pais de produccion.
.

Son generalmente animales fuertes, mas

pesados que los caballos de carreras al

galope. Las pruebas que sufren antes de

ser utilizados como reproductores, son de
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dos clases: carreras al trote mimiado y ca­

rreras al trote enqancliado. De aqufresul,
ta una diferencia en su conformacion. En

los paises en que predominan las carrsras
al trote enganchado, los caballos tienen

.

una hermosa linea dorsal, larga, horizon-

.

tal, pero algo debil, Es el tipo del trota-

dor ruso de la rasa Orloff.
Los caballos de carrera al trote menta­

do son menos ligeros, menos bonitos, mas
fuertes y mas potentes, como los trotadores

americanos.

Pero desde este punto de vista, los me­

jores y los mas fuertes son los' anglo-nor­
mandos del tipo del Azur.
- Los ingleses han creado con el nombre

de hackneys 6 trotadores de Norfolk una po­

blacion rustica destinada sobre todo a su­

ministrar caballos de servicio. El gobier­
no frances ha colocado algunos como se­

mentales de cruzamiento en Bretaha; los
resultados obtenidos. parecen satisfacto­

rIOS.

TROTE.-(Ale. trott; ingl. y fran. trot;
ital. trotto}.-Marcha a saltos, en Ia cual

los miembros son asociados por bipedos
diagonales y hacen oir dos ruidos a cada

paso; cada ruido esta separado del siguien­
te por un periodo de suspension (Montane,
loc. cit).
En la marcha al trote las desituaciones

latera1es delcentro de gravedad son mar­

cadas y las reaceiones muy acentuadas.

En el trote sentado e1 jinete sufre estas

reacciones y debe anu1arlas por la flexibi­

lidad de su rifion,

En el trote levantado 0 trote a la inglesa,
el jinete escamotea uno de los dos ruidos,

Ievantandose de una man�ra ritmica sobre

las rodillas y los estribos.

Se dice que el jinete trota a la izquierda
o a Ia derecha segun que caiga sobre la si­

lla en el momento del apoyo del bipedo
diagonal izq uierdo 0 derecho. De aqui re­
sulta un aumento de fatiga para los miem­

bros al apoyo: pOT esta razon esta indicado



variar el sentido del trote, cambiando el
miembro sobre el cual se trota,
La longitud de la zancada en el trote es,

por termino medic, de 2m,40. La veloci­
dad, por termino medic, es de 200 a 210
metros por minuto: Ios reglamentos de ca­

ballerfa en Francia, la fijan en 200 metros
al minute, 10 que representa 12 kilome-

,

tros a la hora.
El flying '6 trote de carrera es un trote

muy largo, en el cuallas pisadas diagona­
Ies estan parcialmente disociadas; ademas,
este trote se caracteriza por la longitud de
las huellas y la gran duraci6n del periodo
de suspensi6n. Este trote expone a los ani­
males a alcanzarse los pies anteriores por
los posteriores: por esta raz6n se les pro­
tege las cafias, las cuartillas y las coronas

de los trotadores con polainas, aparatos
especiales, etc.
TUBAR. - (Fran. tubaire). - Que tiene

relaci6n con las trompas de Falopio: ges­
tacion tubar.-Que parece producirse en un

tubo:.soplo tubar (Y. AUSOULTACION y NEU­
MONIA).
TUBERCULINA ( Linfa de Koch).­

Liquido pardo, siruposo, Iimpido, que es

un extracto esteril de los cultivos del. ba­
cilo tuherculoso en medics glicerinados.

Ell hombre sana es muy sensible a Ia
acci6n de la tuberculina; por el contrario,
los animales sanos soportan facilmente
una inyecci6n subcutanea de Occ., 5 a 2
centimetros cubicos de tuberculina.
En los animales tuberculosos la inyec­

ci6n subcutanea de tuberculina provoca
una reacci6n especifica muy clara, caracte­
rizada por una gran elevaci6n de la tem­
peratura: esta reacci6n es utilizada para
el diagn6stico de la enfermedad (Y. Tu­
BEROULOSIS (Diaqnostico).
En el hombre tuberculoso bastan algu­

nos miligramos para provocar la hiperter­
mia y sintomas generales graves.
TUBERCULO.-(Ale. Tuberkelj ingles

tubercle; ital. tuberculo; fran. tuberculel>-
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Se llama asf en anatomia pato16gica a un

pequefio tumor, cuyo aspecto, consistencia
y estructura, varian segun la epoca de su

evoluci6n y que constituye la lesion carac­

terlstica del muermo y de la tuberculosis.
Tuberculo muermoso ,

- (MUERMO).
(Fran. morve}.-Comienza en la proximi­
dad de un bronquio 6 de una arteria, sobre
la pleura 6 en pleno parenquima, por una

hemorragia, unida sin duda a una trombo­
sis vascular de origen microbiano. Los tu­
berculos adultos, irregularmente disemi­
nados, se presentan baj 0 la forma de un

micleo redondeado , del volumen de un

grana de mij 0 al de un guisante; los mas
superficiales levantan generalmente 1a
pleura; dan la sensacion de un cuerpo
fibroso, duro, incrustado en e1 tejido elas­
tico del organo. Al corte, el tuberculo
muestra una capa fibrosa espesa, y un

contenido caseoso blando, sucio, despren­
dido facilmente pOI' e1 raspado. Su pared
es gruesa y esta intimamente confundida
con e1 parenquima,
EI tuberculo muermoso se encuentra

tambien con los mismos caracteres caseo­

sos, en su centro, indurado en su periferia,
en los otros parenquimas,
Tuberculo de Koch.-El tuberculo mi­

liar tiene el aspecto de una pequefia masa,
redondeada, del volumen de un grana de
mijo, grisaceo, semitransparente, rodeado
de una ligera aureola inflamatoria: esta es

la granulacion gris de Laennoc. Este as­

pecto se modifica rapidamente por la de­

gener!lci6n de las partes centrales, que
se transforman en una materia caseosa,
amarillenta, encerrando granos calizos, en
tanto que las partes perifericas se engrue­
san, se densifican y forman una cascara
fibrosa resistente. Al unirse constitnyen
nodules aislados 6 confiuentes. Estos n6-
dulos tienen a veces una consistencia firme
y homogenes en todo su ospesor, constitu­
yendo los tuberculoe fibrosos de los antiguos
autores (Y. 'rUBEROULOSIS). .
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TUBERCULOSIS (Diatesis iubereulosa,
tisis tuberculosa, iisie pulmonar, pleuro-neu­
monia tuberculosa; ale. Tuberculosis, Perl-,
suchi, Lninqensuchs, Stiersuchi, Franeosen­

krankheit; Finnen; ingl. tuberculosis, phtieic
decay; ital. tuberculosi, tisijfran. tuberculose,
pommelierei-«Enfermedad general, conta­
giosa, inoculabla-comun a todas las espe­
cies animales, y que es debida a la presen­
cia en el organismo de un microbio espe­

cifico, el bacilo de Koch eNocard y Leclain­

che, loc. cit.)
HrSTORIA.-ES' conocida desde hace mu­

cho tiempo, aunque haya sido confundida

antano, en la especie bovina, con las lesio­

nes antiguas de la perineumonia y la equi­
nOCOCOSIS.

En 1811 es cuando Laennec especializo
la lesion tuberculosa desde el punta de

vista anatomo-patologico y proclarno la

unidad de las diversas formas de la tisie

pulmonar. Gurlt en 1831 senalo la analogia
de la tuberculosis de las vacas y de la tisis

hurnana.
Mas tarde los histologos alernanes com­

batieron la doctrina unitaria de la tuber­

culosis. En 1865-1S66, Villemin demostro

que la tuberculosis era inoculable en se­

ries, y que las inoculaciones reproducian
siempre las mismas Iesionss. En 1868,
Ohauveau establecio que la infeccion en

el ternero puede producirse por la in­

gestion de .productos tuberculosos. Gsr­

lach, en 1869, obtuvo la transmision a di­

versas especies a consecuencia de la inges­
tion de tuberoulos de las serosas 0 de Ieche

procedente de vacas afectadas. 'I'rabajos
ulteriores establecieron de una manera

cierta, la identidad de la tuberculosis del

hombre y de los mamiferos domesticos,
Sin embargo, Virchow combatia todavia

esta doctrina de la unidad de las diversas
formas tuberculosas.
En 1882, Roberto Koch aisle y cultivo

el bacilo de .la tuberculosis; el mismo ano

Ehrlich dio a conocer un procedimiento

TUB'

de coloracion especial del bacilo de Koch.
En 1884, Koch en una larga memoria estu­
dia la etiologia de la tuberculosis, no sola­
mente en el hombre, sino tambien en los
animales. En 1887, Noeard y Roux dan Ii

conocer un procedirnierrto rapido de culti­

vo del bacilo. En 1890, Koch descubre la
tuberculina que, segun el, debia hacer Ii

los animales refractarios a la inoculacion
. .

del bacilo y detener la evolucion del pro-
eeso tuberculoso en los enfermos; pero

desgraciadamente sus predicciones no fue­
ron realizadas.
Mas si esta tuberculina fue rapidamen­

te condenada como tratamiento de la tu­

berculosis humana, debia prestar grandes
servicios para establecer el diagnostico de

la tuberculosis animal.
ESPECIEs AFEOTADAS. - La tuberculosis

afecta a todos los mamiferos domssticos

y a las aves. Ataca sobre todo al bueu: es

cormin en el eerdo, al menos en ciertas re­

giones; el perro y,el qato son atacados con

bastante frecuencia; el caballo, el earnero

y la cobra, estan poco expuestos; las aves de

corral, sobre todo la gallina, el ganso yel
faisan, 10 estan mucho. Los animales salva­
jes pueden ser igualmente contaminados.

EpIDEMIOLOGfA. - La tuberculosis esM

extendida por todos los puntos del globo.
Parece .repartida en focos, especie de cen­

tros de contagio, de donde se difunde a las

regiones indemnes.
Francia esta gravemente invadida, so­

bre todo en Ohampagne, en Lorena, en

Brie, en Beocia, donde el numero de vacas

tuberculosas alcanza a voces del 15 al 20

por 10'0. Las comprobaciones de Nocard
muestran que los establos considerados
como indemnes encierran en realidad de 50

a 80 por 100 de bovidos tuberculosos. Se

puede admitir que en Francia la propor­

cion de los b6vidos contarninados pasan
del 10 pOI' 100 del efectivo total. I.os Esta­

dos vecinos, Belgica, Suiza, Italia, Alsma­
nia, estan infectados en el mismo grado.
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EnPrusia en 358 mataderos vigilados,
de 1.169.582 bovidos sacrificados en 1900,
194.787 fueron reconocidos fuberculosos,
10 que representa una proporcion de 16,65;
en Sajonia la proporcion alcanza a 30,74
por 100. En la Gran Bretaha la enfermedad
diezma sobre todo .las razas mej oradas,
Hereford, Shorthorn, Ayr. En Dinamarca
la proporcion de los bovidos reconocidos
tuberculoses, despues.de la prueba de la

tuberculina,oscila alrededor del 25 por 100
(Bang). En Rusia, la enfermedad, casi 'des­
conocida en el ganado de las estepas, diez­
ma las razas imp?rtadas y sus cruz a­

mientos.
En estos ultimos tiernpos la tuberculo­

sis'se ha extendido por todo el mundo
merced al ganado ingles infectado (N0-

card y Leclainche).
ETIOLOGIA.. -La enferrnedad es debida a

la presencia en el organismo del bacilo de
Koch. Este microbio tiene la forma de un
bastoncito de 5 a 6 micras de largo, por
0,03 a 0,05 micras de ancho; se colora bien

por los licores de Ehrlich y de Ziehl. Es
aerobio y cultiva facilmente,entre 37 y 40°
en los diferentes medics, caldo, gelosa, sue­
ro y patata, adicionados de glicerina.
EL bacilo tuberculoso es unico: la va­

riabilidad de los tipos bacilares que se en­

cuentran en las diversas especies animales,
especialmente en los mamiferos y en las
aves, el hombre y el buey, se reduce, en

suma, a una adaptacion mas 0 menos com­

pleta al medic vivo que los alberga.:
Existen bacilos seudo-tuberculosoe que,

.como el bacilo de Koch, poseen la «resis­
tencia a los acidos», pero que se diferen­
cian claramente de eI por su accion pat6-
'gena y las condiciones de su cultivo,
La infeccion de los animales sanos es

debida a Ia penetracion de los microbios
en el organismo, ordinariamente por las
vias respiratoria y digestiva 0 por solucio­
nes de oontinuidad de los tegumentos.
'I'odas las Iesiones especificas 'encierran

TOM.O IV
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elbacilo de Koch y son, por consiguierite
virulentas. Los productos irnpregnados al
contacto de estos focos son virulentos en

diversos grades; supuraciones tuberculo­
sas, moco nasal, moco faringeo, saliva' en
lo's casos de tuberculosis pulmonar, la ori­
na en los 'casos de tuberculosis del rifuin
o deIa vejiga, la leche en los casos de tu­
berculosis de la mama, etc.; los huevos
mismos podrian encerrar bacilos. La san­
gre y los miisculos no son, sino raramente,
virulontos.
Aunque la tuberculosis esta muy exfen­

dida, su contagio es relativamente Iento­
En la mayor parte de los casos el contagia
se opera a consecuencia de una corivivon­
cia intima y prolongada. EI buey se conta­
mina por medio de los alimentos, de las
bebidas, de los pesebres, de los abrevade­
ros, de las camas, etc., impregnadas por el
moco, 'las deyecciones virulentas, las ex­

pectoraciones, los liquidos que provierren
de los enfermos que tienen lesiones tuber­
culosas abiertas, cavern as pulmonares, ul­
ceraciones bronquicas, metritisy enteritis
tuberculosas, etc.
- La atmosfera del establo infectado con­

tiene polvos virulentos y la infeccion por
la via respiratoria se hace muy facilmen­
teo Los enfermos que tienen Iesiones tu­
bereulosas cerradas , no son peligrosas,
pero son raros estos casos. La transmision
puede bambien operarse por contacto di­
recto. La estabulacion, las malas condicio­
nes higienicas, la gran prorniscuidad, la
introduccion frecuente de animales extra­
nos, aumentan las probabilidades de intec­
cion. Algunos animales, sobre todo las
adultos.y los vigorosos, resisten durante un
tiempo mas 0 menos largo. Elcontagio es.
poco de temer en .Ios pastos; la propaga­
-cion del mal se efectUa por el contacto
de los enfermos. En los terneros la infec-
cion se hace por la Ieche tuberculosa, to­
mada directamente en la mama 0 bien en

-un cubo.
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La cabra puede contraer la enfermedad

por convivencia con bovidos tuberculosos

y propagarla despues a las otras cabras del

mismo rebafio. La pretendida resisteneia

de la cabra a la tuberculosis, no es, pues,

mas que aparente (l\Ioussu).
EI carnero se contamina dificilmente

aun por convivencia prolongada con vacas

tuberculosas ..

La propagacion de la tuberculosis del

cerdo se efectua por contagio y por Ia ali­

mentacion con materias virulentas,

En el perro y en el gato, la tuberculo­

sis es generalmente de origen alirnenticio.

La transmision de la tuberculosis del hom­

bre tisico al perro, a las aves, especialmen­
te a los Ioros.eesta bien establecida.

La receptividad es variable segun un

cierto mirnero de causas, algunas de las

cuales no han sido determinadas todavia.

La facilidad con la cual los animales

oontraen la tuberculosis, varia no sola­

mente con la especie sino tambien con el

individuo y con el origen del bacilo. He­

mos visto ya las diferencias de receptivi­
dad de las diversas especies: el buey es el

animal que contrae mas facilmente la tu­

berculosis.

Pero existen ademas variaciones muy

grandes de sensibilidad individual que es

imposible prover hoy. Sin embargo," se

conocen ciertas causas que influyen sobre

la receptividad individual, especialmente
la edad.

De una manera general los jovenes con­
traen mas facilmente la enfermedad que

los adultos: las afecciones cronicas de las

vias respiratorias y del intestine favorecen

la infeccion.

La herencia desempeiia un papel impor­
tante; no es la enfermedad la que se trans­

mite de Ia madre al feto, porque numero­

sas comprobaciones' han demostrado que

el paso del bacilo de la madre al feto

aunque posible es excepcional.
Parece que la madre tuberculosa trans-
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mite a sus productos una predisposioion,
una aptitud mayor para contraer la en­

fermedad. «Lo que as hereditario no es

pues la enfermsdadmisma, sino el defecto

organico que desarrolla esta enfermedad,
la calidad de los tejidos 0 de los elemen­

tos de los generadores; y como esta calidad

de los tejidos se caracteriza por una dis­

minucion de resistencia a la accion del

germen tuberculoso, se concibe la impor­
tancia que puede adquirir esta influencia

en ciertas condiciones» (Moussu).
Las vias de peneiracion. del virus son va­

rias. La infeccion accidental consecutiva

ala inoculaoion sobre 'la piel y las muco­

sas exteriores, ha sido sefialada.

La infeccion por las vias digestivas: es

Ia mas ordinaria; el bacilo penetra en el

organismo en diversos puntos de Ia muco­

sa, pero el intestino constituye Ia princi­
pal via de penetracion y los bacilos se in­

troducen al nivel de los organos linfoides
aun en la ausencia de lesion epitelial.
Las vias respiratorias constituyen otra

puerta de entrada, tanto que, en el buey, el

aparato respiratorio es la via mas ordina­

ria de la infeccion tuberculosa: los anima­

les se irifectan por inhalacion de los pol­
vos virulentos.

La mama puede ser infectada direota­

mente por el canal del pezon, a consecuen­

cia de una impregnacion por las camas.

La inyeccion intravenosa es siempre se-
.

guida de tuberculosis generalizada.
PATOGE�u.-El bacilo penetra en la eco­

nomia por la via Iinfatica. De ordinaria

provoca al nivel de su puerta de entrada,
una reaccion local. En un tejido poco apto
para la pululacion del microbio y en un

organismo resistente, las lesiones se limi-·

tan, la lesion es puramente local, los raros

bacilos arrastrados fuera del Ioco de cul­

tivo son destruidos por la aecion fagoci­
taria.

Pero en los organismos mas sensibles,

los accidontes locales sori insignificantes,

I



1a infeccion se extiende 0 se generaliza en

seguida: Ia invasion se hace del punto in­
ooulado" a los gang1ios Iinfaticos mas pro­
ximos, y de aqui. a la cadena que sigue. L'1
extension de las lesiones y la propagacion
a las vfsceras se hace en seguida con una

rapidez variable.
Las vias sanguineas desempefian igual- .

mente un papel en Ia extension de las tu­
berculosis accidentales: los bacilos pue­

den, en ciertos mementos, 'ser vertidos en

los vasos y determinar brotes agudos
(granulia).
En los casos ode tuberculosis del uteroo

de tuberculosis generalizada de la madre,
los bacilos pueden excepcionalmente pa­
sar del sistema circulatorio de la madre al
del feto,
Sin embargo, la presencia del bacilo de

Koch en un tejido, no es una oondicion su­

ficiente de la ovolucion tuberculosa: el te­

jido puede reaccionar, los fagocitos pue­
den destruir los bacilos y el tejido perma­
nece indemne, 0 bien se establece una le­
sion local que progresa Con tanta mayor
lentitud cuanto mas resistente es el tejido.
El bacilo de Koch ejerce en los tejidos

una accion especial que acaba por la for­
macion del tuberculo.8egrega toxinas, cuya
accion patogena sobre el organismo es to­
davis poco conocida.

RESISTENCIA DEL VlRUS.-El bacilo de

Koch es muy resistente a las causas ordi­
narias do destruccion: desecacion, luz, pu­
trefaccion, frio, etc. La rosistencia al calor
es monos considerable: en las pulpas de or­

ganos, los esputos, la Ieche, etc., la viru­
lencia es destruida; a 60° en una hora, a

80° en cinco minutes, a: 95° en un minute;
sometiendo la leche a una temperatura de

85°mata los bacilos seguramente.La accion
de los antisepticos es variable segiin que
obren sobre e1 bacilo aislado 0 sobre las
substancias virulentas: en e1 primer caso,
el baoilo es 'muerto en freinta segundos
par e1 acido fenico al·5 por 100, en un mi-
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nuto por el acido fenico al ,1 por 100, en

diez minutos por el -suhlimado a1 1 por
-1000, etc. (Yersin). EI jugo tuberculoso
humano es todavia virulento despues de
veinticuatrohoras de mezcla a partes igua­
Ies con las soluciones siguientes: sublima­
do all por 10000, acido fenico 1111 por 10,
permanganato de potasa al 1 por 50, etce­
tera (Arloing).
En local cerrado, la virulencia de los

cultivos y de los esputos desaparece des­

pues de veinticuatro horas cle exposici6n
al acido sulfuroso, producido por la com­

bustion de GO gramos de azufre por metro
cubico (Thoinot).
SINTOMATOLOGiA. - (Moussu, Traite des

maladies du betail). - La
.

enfermedad se

manifiesta por estados clfnicos muy dife­
rentes, no solo segun las especies, sino
tambien segun su sitio y la extension de
las lesiones. Puede afectar a todos los te­
jidos y, por consiguiente, a todas las par­
tes del organismo.
Describiremos las formas clfnicas mas

frecuen tes,
1.0 Tuberculosis del buey.-Evolu­

ciona casi siempre baj 0 la forma cronica;
pueden observarse brotes agudos. Ataca a
los diferentes aparatos y estas Iocalizaeio­
nes evolucionan aisladamente 0 estan di­
versamente asociadas.

a. Tuberculosis de las vias respiratorias.
- Es Ia forma mas frecuente. Afecta a la
mucosa y al pulmon,

1. Bronquiiis tuberculosa. - Los sinto­
mas son los de la bronquitis (V. BRONQUI­
TIS): pero su evolucion es mucho mas len­
tao Al principio se observa una tos seca y
aboi tada que se hace en seguida blanda

y ronca y se produce facilmente bajo la
influencia de las causas irritativas ordina­

rias, calor y frio, polvo, etc. Es seguida de

expectoracionde mucosidades de un ama­

rillo grisacoo, glerosas, que S0n expulsadas
al; exterior 0 generalmente deglutidas..
Si la laringe esta afectada, 'Ia respira-



ciai' as sonora y esta' acompafiada de es­

tertor y de un ruido de ronquido, con la

cabeza extendida sobre el cuello, y la gar­

ganta muy sensible a la presion. La afec-,
ci6n puede persistir mucho tiempo bajo
este estado: esta forma coexiste a menudo
con las Iesiones pulnionares.
.,: II. Tuberculosis pulmonar.- Evolucio­
na lentamente y puede permanecer mucho
tiempo desconocida, EI primer sintoma

consiste en una tos seca, sibilante, de acce­

sos cortos, que se producen :por Ia manana

y por la tarde, bajo la influencia del aire

frio 6 del aire caliente, del polvo, de la de­

gluci6n de los liquidos, al principio del

trabajo, etc. Mas tarde los enfermos enfla­

quecen, presentan modificaciones del ape­
tito y a veces-desordenes digestivos, ligera
meteorizaci6n con estrehimiento ydiarrea.
Los animales de trabajo se sofocan rapi­

damente, Algunas vacas estan en celo per­

-msnente. La temperatura permanece nor­

mal, pero en algunos mementos se notan

hipertermias subitas de 1 grado a 1°,5 sin

causa apreciable. En los animales j ovenes
el crecimiento 'se retaida. (J

.Sin embargo, en numerosos casos, los

signos generales faltan, los animales con­

servan su estado de carnes y hasta pueden
engordar. Otros, por el contrario, coloca­
dos en las mismas condiciones, presentan
una evolucidn rapida; que les lleva ala bi­

sis completa en seis meses 6 en un aiio. --

La gestaci6n, la lactancia prolongada,
-precipitan la evoluci6n.

_--En un - periodo mas avanzado, el enfla­

-queoirniento aumenta, la tos, generalmen­
te seguida de destilaci6n naritica, es mas

frecuente y mas grave, se manifiestan la

anemia y la caquexia; el animal esta tfsi­

-co. En este periodo el enfermo ofrece
-

un

aspecto particular: su enflaquecimiento es

-extremo, el pelo aparece sin brillo y eriza­

do, la piel esta .seca y adherente a los teji­
dos.subyacentes, y cuando se levanta al ni­

vel de las ultimas costillas, forma un plie-
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gue que no se berra sino muy lentamente;
los rifiones son muy sensibles ala presi6n;
el ojo se presenta lagrimoso, la fisonomia

expresa tristeza; las mucosas estrin palidas,
anemiadas; la secreci6n Iactea disminui­

da, con una leche serosa, desaparece mas
tarde.

La orina es albuminosa (Moussu). -La
fiebre es continua 6 remitente, con exa­

cerbaciones de 1 a 2 grados y aun mas, que
se producen ordinariamente por Ta tarde.

Los des6rdenes digestivos son mas fre­

cuentes; apetito caprichoso, anorexia, me­
teorizaci6n cr6nica y atonia de la panza.
La respiraci6n es acelerada;' corta; sobre­

saltada; la tos frecuente, ronca, oonvulsi­

va, sibilants, acompaiiada de destilaeion

nasal, 6 de expectoracion de materias-vis­
cosas espesas, amarillentas: las presiones
de los espacios .intercostales, los golpes
sobre el pecho determinan un quejido y
un acceso de tos.

Es indispensable, cuando existen dudas

acerca de la posibilidad de la enfermedad;
explorar el pecho. Al principio la percu­
si6n no da indicaciones; solo la ausoulta­

ci6n revela una respiraci6ri dura y aspera.
Mas tarde la percusion puede dar subma­

cicez en un punto variable del pecho; ge­
neralmente no da nada a la auscultacion,
la respiraci6n es siempre ruda, aspers, es

sonora en algunos puntos, y esta acom­

paiiada de estertores sibilantes, mucosos,
roncos; en las regiones sanas el murmullo

respiratorio eeta exagerado.
En fin; en la fase ultima de la enferme­

dad, la percusi6n puede denotar macicez,

submacicez; a la auscultacion se percibe
una respiraci6ri' sibilante, se oyen ruidos

de gorgoteo, a veces
.

un ruido oavernoso;

un soplo anforico, eto.
Si los enfermos no son sacrificados, la

caquexia aumenta, la respiraci6n es corta,

precipitada, disneica: la tos es debil y fre­

cuente; Ia -destilacion _ naritica continua:
las hemoptisis son rfruy -raras: se observs
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pulso venoso, edemas declives. Los enfer- Los-sintomas locales son vagos: la presion
mos sucumben pOI' extenuacion, de los espacios intercostales y la percusion

b. Tuberculosis de las vias digestivas.- del tor-ax desarrollan dolor; hay a veces

Mucho mas rara que la anterior; se tradu- submacicez 0 macicez en las regiones infe­
ce ordinariamente pOI' dos formas clinicas; riores: la auscultacion da signos variables:
buco-faringea e intestinal. atenuacion del murmullo por puntos, es-

Tuberculosis buco-faringea.-Primitiva 0 tertores, ruidos humedos. Puede observar­
secundaria se manifiesta porIa dificultad se pulso venoso. La respiracion es frecuen­
de la masticacion y de la dsglucion, porIa te y penosa: la tos pequefia, seca, convulsi­
salivacion espumosa, a veces por faringis- va, dolorosa; en algunos casos de lesiones
mo con expulsion de bolos alimenticios del pulmon, tiene los caracteres de la tu­
masticados. Al exam en de la boca pueden berculosis pulmonar.
encontrarse lesiones de glositis local 0 ge- EI pericardio puede ser atacado con las
neral, que no se debora confundir con la pleuras. La pericarditis tuberculosa tiene
lengua de madera actinomicosioa., 0 bien los caracteres de las pericarditisordinarias
con las Iesiones de la estomatitis ulcerosa. con pulso venoso de las yugulares, pero el
Las ulceras tienen las dimensionos de una derrame es poco abundanto.
peseta a las de un duro y estan recnbiertas La tuberculosis del peritoneo no provo;'
de un exudado gris amari11ento. ca desordenes bien claros porque el derra-
Las lesiones pueden persistir mucho me liquido es poco abundante. Existe me­

tiempo. En su ultimo periodo, la alimen- teorismo permanente, ademas 81 ijar dere­
tacion del 'enfermo no es posible y su- cho estd igualmento distendido y el abdo­
cumbe.. men adquiere una forma particular (periio-
II. Tuberculosis intestinal.-En los ca- nismo), A la palpaeion la pared abdominal

sos de lesiones extensas, se observa meteo- se deja deprimir dificilmente, parece grue­
rizacion cronica, peritonismo, colioos in- sa y da 131 sensacion de un escudo almoha­
termitentes, alternativas de estrefiimiento dil lado, que no permite reconocer los or­
yde diarrea, mas tarde incoercible, que ex- ganos subyacentes ysu contenido,
temia a los enfermos: los excremontos tie- d. Tuberculosis ganglionar.-Es siempre
non un 0101' fetido, la extension del proce- secundaria a las divers as localizaciones
so a los ganglios sublumbares y a los otros tuberculosas;nose encuentran nunca Iesio­
orgunos se hace rapidamente, nes tuberculosas del pulmon, de las pleu-
La tuberculosis del higado, del baeo, no se ras, de las vias intestinales, etc., sin que los

manifiesta por ningtin sintoma evidente: ganglios proximos esten invadidos. En
dispepsia, ascitis? algunos casos, las lesiones ganglionares

c. Tuberculosis de las serosas. - Es la son predominantes y las lesiones de los
forma mas frecuente despues de la tuber- organos son poco extensas, a vecesdiftcil­
culosis pulmonar. Las serosas pleural y mente visibles a simple vista.
peritoneal son af.ectadas aisladamente 0 (y La tuberculosis ganglionar se presenta
es 10 mas general) a] mismo tiempo que bajo diversas formas, dos de las cuales son
las visceras. frecuentes; la tuberculosis retro-faringea
La tuberculosis pleural,'sin lesion pul- y la de los ganglios del mediastino..

monar, es dificil de descubrir. Los sinto- I. Tuberculosis reiro-farinqea>:Afecta
mas generales 'son los de la tuberculosis

I
a los ganglios retrofaringeos. Los de la

pulmonar: enflaquecimiento, disminucion cadena cervical subglosianos,�subatloideos,
del apetito, .fiebre,: caquexia progresiva, asi como los ·ganglios prescapulares y los



de Ill. entrada del pecho, pueden ser inva­

didos igualmente.
Los signos pueden quedar mucho tiem­

po inadvertidos.

Se observadeformacion de la garganta;
Ii la palpacion so apreeian los ganglios
hipertrofiados, duros, bastante sensibles.

Esta hipertrofia es raramente simetrica.

Puede existir dificultad de Ia doglucion, Ii

veces ronquido. Cuando los ganglios de

lao cadena cervical estrin invadidos, las go­
teras yugulares estan borradas y la region

traqueal empastada (Moussu), Silos gan­

glios de la entrada del peeho estan ataca­

dos, se pueden apreciar, por la palpacion,
hipertrofiados e indurados, entre las dos

primeras costillas Ii los lados del pecho.
La invasion de los ganglios braquio-esca­
pulares esta generalmente indieada por

una cojera debida Ii la compresion del ner­

vio radial (Hamoir).
II. Tuberculosis del me{liastino·.-Cuan­

do los ganglios mediastinieos anteriores es­

tan afectados, determinan la estasis san­

guinea yugular y el pulso venoso por com­

presion de la vena cava anterior, de los

desordenes de la deglucion, de la respira­
cion, de ]a circulacion por compresion del

esofago, de la traquea y de los nervios de

la entrada del pecho.
Si son los ganglios mediastinicos posterio­

res los invadidos, el esofago, los nervios

esofagicos estan comprimidos y se observa

difieultad en la deglucion, con meteorismo
casi permanente; los enfermos enflaquecen
eon rapidez.

e. Tuberculosis de La mama . ..;_Primitiva

o secundaria afecta habitualmente Ii un

solo cuarteron, el posterior de preferencia.
Al principio se observa una tumefaccion

dolorosa, difusa, 0 localizada en focos: el

cuarteron da una 1eche de apariencia nor­

mal, pero poco abundante. Mas tarde la

tumefaccion se densifica y persisten mi­

cleos indurados; los ganglios retro-mama­
rios son gruesos y duros, cnando los cuar-
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terones posteriores estan itacados. La le­

·che se torna en serosa, grumosa, arnari­

llenta, despues se susperide la secreci6n.

La mama permanece hipertrofiada, dura,
fibrosa.

f. Tuberculosis de los organos genitales.
-1. Macnoe.-:Las lesiones tienen su asian­

to en el pene, en los testieulos y en las

glandulae anexas.

En el pene los tuberculos se situan en

la mucosa 0 en la capa submucosa; las le­

siones extensas provocan el edema y la in­

duracion del prepucio (Nocard y Leclain­

che). EI macho ataoado de lesiones del

pene puede transmitir directamente la tu­

berculosis ala hembra por copulaeion.
Ei testiculo raramente esta afectado; se

observan los sintomas de la vaginalitis' y
de la orquitis,
La invasion de la prostata se traduce

por desordenes urinarios, esfuerzos de mic­

cion, de expulsion, etc. La exploracion
rectal puede suministrar algunos datos.

II. Hembras.-Las tuberculosis vulvar

y vaginal, se traducen: por la tumefacci6n,
la induracion esclerosa de la vulva y Ia

presencia de nodules tuberculosos; bacia

la comisura superior,snelen observarse ill­

ceraciones dolorosas.

En los casos de tuberculosis del utero,
se notan los signos de la metritis purulen­
ta cronica, derrame permanente de moco­

pus amarillo grisaceo, grumoso 0 granu­

loso. A .la exploracion rectal se aprecia
quo las paredes uterinas estrin engrosadas,
induradas, abombadas; los cuernos y el

utero estan deformados.
-

Las trompas y el ovario pueden estar in­

vadidos; a la exploracion rectal, puede
apreciarse que se hallan hipertrofiados, in­

durados, deformados.
Ademas, en los casos de tuberculosis

genital los ganglios subsacros y sublum­

bares estan aumentados de volumen, indu­

rados 0 caseosos,

q. TUberculosis del cerebra y de la medu-
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la.-Se manifiesta por sintomas variables mitentes 6 continuos que terminan por
sogun el sitio, la extension de las lesiones la muerte.

y la rapidez de la evoluci6n. Se notan sintomas generales graves, el
Al principio se observa imbecilidad.sig- enfermo estatriste , abatido; no tiene ape­

nos de dobilidad general, luego signos de tito y la rumia se halla suspendida; Ia

meningitis 0 de meningo-encefalitis con temperatura asciende a 39°,4.0° y mas, con
des6rdenes de la locornocion y de las gran- remisiones matinales: la respiracion esta
des funciones, marcha vacilante 0 irregu- acelerada, el pulmon es asiento de brotes

lar, cojeras sin causa apreciable, posicio- congestivos, las parades toracicas se ha­

nos particulares, marcha en circulo, etce- llan muy sensibles;" el pulso es veloz y
tera, accesos epileptiformes, contracturas tenue; las orinas albuminosas, etc. Este

musculares, opistotonos, des6rdenes de la estado persists mas 0 menos tiempo; des­

vision, desigualdad pupilar, dificultades puss los enfermos sucumben caquecticos,
de la deglucion, signos de torneo, de in- extenuados.

movilidad, etc. 2.° Tuberculosis del carnero, de la

h. Tuberculosis delojo.-Se expresa con cabra y uet cerdo.s-Clinicamente estas.tu­

iritis, con oftalmia externa, fotofobia, des- berculosis no tienen importancia, a causa

orden de la cornea y del humor acuoso; de su rareza (Moussu). En el carnero y on

mas tarde el ojo se atrofia. la cabra la forma pulmonar es la unica se-

i. Tuberculosis de los huesos y de las ar- fialada,
ticulaciones.-La primera tione su asiento Enel cordo todas las formasson posibles.
principalmente en los. huesos del craneo y "La abdominal se traduce por des6rdenes
en Iii columna vertebral. digestivos y enflaquecimiento progresi-
Los sintomas son los de la osteomielitis vo." La pulmonares raraments primitiva,"

con destrucciones de tejido oseo y defer- aunque frecuente y sucede 6 coexists con

maci6n local. la forma abdominal. La ganglionar 0 es-

La tuberculosis de las articulaciones se crofu1osa se manifiesta pOT tumefacciones
manifiesta por los sintomas de la artritis gang1ionares, loca1izadas en ciertas rogio­
cerrada con tumefaccion local externa y nes (cabeza, cuello) 6 extendidas. La tu­

cojera de intensidad variable. Para Gui- berculosis de las serosas; de los organos
llebeau y Hess, un gran numoro de acci- genita1es, etc., ha sido observada.
dentes designados con el nombro de es- 3.° Tuberculosis del caballo.--Se ma­

quimcee 0 artritis reumaiica (sobre todo de nifiesta por des6rdenes variados, Pueden
la babilla), son de origen tubercu1oso. enoontrarse divorsamente asociadas, las

j. Tuberculosis cutdnea. -Es rara y se mas do las localizaciones descritas en el
caracteriza por pequefios tumores intra 0 buey. L'1 mayor parte del tiempo la en fer­

subcutaneos, duros, del tamafio de un gui- medad permanece 'igrrorada,
sante 0 de una nuez; acantonados en cier- Los des6rdenes generales consisten on

tas regiones, sobre todo en la cola y dise- el enflaquecimiento yen la debilidad pro­
rninados por todo el cuerpo; son fibrosos 6 gresivos y en la poliuria. El caballo se

encierran focos caseosos 0 ca1izos. nutre mal, enflaquece, se cansa al mas
le. Tuberculosis aguda, septicemia tuber- pequefio ejercicio; 1a orina, rica en urea

culosa 6 granulla=-En el curso de la evo- y en acido urico, a vecss albuminosa, es

lucien de las formas oronicas menciona- expu1sada en cantidad doble, a voces cua­

das, puede producirse, bajo la influencia druple del estado normal; existe una hi­
de causas diversas, brotes agudos, inter- pertermia constanto de 1 grado a 1°,5 6



TUB'

brotes febriles, el examen de los diferen­
tes organos no indica ninguna lesion capaz

de explicar este estado.

Los desordenes locales varian segun el

sitio de lasJocalizaciones, pero son ordina­

riamente poco marmidos. La forma pulmo-
'

nar se traduce por una tos pequeiia, seca,

convulsiva, penosa y por la aceleracion de

la respiracion y que es corta y se efectua

en dos tiempos; los signos suministrados

por la percusion y la aiiscultacion son poco

elaros.

Despues de un tiempo variable, de dos a

cuatro meses, el enfermo, anemiado y CU"-

quectico, sucumbe.'
q

4.° Tuberculosis del perro'y'del gato.
- Las divorsas formas de la infeecion tu­

berculosa pueden 'ser observadas en los

carnivoros: pero las mas frecuentes son la

toracica y la abdominal. La tuberculosis.

puede tambien ovolucionar bajo la forma

aguda, sin sintomas bien claros y matar a

los enfermos.

'. 1: Tuberculosis tordcica.-El perro ,en­
flaquece, se debilita progresivamente: su

cabeza tiene una expresion particular a

causa de la demarcaciori muscular, sobre
todo de los crotafitas. El apetito es dobil

e irregular; a veces conservado y aun

aumentado. Se obsorva tos seca, convulsi­

va, seguida de vomitos, La rospiracion es

corta, precipitada, entrecortada, y Ilega a

ser disneica despues del ejercicio.
Se observan de vez en .ouando accesos

febriles. A la larga estes' signos se acen­

turin; la tos es mas frecuente, convulsiva,
y se acompaiia de- expulsion de mucosida­

des: una destilacion muco-purulenta sale

por las narices; a la percusion se nota sub­

macicez 0 macicez; a la auscultacion se

perciben estertores humodos y mucosos,

gorgoteo, a veces soplo tubar; se pueden
encontrar los signos de un derrame pleu­
ritico con discordancia de la rospiracion.

. Al principio existen alternativas de es­

.trerumiento y de diarrea, pero esta llega
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a hacerse luego ordinariamoiite continua,
serosa, sanguinolenta, hacia el fin de la

enfermedad. El perro llega al ultimo gra­
do de la caquexia, su respiracion es asflxi­

ca, su pulso muy veloz e imperceptible y
concluye por morir en elmarasmo.

II. Tuberculosis abdominal=Se observa

siempre caquexia progresiva, enflaqueci­
miento, atrofia mnscular, debilidad. Los

desordenes digestivos son variables. Oasi

siempre existe ascitis. A Ia palpacion se

aprecia que, a veces, los ganglios meson­

tericos y sublumbares, estan muyabulta­
dos, el higado y 01 mesenterio se hallan

hipertrofiados, duros y abollados,

5.° Tuberculosis de las aves.-a. 7 u­

berculosis viscerales.-Los sintomas no son

apenas significativos: soiiolencia, disminu­
cion del apetito, enftaquecimiento rapido,
d�bitiaaa, 'diarroa, rinuerte per extenua­

cion.
b. Tuberculosis externas.-Son primiti­

vas 0 coexisten con la tuberculosis visce­

ral de marcha lenta.

Las localizaciones oseas y articulares son

frecuentes y se revelan por la deforma­

cion de los huesos, y las tumefacciones ar­

biculares con coj eras.
Las lbcalizaciones en la pieZ y en las mu­

cosas exteriores son frecuentes sobre todo

en la cabeza. Las mucosas presentan ulce­

raciones de costras espesas, que tienen el

aspecto de tumores verrugosos 0 de cuer­

nos .bastante largos.' Estas lesiones se si­

Man en la boca, en la pituitaria, en Ia can­

juntiva y en la piel de los puntos proxi­
mos: dificultan 0 impiden la prehension..
la deglueion, la respiracion y doterminan

la perdida del ojo.
ANATOMiA PATOLOGIO.A..-Las lesiones tu­

berculosas, muy variables,' de aspecto ex­

terior, segun los organos invadidos, son

consecuencias de un mismo proceso; el tu'

berculo (V. TUBEROULO) .

El tuberculo que aparece baj 0 la forma

de una nudosidad semitransparente, gri-

!



sacea 0 amarillenta, segrin su edad, es de" ,seDsa, -se abscedan y.se abren e� la-mucosa,
bido a la presencia de.montones de bacilos dojando ulceraciones aisladas 0 CDn­
en un tejido y ala reaccion de este, que fluentes.
poco. a PDCD es destruido, siguiendo el pro- EI pulmon puede ser invadido en diver-
ceso una marcha excentrica, SDS grados. Enel buey, en IDS casos.de ai-

I· 'Iloda una masa de tejidoo de organo teraciones antiguas y extensas, el-pulmon
puede estar invadida, CDmD sembrada por no. se retrae mas que en parte, su peso. pue­
estos tuberculos; constituyendo 10. que se de ser de 20 a 30 kilogramos, su superficie
llama in/iltracion tuberculosa difusa.. muestra abultamientos y al nivel de el.los
LDS tuberculos sufren la degeneracion la pleura �sta engrosada; cubierta de neo­

caseo sa central, en tanto. que sus partes formaciones fibrosas 0 de vegetacionestu­
perifericas se induran y se densifican. Ex- berculosas,
cepcionalmente per.q:tanecen fibroses; pDr EStDs a bultamientos tienen.dimensicnes
10 general experimentan la infiltracion ClJ,- variables" SDn duros, resistentes 0 flue­
liza. tuantes, y encierran una materia caseosa
LDS tuberoulos proximos se confunden, amarilla, parecida al mortoro. El corte del

se reunen poco. a poco y forman masas tu- pulmon muestra cavernes �as o- menos
berculosas del tamafio de una' almendra, ext-ensas que comunican CDn un bronquio,
de una nuez, de un puno 0 mas. La dege- LDS abultamientos y otras producciones
neracion caseosa ataca al centro, despues, tuberculoses estan separadas por tejido
progresivamente, a las capas perifericas de pulmonar sano, congestionado, hepatizado
estas masas copglomeradas.

.

{;, esolerosado.
.

. LDS tuberculos y las masas tuberoulo-
.
A veces tambien el pu.lmon esta sem­

sas reblandeeidas, pueden permanecer ce- brado de nodules redondeados, del volu­
rrados durante mucho EiempD: y ann men de un guisante 0 d� upa almendra, de
evolucionar lentamente hacia la cicatri- cDIDr blanco. SUCiD, de consistencia .fina.y
zacion por reabsorcion del contenido y homogenea (tuberculos fibrosos). Esta le­
traasformacion esclerosa, Generalmente se sion, rara en el buey, es mas frecuente en

abren, vierten su contenido en la super- el caballo,
fi�ie de la mucosa, de la serosa, de la piel, En otros casos se encuentran fDCDS de
y dejan en su lugar unas veces ulceraeio- neumonia caseosa de un cDIDr gris pizarra
nes cuando se trata de tnbercJl�o$�simples .6 amarillento, CDn dilataciones bronquicas
abiertos en una mucosa, otras cavernulas y cavernosas .

.

0 cavernas (pulmon) y otras heridas fistu- Otras veces el pulmon osta sembrado de
losas que torminan en un hueso, en una ar- .nudosidades redondeadas, del volumen de
ticulacion, en un ganglio, etc. "un grana de cafiamen al de unar almendra,
Nuevaserupciones tuberculosas se prD- CUyD centro. esta reblandecido, C"aseDSD.

dueen en las partes sanas y Iesiones de to- 2.° ViaH digestivas.-CDmD en la mUCD­
das las edades se superponen en un mismo sa respiratoria, las lesiones tienen general­
organo-o en un mismotejido. mente.Ia forma ulcerosa, Los. tuberculDs
El aspectD de las lesiDnes varia segun se desarrDllan en el espeSDr de la mucosa,

los organDs investigadDso' se reblandecen y se ulceran. Las ulceracio.-
.

1.0 Vias respiratorias.-En la laringe, la nes se encuentran, sDbre tDdD, en la bDca,
traquea y IDS bronquio$, IDS tuberculos se en la faringe, en la segunda parte del
desarrDllan en el espeSDr de la mucosa, su- intestinD delgado, hacia el j]eDn y .en las
fren �apidamente 'la transfDrmaci6n ca- placas de Peyer.

TOMO IV 4.8
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, Si la lengua esta invadida, presentaso .

dura, rigida y nudosa.
El higado es generalmente asionto de

lesiones; son focos miliares .
de un gris

blanco 0 amarillos, del volumen de una

lenteja 6 de un guisante, de contenido ca­

seoso, diseminados en el organo: por 10

general, sobre todo en el buey, se encuen­

tran masas delvolumen de una nuez 0 del

puho, de capsula fibrosa, gruesa, de conte­

nido purulento, caseoso 0 calizo; el tejido
hepatico esta esclerosado; el higado al­

canza a menudo un volumen y un peso
grandes.
El baeo puede tambien presentar granu­

laciones miliares 0 focos tuberculoses.

g_0 Serosas. - En las serosas pleural,
pericardica y peritoneal, los accidentes

son casi identicos y comienzan por mon­

tones de peque:i1as granulaciones blanque­
cinas que se engruesan, toman un color

rosaceo, se p,ediculizan, y la superficie de

las serosas parece vegetante, a veces ve­

llosa; los montones tuberculosos tienen la

forma de una coliflor, de polipos 6 de raci­

mos pediculados, Las serosas parietal y
visceral pueden soldarse ondiversos pun­

tos, En el pericardio las lesiones consisten
a veces en un engrosamiento de la serosa.

4.° Ganglios.- Los ganglios atacados

estan hipertrofiados, indurados, nudosos.
Al corte muestran una infiltracion difusa

o tuberculos conglomerados. A veces su

tejido estacompletamente destruido y for­

man una bolsa fibrosa, llena de una mate­

ria amarillenta, semilfquida, grumosa. Se

reunen en masas mas 6 menos volumino­

sas, que deforman las regiones y dificultan
el cumplimiento de las grandes funciones.

.

5.° Mamas.-Las lesiones son de ordi­

nario difusas, extondiendose a uno 0 mas

cuarteronss. Las partes invadidas estan

sembradas de granulaciones miliares que

sufren la transformacion caseosa, despues
caliza, en tanto que una neoformacion

'fibrosa abundante invade toda la glandula.
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La mama es voluininosa y dura y 'su teji.
do denso, fibrosa, sembrado de pequefios
focos calcificados. La presencia de focos

reblandecidos es excepcional.
6.° Organos gen#o-urinal'ios.- Las le­

siones del ri116n no soil raras: en los casos
,

de invasion reciente el parenquima renal

esta sembrado de focosmiliares; las lesio­
nes antiguas se encuentran constituidas

por nodules caseosos 0 Iardaceos; el tejido
del ri:i16n se halla atrofiado.

En el testiculo se observa una infiltraeion

de tuberculos jovenes 6 de masas confiuen­

tes, calcificadas 0 reblandecidas, que atro­

fian el tejido propio del organo. Las Iesio­
nes evolucionan en Ia vaina vaginal como
en una serosa ordinaria.

En las vias genitales hembras las lesiones

invaden el espesor de las paredes, pero

con tendencia a la ulceracion, como en las

rp.ucosa� respiratoria y digestiva.
7.° Centres nerviosos.-Los tuborculos

cerebrales caseosos 0 calizos se sitiian or­

dinariamente en la piamadre: pueden in­

vadir la substancia nerviosa. A 'veces, en

los casos de tuberculosis generalizada, las

meninges encefalicas estan sembradas de

fines nodules grisaceos, desarrollados a 10

1argo de las divi�iones de la arteria silvis­
na (Nocard), La medula ,esta raramente

afectada,

8.° Ojo.-Las lesiones comienzan en, el

,

iris y, mas tarde, el oj 0 se transforms en

una masa sarcomatosa, incrustada de focos '

caseosos 0 purulentos.
9.° Hues()s.-Los tuberculos nacen en

'el tejido esponjoso: se produce Ja osteitis

destructiva hipertrofica y el tejido oseo

es reemplazado por islotes tuberculosos

caseo-calizos, tabicados con trabeculas

fibrosas.

10. Articulaciones.-Los tuberoulos se

desarrollan on las extremidades epifisarias
y en la sinovial; los cartilages son destrui­

dos, las extremidades ,oseas se deforman,

la sinovial se cubre de vegetacion'es 6' de
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vellosidadee y la sinovia es purulenta.•narftica. La equinococosis pulmonar pue-
11. Tuberculosis agudt;tr-Los parenqui- .de ser igualmente diferenciada.

,mas estan infiltrado� de -una "infinidai .de La distincion con la bronquitis crdnica

tuberculos confluentes, grises s de consi�-- y el" enfisema pulmonar, se basara en la

tencia camosa: Las serosas presentan las .prosencia de tos sibilante, de un sobresal­
mismas granulaciones en su superficie.

' to marcado del ijar, los caracteres diferen-
DIAGN6sTIc�.-Es casi siempre dificil, a .tes de la espiracion, el estado general y, en

veces imposible, por el simple examen eli- los casos de enfisema, por la gran sonori­

nico, sobre todo cuando se trata de formas dad-del pecho, -

ocultas (serosas, mediastino, intestino, et- La tuberculosis digestiva se reconoco

cetera). Para las formas bien marcadas facilmente cuando las primeras vias res­

como la tuberculosis pulmonar 0 gahglio- piratorias estan atacadas: la glositis puede
nar en un estado bastante avanzado, exis- ser confundida con la lengua de 'madera
ten grandes prcbabifidades para formu- actinomicosica; la. forma intestinal sera
larlo con acierto, pero .nunca una certeza sospechada en los casos de un mal estado

.absolute. general, de meteorizacion cronica, de peri-
Felizmente existen, para nuestros ani- tonismo, de alternativas de estreiiimiento

males, otros medios de diagnostico; son el y diarrea: a la palpacion del ijar derecho,
examen bacteriologico, la inoculacion de' a lo largo del circulo del hipocondrio,
los productos sospechosos, y sobre todo la .puede sentirse e1 higado hipertrofiado y

prueba de la tuberculina. duro.

1.° Examen. clinico.r-La formarespira- . La tuberculosis pleural se reconoce di­
toria sera de temer siempre que haya tos ficilmente,
frecuente, moco nasal, mal estado general ,La forma peritoneal puede ser diagnos­
Y sobre todo si existen signos estetoscopi- ticada por Ia palpacion del abdomen, la
cos, respiracion aspera, inspiracion ,

esca- exploracion rectal; se la difereneiara de

lonada, penosa, espiracion prolongada y la peritonitis aguda 0 cronies y de la as­

serosa: se observa la dosaparicion dol mur- citis.

,

mullo pOI' puntos, estertores, gorgoteo 0 La tuberculosis ganglionar retrofarin-

soplo cavernoso, el diagnostico puede ser gea y cervical puede ser confundida con la

establecido de una manera casi cierta linfadenia, pero on esta, las hipertrofias
(Moussu, loco cii.). ganglionares son simetricas y los ganglios
El diagnostico diferencial con la peri- no son duros, ni presentan abultamien­

neumonia aguda, es en general facil; pero .tos, ni, son :fiuctua�tes. La tuberculosis del
los secuestros de la perineumonia cronies modiastino debora ser sospechada cuando
dan todos los signos estetoscopicos de la la deglucion sea dificultosa, y cuando la

tuberculosis; la prueba por la tuberculina meteorizacion se produce despues de los
es indispensable. Dosde luego las dos afec- piensos 0 bien cuando hay hinchazon de

ciones pueden coexistir en el mismo in- las yugulares. La exploracion rectal. per­
dividuo. mite a veces sentir los ganglios sublumba-
Se confundira dificilmente la tubercu- res hipertrofiados.

losis pulmonar con la bronquitis vermino- La tuberculosis de la mama puede ser

nosa, que afecta a los terneros y aparece .sospechada cuando los nodules duros y

bajo la forma enzootica; ademas, el exa- multiples apar�cen en la glandula; sobre

men microscopico revela Ia' presencia de todo en su profundidad. Ouando la secre­

los huevos 0 embriones en la destilacioa .cion de la ieche esta .suspendida- ee ,aeb'e

. I
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considerar oomo-sospechosas todaslas in-cion de una fue"!te do;:;is r

de tubetculina
duraciones de uno 0 de varios cuarterones CV. TUBERCULINA) provoea ordinariamente
(Nocard y Leclainche). Ademas, por el en los tuberculosos una elevacion de tem­

-n;arp'onage se pueden obtener pequefios poratura comprondida entre 1 112 'y 3

'fragmentos de .tejido y buscar el bacilo; 'gi-aclos, que aparece ordinariam(mte de

puede tambien buscarse en la leche. las doce a las quince horas despues de la
La orquitis tuberculosa puede ser con- inyeccion y se sostiene durante -varias

'fundida con la orquitis simple y con los horas,

tumores del testiculo. La prueba de·la La duracion y la intensidad de Ia reac-

tuberculina esta indicada en el caballo. cion no estan en harmonia- con el mime-

La exploracion de las vias genitales .en ro y la gravedad de las lesiones yen los
la hembra, sea directamente, sea por la via sujetos muy tuberculosos, en los que estan

rectal, psrmite sospechar la existencia de -f�briles, la reaccion puede ser debil '0

la tuberculosis genital: debora practicarse nula (Nocard).
el examen bacterio16gico del pus. Debera tomarse Ia temperatura, manana
En fin, cuando se 'Lengan dudas acerca y tarde, durante varies dias antes de la in­

de la naturaleza de las lesiones que hayan yeccion. Cuando los animales presenten
-provocado desorden�s' cerebrales, artritis, oscilaciones grandes de la temperatura, se
deformaciones 6seas, etc., es necesario' re- aplazara la operaci6n..
currir Ii los otros proeedimientos de diag- La tuberculina diluida es suministrada

n6stico, sobre todo ala tuberculina.·. por el Institute Pasteur, de Paris.
- 2.° Investigacion del bacilo.-Se buscara - La inyeccion se -practica en el tejido
el bacilo en la leche, en la destilacion na- 'conjtirrtivo subcutaneo del cuello 0 detras

"ritica, el pus, los .ganglios extirpados, la' de la espalda .

.

mama harponada, etc. Pero la presencia. Se inyecta a los b6vidos adultos, de 3 a

de baoilos soudo-tuberculosos puede ser 5 centimetros cubicos; a los terneros, de 1 a

'una causa de error. -2 centimetres cubicos de tuberculina di-

3.° Inoculacum.> Se practica en elco- 'luida: la operaeion se practica ordinaria­

"baya. La inoofilaciori se hace bajo la piel mente a las seis de la tarde. La temperatu-.
de la cara interna del muslo (productos ra es tomada doce, quince, diez y ocho y

impuros, moco nasal, pus, etc.),,6 en 13. ca- veintiuna horas despues de la inyeccion.
vidad peritoneal (productos puros, jugo Si la hipertermia es superior· a 1°,4, e1

"gangl.ionar, leche), 'animal seta declarado tuberculoso; si es

En el primer caso la inoculaci6n es se- inferior a 0°,8, e1 animal esta indemne; si

guida de un absoeso,' que se abre, dejando 'asta comprendida entre 0°,8 y 1°,4, el ani­
una herida ulcerosa y una hinchazon de mal debe ser considerado como sospecho­
los ganglios de la ingle y del ijar, que se so y sometido, un mes despues por 10

abscedan. men os, a una nueva inyecci6n de dosis ma-
En el segundo caso los inoculados su- 'yor de tuberculina.

cumben en Mrmino de veinticinco a cua- Despues de una primera inyecci6n, los
renta dias y muestran lesiones de tubercu- animales han adquirido cierta tolerancia
losis generalizada. pasajera, por 16 que durando alguntiempo.
Este metodo es mas segura que el 'exa- unmespr6ximamente, Iosanimales no reac­

men directo, pero esta igualmente sujeto ' cienan Ii una segunda-prueba, Si se prao­
a error.

+

tican inyeociones sucesivas, se agota el

4.° Empleo de.Ia tub&rculina.--La inyec- , poder -de reaceion de lo� animales yesta
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-particularidad es iiplotada por 'algunos 'comtin. Gonvendrfa reservif � estos dos
exportadores (Nocard y Leclainche), lotes abrevaderos distintos,

, PRoNosTICo.-Es grave de una manera Los animales reoonooidos tuberculosos
'gerienil. Clinjcamehte�la=tuberculosi�; aun seran preparados para el niatadero 10 mas
"al principio, es diflcilmente curable.

'

rapidamente posible, y si entre ellos hayEs cierto que algunos animales tubercu- vacas preiiadas, los terneros deberan ser
losos pueden mantenerse mucho tiempo en coloeados en un establo sane inmediata­
tal estado y aun engordar, continuar dando mente despues de su nacimiento y oriados '

'leche; etc., pero generalmente los animales con Ieche hervida 0 por una vaca sana.
tuberculoses eiiflaquecen y pierden todo 0 Despues de la evacuacion del local por los
'gran parte de su valor comercial. tuberculosos, desinfectarlo cuidadosamen-
Lo que hace, sobre t'Odo, terrible Ia afec- te, en el que se podran encerrar despues

'cion, es 'su contagio, tanto mas facil cuan- animales sanos, Esta desinfeecion exige la
to que Ia enfermedad reviste nume'rosas 'separacion de los estiercoles, el raspado
'formas cHnicas que pasan casi siempre in- de los suelos, de las paredes, el lavado de
advertidas, sobre todo al principio, euando estas partes con agua hirviendo, luego 1a
los enfermos son ya peligrosos para los irrigaeion con una solucion antiseptica,
animales proximos a ellos. -acido fenieo, cresil, lisol en solucion

'

al-4
.. Los estragos causados por la buberculo- por 100, Em fin el desprendimiento de va­

�sis son - cada dia mayores a causa de su
'

pores sulfurosos (60 gramos de azufre por
-evolucion insidiosa y la facilidad con quo metro cubico) en los locales hermetica-
se propaga. 'mente cerrados.
El mimero 'de los animales tub�rculosos Se preveiidra la reintroduccion de la

aumenta de una manera progresiva y no tuberculosis en el establo, sodtetiendo' a
',hay dolencia que presente tanta gravedad Ia 'prueba por la tuberculina a todos los
economica. I

animales nuevos quequieran introducirsa
TRATAMIENTO CURATIVO.--Ei tiatamiento. en ellos�r

"

verdaderamerite curativo no se ha encon- En fin, es util tuberculinizar todo el
trado todavia." efectivo de los establos, una vez por aiio.
Sin embargo, no estamos completamen- ,- Estas medidas profilacticas tan juiciosas

te desarmados ante esta terrible enferme- y tan sencillas, no son desgraciamento
dad, pues Iasmedidas sanitarias bien eom- 'comprendidas por Ia gran may6ria de'-los
'prendidas y rigorosamente aplicadas, per- ganaderos, de los colonos y de los peque­
miten detener- su extension. iios propietarios, que no yen mas que su
-', PROFr'LAXIA.-Las medidas 'profllacticas interes inmediato y que encuentran dra­
propuestas pOI' los profesoresNocard y Le- conianas las modidas sanitarias, impuestas
clainche, serian de una eficacia casi abso- porIa ley, bien anodinas, sin embargo, �n
luta, Desgraciadamente son dificiles de 10 que concierne a la tuberculosis.
realizar en la practica. Estas medidas no pueden, sin embargo,
Convendra someter ala> prueba de la ser tomadas mas que por Ia iniciativa in­

tuberculina a todos los bovidos de una ex- dividual: es la preoencioti libre (la preven­
plotacion: los animales 'que no reaceionen ci6n dbligatoria impuesta por el Estado no
seran oblocados'en U11 establo nuevo 0 des- es a'plicable y ocasionaria gastos de co'nsi­
infectado, 0 en uJ?a parte del establo des- deracion)j si fuesen aplicadas en todas pa'r­infec'tada: los 'que reaccionen se colocai'an tes bastarian: para hacer que desapareciera,
en otro establo 0 en -otra paTte del astablo en algunos aiios� la tllbercu!osi's boYina.. '�'_"

�.



382 -

-Para-Ias demas especies, las irrdicaciones producida por el cambio de rlugar de un

preventivas s,e reducen a precauciones organa que forma saliente en su nuevo
muysenci'llasiaislamiento de los enfermos, sitio, etc. _

.alimentacion sana, etc. ANATOMIA PATOLOGIOA.-El tumor 0 nco­

_, TRANSMISION AL HOMBRE.-La tubercu- plasia es una masa mejor 0 peor circuns­

.Iosis de los animales es. transmisible al erita, nacida de una perversion de la nu­

hombre. Esta transmisibilidad, a pesar de tricion bajo la influencia de uu proceso

.laopinion contraria de Koch, esta demos- extraiio al, ;trabajo, inflamatorio, constitui­

trada por la observacion. do por un tojido de nueva formacion, y
,

.

:El contagia al hombre resulta ya de que tiene tendencia � persistir y a au-

,

.una inoculacion accidental de materias vi- montar.

rulentas ,(veterinarios, matarifes, etc.), ya 1;;08 tumores estan oonstituidos por celu­

de.. una convivencia con animales en fer- las, una trama conjuntiva, vasos y nervios­

mos; bien, en fin, y sobre todo, de.la inges- La celula es el elemento -principal . que

tion de productos animales virulentos, sirve de base para el diagnostico anatomi­

como la leche y la-carne. co y para el pronostico- La forma, el mime­

,

. Despues de esta simple exposioion, se 1'0 de las celulas y su disposicion, sun muy

-imponen medidas profilacticas: no consu- variables.

mil' nunca Ia leche sino hervida; someter Diversas teorias han sido emitidas acer­

.las carnes procedentes de animales tuber- ca de su origen. Segun Bard, todas las ce­

culosos a una vigilancia sanitaria especial; lulas de la economia, en todos los periodos
pOI' regIa generalla carne de los bovidos, de la vida, son capaces, en grados diver­

si es de buena calidad, 'no debe ser deco-, sos, de darorigen Ii tumores,

misada mas que en el caso de que la tu- f El tejido conjuntivo 0 estroma sirve de

herculosiseste generalizada, en el sentido trama, de substratum a las celulas y a los

propio de la palabra. vasos; su constitucion varia: es tejido mu-

POLICIA SANITARIA.- CV.' POLICtA SANI- coso 0 conjuntivo laxo 0 fibrose el que 10

TARIA). forma. Es Jl!as 6 menos abundante segun
TUBEROSIDAD. - Eminencia de un los tumores; a veces sus fibras afectan una

-hueso donde se insertan musculos 0 liga- .disposicion especial,
mentes. La vascularizacion de los tumores es

TUMEFACCION.-Auwento de volu- irregular. Estando las paredes vasculares

jnen de una parte. formadas generalmente de tejido embrio-

TUMBSCENTE.- Que esta hinchado; nario, las hemorragias pOI' rotura son fre-

.que existe un tumor, que 10 produce. cuentes: Ia pared de los vasos osta simple-
TUMOR.--(Ale. gesGhwulst; ingl. tumour, mente dilatada, el tumor se llama entonces

swelling; ital. tumore; fran. tumeur).�Co- telanqiectaeico. ,
munmente se llama as);a toda eminencia La inervacion dolos tumores es -imper-

circunscrita, de cierto volumen, desarro- fectamente conocida.

llada en una parte cualquiera del cuerpo. CLASIFICAOloN.-Desde el punta de vista

Por esto se confunde bajo la denomina- del pronostico pueden dividirse los tumo­

cion de tumor: la simple tumefaccion, in- res en malignos, que se generalizan 0 tienen

flamatoria 0 no; la distension de un orga- .tendencia i Ill, generalizacion.y en benignos,

.!,lo por el �cumulo de materias ; que nor- que tienen tendencia a evolucionar en ill

malmente ne estan contenidas en 131 mas sitio.en que residen. L0s tumoresmalignos
que en pequefia ca�tidad! la tumefaccion

.
estdn mas bien constituidos por elementos
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tumores comparando la naturaleza de sus'

tejidos a los del organismo: se reconocon
por consiguiente tantos tipos de tumores
como tejidos normales existen.
El cuadro siguiente esM tornado del ar­

ticulo Tumores de J. Bournay (Eneiclope-
dia Oadeac):

-

-.

.r :

j6venes y los benignos por elementos ce­

lulares adultos. Esta distinci6n no es sieni­
pre exacta: asi, un tumor situado cerca de
los centros nerviosos, puede ser benigno
desde el punta de vista de su naturaleza

histo16gica (fibroma, osteoma), y maligne
por su gravedad clinica. Se clasifican 'los

l.er Grupo.-Tumores .con·stituidos

I
A. Tejido embrionario ; I Sarcomas.

por uno de los tojidos _ .

. que se relacionan con

I
Fl_bromas. ,

la substancia conjun- B. Tejido mas avanzado en su evo- �xomas.tiva ; ..
\

Iucion
, :. C��dr;:oa:;;_as.

Ostoomas.

2.° Grupo. - Tumores caracteriza­
dos por Ia presencia
deelementosepitelia­
les 6 epitelioides .. '.'

\.

A. Epitolioinfiltrado l
Embrionario .. I Carcinomas.

en los tejidos. Adulto I Epiteliomas.
B. Epitolio .que rovisto eminoncias \ P ilconjuntivas •.......•..•...•.... { ap omas.

C. Epitelio que roviste fondos do saco

f A'd., .

d d
.

t d
.

'1 enemas.
? cavi ll: ,es sm on encia a a

Quistes.ln�traclon .

�.er Grupo.-Tumoros formados de vasos sanguineos I Angiomas.

4.° Gr�p�'c-:-Tumores que tienon sus' analogos en elaiatema } on los vasos ... I Linfangiomas.Iinfatico l on 19S ganglios i Linfadonomas.

1;0
... G T f d d t iid ul' I M' � do fibras lisas.rupo.- umores orma os 0 eJl 0 muse ar........ romas.. • . . . . d fib t

.

de. ras os ria as,

6.° Grupo.-Tumores constituidos) A. Celulas nerviosas j N. medulares, .

pOl' tejido nervioso.. I B. Fibras nerviosas , . . . • • • . . . . . . . . . . N. fasciculados.

7.° Grupo.c--Pumorea congenitos 6 teratoides.

ETIOLoGi.A.-La causa determin�nte de 1 situan bajo la piel, en los n;usc�los, en los
los tumores no se ha encontrado todavia;

I
huesos yen las mucosas exteriores. .

Parece que exi�te una predisposicion, es
- Los' eintomas. generales son igualmente

la diatesis neoplasica. El papel de la heren- variables, segun la naturaleza, el sitio y las
cia es poco conocido todavia en los ani- I dime�siones de los tumores, E� tanto que
males. Los traumatismos, las irritaciones las neoplasias benignas desarrolladas en

locales parecen ser una causa ocasional en la piel, en las mamas, etc., no ocasionan
algunos casos. Los tumores aparecen de ningtin desorden; las malignas desarrolla­
preferencia en los animales viejos, das en las visceras pueden dificultar el
. SINTOMATOLOGiA.-Los siqnoe locales no cumplimiento de las funciones, comprimir
sou apreciados mas que en los casos de tu- los grandes vasos, los centros nerviosos,
mores externos; nudosidades 6 bien masas difieultar la degluci6n, la digestion, la res­

mas 6. menos voluminosas, de forma, de piraci6n, etc.
aspecto, de consistencia, variables, que se

- Adomas.estos tumores malignos ejercen

"
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una accion general sobre el organismo, al
cual debilitan de una manera progresiva,
La caquexia cancerosa determinada por su

evolucion, parece ser un snvenenamiento
del organismo�or algunas substancias to­

xicas emanadas de ellas.

DUGNOSTICo.-Hay que reconocer pri­
mero que existe un tumor y dospues su

naturaleza, Es irnportante,para los tumo­

res externos sobre todo, saber si son ma­

lignos 0 benignos, Los caracteres del tu-.

mor y su sitio;s�ministr�n datos bastantes'

por 10 general.
El diagnostjco histologico se establece

por el examen de los cortes del tuinor,�
segun . su sitio, sus

: dimensiones, etc. Es

evidente que un tumor de naturalezafibro­

sa de la mama sera rnenos grave que un

cancer de la mucos� nasalypor ejemplo.

_ TRATAMIENTO.-Es exclusivamente qui­
rurgico-y naturalmente no puede ser apli­
cado mas que a los turnores externos de la

piel 0 de ciertas mucosas' -exteriores. En

nuestros animales es ventajoso no inten­

tarlo, Cuando se trate de urr tumor .ma­

ligno generalizado no debora operarse,

porque esta reconocido que la ablacion del

tumor externo activa la generalizaoion de

los tumores interiios?

TUNICA.-To"da mem.bran� que forma

o concurre a -formar: -las paredes de un

organo.
TURGENCIA.-(Fran. turguescence).­

'I'umefaceion causada por una superabun­
dancia de liquido en los conductos que 1.0
encierran natu�almente 6 �n'los int��sti�
cios de los 'elementos ana�omicos, despues
9;e. su sadida por los vasos.
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ULCERACI9N.-Asi se llama a un

trabajo morboso que se produce en la su­

perficie 0 en la profundidad de los tejidos,
y que da lugar a una solucion de continui­

dad con perdida de substancia, Hamada
ulcera. En general la ulceracion esta ca­

racterizada anatomicamente por una pro­

.liferacion celular a la cual sucede una dis­

grogacion del tejido, La uloeracion no es

'otra cosa que una gangrena molecular pro­

gresiva que destruye poco a poco los ele­

mentos anatomicos,

Las: causas de las ulceraciones son mul-

tiples. Generalmente estan bajo la depen­
denciadeuna enfermedad especificafmuer­
mo, carbunco, tuberculosis, durina, etoate­
ra):puedenser debidas a un estadomorboso

general (carcinosis), a una diatesis (artri­
tismo, diatesis eczematosa en los casos de
chancre auricular, etc) 0 ala disminucion
de vitali dad de los tejidos en los €lasos de

debilidad, de caquexia-de lesiones nervio­
sas, etc.; los roces reiterados pueden trans­
formar una herida simple en herida ul­
cerosa.

La uleeracion aparece de ordinario ,en

-. -r-
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los tejidos superficiales, piel y. mucosas fundos; SE} han hallado .tambien en el, cora­
pero I!ue4,� pr9pa��r.s� ,a }p� m)iscu�9S!l! zon, en los vasos, en los pulmones, en los-
aponeurosis, tendones y huesos.

.
_

- bronquioa yen los" cartflagos arbietrlares;
ULCERAS.,�·,Sol�clon�s 'de',continui;-' pero en donde con .mas frecuenoia-se la

dad de los tegumentos acompafiadas de eneuentra es en la piel y en Ias mucosas,'
perdida de 'substanoia, de superficie fun- pues ellimite de separacionde las mismas
gosa 0 supurante, sostenidas por causas de Ia piel es ,a menudo asiento 9.� esta.clase
locales 0 generale�'y �i'n tendencia a l� ci- de lesiones. En,su estado de' sijnplieidad
oatrizacion (Cadeac):'D� una man-;r:,1 mas una ulcera as ordinariamente poco doloro­
generalse da 'el-nerabre -de- uleera- -a totfa: sa; presents una extension variable. 'que
herida supurante sin- tendeneia a

- cicat'fi=-' puede ser bastante grande. I
�

zaci6n. 8e dividen 'en' '8intomatica's e idio-:; 'Las p,leeras estan circuascritas "por 1:(..:
paticas. n , .'

1
neas ' curvas y 'afactan generalmente la

Las ulceras sintomaticas 130n manifesta- ,figura de una' elipse -irregular, � �i
ciones exteriores de -infeeciones generales La forma mas rata es la. lineal: euando
como el muermo, el lamparon.Ta linfan- se observa es easi siempre en los pliogues
gitis epizoobica, Ia tuberculosis; Ia carci- de los miembros, en los angulos de .Ios la-.
nosis (V. estas palabras). bios, en la Iengua; el pezon de, las hembras
El grupo de las ulceras idiopaticas, do que Iactan, ofrece generalmente grietas 0

eausas deeconocidas, es cada dta mas limita- ulceras lineales. !,

do por eonsecuencia de los progresos de Los bordes son unas veces sumamente
la anatomia patologica y de la bacteriolo- I

delgados yapenas sensibles; otras aparecen
gta. Estas ulceras que dependen de Iesio- 'muy gruesos, callosos e hinchados; son rec­
nes arteriales, venosas 0 nerviosas, 0 de un tos, perpendiculares al fondo, cortados en

estado diatesico, especialmente del artri- "pico en muchas de las ulceraciones muer- .

tismo, son mucho mas raras y menos im- mo-Iamparonicas; inclinados, reinvertidos
portantes en 10s animales que en el hom- hacia afuera, como en la mayor parte de
bre. las ulceras cancerosas; a veces los bordes
Algunas heridas que son asiento de ro- estan .invertidos hacia adentro como en

ces repetidos 0 que interesan los tejidos las ulceraciones del pezon, en las fistulas
de nutricion languida no se cicatrizan y lagrimales antiguas, en algunas ulceras
taman a veces el caracter ulceroso. del escroto.
Otras veces la herida es conservada en Entre el borde y el fondo de Ie- ulcera

estado ulceroso por Ia presencia de un hay una linea de demarcacion bien sensi­
cuerpo extraho en los tejidos a por un pa- ble, sobre todo para las ulceras muermo­
rasito (horidas de estio). sas: 0 bien el borde y el fondo de la u-lcera
Desde el punto de vista anatomo-pato- se confunden insensiblemente, de tal modo

logico, las ulcoras se dividsn en: 1.0, infla- que no se puede deeir dondo comienza el
matorias; 2.°, fungosas, caracterizadas 1?0r uno y donde acaba el otro. Se observa esta
granulaciones exuberantes; il.o,.at6nicas, disposici6n en las Meents debidas a algu­
sin reaeeion inflamatoria de 10.8 tejidos; nos cuerpos extranos, 0 a qriemaduras. 01'-
4.°, callosas, de bordes indurados; 5.°, fage- dinariamente el fondo es plano y unido; se
denicas que se extienden dpidamente (Oa- Ie encuentra convexo si la ulcera nace en

diot). una glandula, en una pustula 6 en la'base
SINTOMATOLOGIA.--Se encuentran ulcenis tumefacta de una vesicula: las desigual- ,

I
en todos los tejidos, superficiales 6 pro-' dades del fondo,."las arifractuosidades se
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notan en los clinceres ulcorados, en las til­

ceras fungosas.
, La ulcera es asiento de una supuraci6n,
raramente franca, mas a monudo saniosa, a

veces de un olor fetido: generalmente hay
mamolones carnosos, mas 6 menos gran­

des, que sangran con .facilidad.
TRA.TAMIENTO.-El tratamiento sintoma­

tico se confunde con el de la afecci6n ge­

neral.

La primera indicaci6n del tratamiento

de las ulceras idiopaticas es suprimir la
causa que puede impedir la cicatrizacion.

Segtin la naturaleza de la herida, se tratara

por los antisepticos, los excitantes, ,

los

oausticos 6 por la oauterizacion. En gene­

ral, Ia cauterizacion ligera y diaria con el

nitrate de plata, seguidade la aplicaci6n
de una cura con la tintura de aloes, da bue­
nos resultados. A. veces es necesario reeu­

rrir al bisturi, a las tijeras, para quitar las

granulaciones, los mamelones fungosos, y
para extirpar todo el tejido ulcorado.

UNCINARIA. - (V. A.NQUILOSTOMA. Y

'ANEMTA. de los perros de muestra).
UNGUENTO.--(Ale.salbe;ingl.unguent,

oilrnetn; i tal. unguen to; fran, onguen i), -

Nombre generico de medicamentos desti­

nados al uso externo, de una consistencia

analogs a la de la manteca, mas oonto­

niendo generalmente substancias resino­

sas que no se aglutinan, pero se Iicuan al

calor de la piel, que se aplican simplemen­
te a las heridas 6 que se emplean en frio­

ciones cuando contieaen a1gunas substan­

cias que deben ser absorbidas.

Entre los unguerdos vesicantes, citaremos:

Unguento vejigatorio ingles.

Oantaridas en polvo•........ )
-Tr,einentina , •. ., ) aa 1 gramo.

Jt��teca. 4

Fii�danse la grasa y 1a trementina y
.anadase las cantaridas.

.Entre los unguentos de pie:

!'Joo"> _

- voo-

F • r-

TJn:g�to de pie de Lord Pombrock,

Aceite 6 grasa de paba de buey.. 30 gramos.

Trementina �
_

500

Cera amarilla : ;. .. 300

Fundir la c�ra y la trementina y aiiadir

la grasa.

Entre los unguentos especiales:
Unguento antipsorico de Viborg.

Bre� : , ) aa 16 grmos.
Jabon verde ..

'

; )
Eleboro pulverizado....... .. . .

. 4

Mezclar la brea y e1 jab6n y aiiadir des­

PUE3S ei eleboro,
UREMIA.-(Fran. uremie).-Estado pa'

tologico causado por la disminuci6n nota­

ble 6 la supresi6n de la excrecion urinaria.
Este estado es debido al acumulo en la

sangre de los 'productos de desasimilacion

y especialrnente de Ia urea, que no son

oliminados por los filtros renales. Es bas­

tante rara en nuestros animales.

ETIoLoGIA..--Las causas de la uremia son:

los desordenes del aparato urinario que

impiden la filtraci6n 6 la evacuaci6n de la

orina, especialmente las nefritis, los tumo­
res del rihon, la litiasis renal, la obstruc­

ci6n de los ureteres por un ealculo, un

tumor, los calculos de la vej iga, etc.
Seiialaremos igualmente los desordenes

uremicos que sobrevienen en los animales,
causados especialmente en los caballos

que acaban de haeer una larga carrera a

una marcha rapida, y los de la fiebre vitu­

Iaria en las vacas.

SlNTOMA.'I.'OLOGIA..-Los sintomas se con­

funden a menudo con los de la snfermedad

que Ie ha dado origen: se nota, sin embar­

go, aceleraci6n del pulso y de la respira­
ci6n que se hace disneica por accesos, Ii

veees v6mitos 0 diarrea con inapetencie.
insomnio, tristeza, abatimiento 6, en al­

gunos casos, paresis 6 bien convulsicines,

accesos delirantes 0 epileptiformes, en fin,

descenso de la temperatura .

TRA.TAMIENTO.-Es e1 de la causa. Se ins-
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tituira una medicaeion de sin­
tomas j se sostendran las fuer­
zas del enfermo y se activaran
las funciones de la piel por
media de mantas calientes, de
fricciones secas, etc.

URETRA.--(Fran. uretre).­
Canal que sirve en. los dos

sexos, para la excrecion de la
orina y que, ademas, en el ma­

cho, es comun a los aparatos
urinarios y de la generacion.
I. ANATOMIA.-En el eaballo

el canal de la uretra comienza
en el cuello de la v�jiga y ter-:

mina en el vertice del glands
del pene: se Ie reconoce una

parte intrapelviana, la mas cor­
ta 0 porcion. membramosa; y otra

extrapelviana, mas ex t.en sa,

sostenida par el cuerpo caver­

noso 0 porcion esponjosa.
Muy estrecha en su origen,

es deeir, hacia el- ouello de la

vejiga, la uretra se agranda
casi subitamente al nivel de
la prostata, para estrecharse de
nuevo en su curvatura sobrela
arcada isquiatiea: conserva en­

tonces las mismas dimensiones
reducidas en todo el resto de
su extension (fig. 591).
La uretra comprende en su

estructura: una membrana mu­

cosa, bastante delicada, despro­
vista de papilas en casi toda su

extension; una envoltura erec­
til aplicada Ii la cara externa

de la membrana mucosa; los

musculos, los vasos y los ner­

vias.
Al nivel del cuello de la ve­

jiga, la porcion membra-nosa .

del canal de la uretra esta ro­
deada de un' esfinter, el museu-

.

10 de Wilson. Otra envoltura

i.
!
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Fig. 591.-Vista general y superior' del aparato genito-uri­
nario del macho con los vasos arteriales.

A, rinon izquierda; B, rinon derecho; a, b, ureter; C, C, capsules suprarena­
les; D, vejiga urinaria; E, E, testiculos; e, cabeza del epididimo; e', cola del
epididimo; F; canal deferente, G, abultl1miento pelviano del canal deferente
H, vesicula seminal izquierda (Ia derecha ha sido quitada con el canal defe­
rente del mismo lado, para mostrar la Insercion del ureter en la vejign); I,
prostata; J, glimdulas de Cowper; K: porcion membranosa 0 intrapelviana del
canal de 10. uretra; L, porcion bulbosa del mismo; M, cuerpo cavernoso del
pene; m, m, sus raices; N, cabeza del pene; 1, aorta abdominal; 2, 2, arterias
renales que dan la principal arteria caI?sular; 3, arteria grande testicular 0
esperrnatrca; 4, origen comtin de las arterias pudenda interna y umbilical: 5,I

_

arteria umbilical; 6, rama vesical de esta arteria; 7, arterra pudenda; 8,511
rama vesico-prostatica (A. Chauveau 'f S. A.rloin�).
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musculosa que constituye el bulbo-caver- men que e1 ael caballo, pero el musculn

noso 0 el acelerador, recubre el tejido uretral, mas fuerte, no exists sino en la

erectil de la uretra, que acompaiia hasta porcion intrapelviana. L'1 verga, al nivel
cerca de la cabeza del pene, dande este del perineo, esta encerrada en una vaina

musculo se pierde insensiblemente. . aponeurotica, recubiorta por los musculos

Esta porcion intrapelviana de la uretra isquio-tibiales.
esM situada en la sinfisis isquio-pubiana 0 . En la vaca·Y' en la yegua el canal de la

mas bien en elmusculo obturador, donde uretra, excesivamente corto, penetra in­

es retenida por un tejido celular bastante modiatamente debajodel esfinter anterior
laxo: se sabe que el peritoneo no envuelve de la vulva; y despues de un trayecto de

mas que la porcion anterior de 1a vejiga; algunos centimetros en el espesor de la

alrededor del cuello hay generalmente pared inferior de Ia vagina,
.

se abre en el

numerosos pelotones adiposos en el tejido interior de la cavidad vulvar par tin orifi­

ce1ular. cio cubierto de una amplia valvula muco-

La sangre llega a1 canal de la uretra por �a: el meatus urinai'zB,iniftsr ancho . que el

las arterias bulbosas y los dos pares. de canal uretral del macho' y el. cual puede
arterias dorsales del pene, los cuales. son recibir sondas de gran calibre-para el ca­

ramas dolgadas de la primera de estas ar- �e�erismo de la vejiga.
terias que van ala porcion intrapelviana -La valvula.biene sa borde libre vuelto

de la uretra, en tanto que 1a extremidad hacia atras, -Ls.-uretra esta formada por

terminal del va;o se insimia debajo del una membrana mucosa, abundantemente

musculo acelerador y se divide en una provista de folioulos ..muciparos y de una

multitud de ramitas que se introducen en membrana fibrosa muy corrtraotil.
.

medic del tejido erectil del bulbo uretral. II. PATOLOC;!±A.;�Abscesos.-Raros, no

Las arterias dorsales se encuentran en el han sido observados.mas que. en los ina­

borde dorsal del pene, se anastomosan de chos. Se desarrol lan 'de ordinario, en los

una parte con los vases y de otra dan divi- tejidos que.rodean Ia uretra•. <

siones ala uretra yal cuerpo cavernoso, a ETIOLOG:tA.�Son·.prQvocados por trau-

la mucosa y al musculo uretral. matis�ps, por Ia urotribis-o por los calcu-

Las venas son voluminosas, generalmen- los, .La orina 'sale cada V6Z mas difieil­

te varicosas y satelites de las arterias. Los mente y, transcurridos- algunos dias, -la

linfaticos forman pOl' debaj 0 de la mucosa'
.'

disuria es completa..
-

'. J� . ,6

una red muy rica, cuyos troncos van sobre SINTOMATOLOG:tA..-La.explo�acion rectal
todo a los ganglios sublumbares. Los file- puede hacer, reconocer-la presencia de los

tes nerviosos vienen del pudendo interno abseesos en la region' pelviana del canal.

'y del gran simpatico.
" ' . C

Por el sondso puede tambien darse cuenta

En el toro el canal forma eon el pene una del sitio de la oclusion, y se debe .pensar

: 'gran' inflexion en SJ 10 que se presta
-

a Ia 'en u�, absceso, tanto mas cuanto que gene-
·

r�£ep.cion de los oalculos; ademas .

su dia- .ralmente el sondeo provoca Ia evacuacion
· metro . va- disminuyendo desde

.

el origen del pus..
:rh��,,�a,t�}�;r�ipacion. Al nivel de Ia segun- .

r TRA.T�MIENTo.-Oonsiste primero en 81

-,da Qru;yatura es donde los Iigamentos sus- cateterismo de Ja-,vejigai a fin de dar' .sali-
·

pensores se-adhieren . a Ia :verga, . sin .dete- da,.a .la, orina, En 'cuan:to SB haya deterJiii­

'h�'rgl;l'eri'elIa;s�prolon-gan pOl'los'lados'del mido e1 sitio I del rai!Jsceso.)- se .illtentara

·,:,p'eiie.iast�:��-�iti�m�C!��! � ; ;',.�, ,�'���;, "�';�':,,:. '���!rl,e��irectainsnte ,al.e�teriQ.r 6; aI- inte-
. El cuerpo cavernos0.tiene menos volu-. rior por. el sondeo.

-

._ -.',- 'J

I



.Calculos=-tv . CALCULOS). ; � tener 131 infiltracion do 131 orinay de 'tratar
Lesiones traumdticas.-Heridas longitudi- 1a herida y la hinchaz6n por la antisepsia

nales. -Son de' ordinario poco graves y se y las escarificacionas.
cicatrizan facilmente con, simples onida- - Estrecheces·.:--Son casi. siempre adquiri­
dos anbisepticos. . das, inflamatorias 0 traumaticas. Por 10
Heridas transoereaies. - So acompadian : general son consecutivas a Ia uretritis gra­

generalmente de una retraccion de los-ex- -nulosac o bien suceden a las heridas 0 a
tremos del canal; Ia cicatrizacion es mas las roturas.
larga y mas 'dificil; el canal siempro se Se acusan porIa dificultad de Ia mic­
estreeha; a veces un tejido fibrose de ci- cion: la orina sale d.ificilmente, a hilo del­
-catriz reune 10.s extremes. Se intentara gada 0 solamente gota a gota; las miccio-

nes son frecuentes. Puede
tambien observarse en cier­
tos . mementos disuria y co-

· licos por rietencion .urinaria.
El cateterismo efectuado

con una sonda del calibre de
la uretra normal, indica el
sitio y el grade de la estre­
chez. Abandonado a si mis­

rna, Ia estrechez se acentua
· poco a poco, y sobrevionsn
desordenes debidos a la re­

. ten cion de Ia orina en la ve­

jiga (fig. (92). ,

'l'RATAMIENTO. - Oonsisto
en introducir en el canal,
cada dos 0 tres dias, sondas
o bujias, de goma 0 de cau-

· cho, cada 'Vez':mas volumi-
nosas.

Cuando Ia estrechez es
inmediatamente la seccion, reunir los dos muy pronunciada debe practicarse la ure­

extremes de Iauretra por una sutura que .trotomiaexterna al nivel-del.punto esbre­
eomprendera las paredes del canal y los chado 0 bien 131 uretrotomta isquiatiea.
tejidos que Ie rodean. .

. Tumores.-Son raros. Se han encontrado
. Las·roturas suboutaneas, -parciales 0 to-

.

polipos en la ureti a, en-el caballo:y en el

tales, son debidas a traumatismos, .a cai- .buey,
das. Se manifiestan por un derrame -de ' Los sintomas son los de 131 uretritis y de
sangre que sale por el tubo uretral (ure- la estrechez,

tcorragia) y, los dias siguientes, poruna I
- Uretritis.:-Inflamacion. del canal de la

'hinchezon inflarnatoria local muy extensa,
1

.uretra, Es rara en 01 .caballo, monos rara
debid�'a la-infilteaeion 'urinaria, Esta in:;', 'en' el perro y se observa sobre todo en Jos
'd!icadb incindir 131 piel' Ue1 perineo', y(,i1@s I -maohos .. Existe en.estado agudoJY,en .esta-
tejiaO's que reculi>-renla uretra, de colccar

.
ra.:o�&.6nico;" r r:'l�L.i<.l

Una sonda pormaiiente en esta, a fin de de� . ETloi;oaiA.;-Las contusiones, SQbre todo

o

URE -'B89 -

Fig 592.-Cateteiismo de Ia uretra en e1 perro.

,URE



cuandoel pene esta en estado de ereccion,
las heridas de sus paredes por un catote­

rismo mal hecho, el paso 0 la permanencia
-de calculos, la penetracion de cuerpos ex­

trafios (raspas de gramineas, briznas de

-paja), son las causas ordinarias. La uretri­

.tis puede ser tambien consecutiva ala cis­

titis.
- En eJ perro se ha admitido la existencia

. de una uretritis hemcrragica, transmisible

-por el coito y analoga a la del hombre.

SINTOMATOLOGIA. - Al principio se 0b­

-serva dificultad de lit. miccion: la orina

-sale con dificultad y el chorro os intermi-

_ tente. Algunos dias despues se establece

la supuracion: sobreviene un derrame Ul'B­

tral muco-purulento, haciendo p:r:esion en

eel canal, se 0bserva en su extremidad una

-gotita de pusi los labios del meato estan

-tuniefactos y roj os; la miccion es diffcil;
en el caballo y en el buey se observan

ligeros oolicos debidos a Ia retencion de

laorina.
- En el caballo entero, sobre todo duran­

te el verano, la superficie de la mucosa

inflamada Uega a. ponerse granulosa (ure­
tritis granulosa); la extremidad del canal

forma una prominencia dura, amarillen­

-ta; el conducto esta estrechado.
- DUGNOSTlOo.-Facil ouando se ha esta-

blecido el derrame purulento. Se Ia, dis­

binguird de la balanitis asegurandose que
el pus sale por el meato.

-

PRONOST:(CO.-Poco grave en general,
salvo en los casos de disuria prolongada
o de estrechez permanente del conducto.

-

TRATAMIENTO.-Al interior se preseri-:
biran bebidas emolientes (grano de lino,
etcetera), que contengan diureticos alca­

Iinos, bicarbonato de sosa y nitro; si Ia

miccion es dolorosa, se rooetara el alcan­

for, e1' copaiba, la esencia de trementina.

Ademas se haran en el canal inyeccio­
nes templadas ligeramente. astringentes 0

mejor antisepticas, sublimadoallpor200Q
6-4000, permanganato al 1 pot- 1000. 'Las
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inyecciones deberan hacefse leritam&nte

i con una jeringa- desinfectada; son difl­
ciles de practical' en el caballo.

En la uretritis granulosa se excindiran

con las tijeras las granulaciones de la ex­

tremidad del conducto y se dilatara la

uretra con la sonda.

Vicios de conjormaci6n.-Son raros.

1.0 Epispadias.-Es rara: la uretra se

abre en 181 cara superior de la verga.

2.° Estreehe« del mea to y del canal. - Son

mas o menos marcadas y hacen la micci6n

dificil: la orina sale en forma de hilo del­

gado, 6 solamente gota a got,�- y de una

manera casi permanente. Se ttatara des­

bridando en los c.aSOH de estrechez, 0 bien

por los sonde os repetidos.
3.° Hipospadias:-El canal de la uretra

se abre en la cara inferior del pene, a una

distancia variable de .Ia extremidad de

este.-Generalmente no se iritenta el tra­

tamiento.

4.° Imperforaeion de la uretra. - Noes

rara en los recien nacidos; la oclusion !e­
side en un punta cualquiera del canal, que
a veces es impermeable en toda

-

811 ex:ten­
sion. El animal efectua vanos esfuerzos de

miocion: a la exploracion rectal se siente

la vejiga distendida, asi como la uretra,

hasta el punto en que esta obstruida,

El tratamiento varia con la naturaleza

del obstaculo; a veces basta abrir el meato

o bien romper .los tabiques de la mucosa

uretral por un cateterismo forzado 0 bien

crear un trayecto artificial pOI' medic del

trocar.
URETER. - AN�ToMiA.-Canal· que

transporta la orina desde los rinonos a la

vejiga. Parte del borde interno del rin6nj
se dirige. hacia la pelvis, aplicado bajo Ia
boveda sublumbar, a los lados de la co­

lumna vertebral y desemboca en la muco­

sa vesical, despues de haber recorrido un

trayecto de 2 a 3 oentimetros entre esta

y la tunica musculosa, disposicion que fa­

cilita la.�oclusion del orificio de los urete-
• � � j.



res cuaridola vejiga esta distendida por la -=-Se conocen varies procedimientos ope-
orma, ratorios segun ellugar en donde se haga.
PATOLOGIA.-Obstraccion.-Es debida a Ia incision. Sise conoce' la situacion del

la detencion de un calculo renal' que' ha
c obstaculo y se halla este en la Iongitud d�

penetrado en el conducto 0 bien a la com- la uretra, ellugar en 'que se debe 'operar,'
presion por abscesos (papera) 0 por tumo- esM naturalmente "indicado, Desde este
res (fungosidad intra-abdominal) desarro- punta de vista debemos distinguir tres si­
Ilados en la proximidad 0 en la mucosa. tios principales. 1.0 Ia incision hacia la
Detras del obstaculo la uretra se dilata; punta del pene iureirotomia prepucial); 2.°
por delante se estrecha. La obstruccion la incision en la region de las bolsas (ure­
puede desaparecer cuando el caJculo es trotomia eecrotai); 3.° la incision en la ar-:

arrastrado hasta la vejiga 0 cuando el abs- cada isquiatica, por debajo del ano (ure-
ceso €IsM abierto. trbtomia isquiatica),
Si la obstruccion es permanente, acarrea 1.0 Ureirotomia prepucial.-« La uretra,

la hidronefrosis. Si los dos ureteres estan en la extremidad Iibre del pene, se ostre-:
obstruidos se observan desordenes ure-· cha bastante bruscamente, sobre todo en

mICOS. el cabaflo y en e1 perro, para detener los
La obstruccion del ureter se acusa por oalculos que han podido recorrer toda su

colioos persistentes, como en los oases de longitud. Estos c6.lcul<5S se alojan en el ca­
calculo del ri:ii6n. El diagnostico es dificil: ballo, en la fosa navicular, donde se en­

sin embargo, puede ser establecido en al- cuentra tambien materia sebacea espesa
gunos casos por la exploraeion rectal. que obstruye el canal.

,. TRATAMtENTo.-Es nulo. Se podria in- Estos cuerpos extrafios ocasionan la 'qi-
tentar, sin embargo, por la via rectal 0 va- suria, pero no impiden completamente la

gina], la puncion del absceso 0 ladesitua- emision de Ia orina. El examen de la verga
cion del calculo. permite facilmente reconocer su presencia.
URETROTOMIA;-(Ale. Harnrohrens- En la especie 'ovina, sobre todo en los cor­

chmztt; ital. uretrotomia; fran. uretrotomie). deros de raza merina;: no es raro ver un

+Operacion que consiste en hacer meto- sedimento (de fosfato amoniacomagnesi­
dicamente una incision mas 0 menos ex- co) formar un deposito en el prepucio, pri­
tensa delcanal de la uretra. 'I'iene por ob- mero, yen el conducto uretral mas tarde.
jeto ya extraer un cuerpo extrafio, gene- Las concreciones salinas se forman en la
ralmente un ealculo, ya evacuar la orina parte afilada del canal que termina el
que no puede salir por el canal, a causa de pene, y la obstruccion va ensoguida au­

hallarse obstruido por lin .calculo, un tu- mentando a veces hacia la vejiga, hacienda
mol' 0 seudo-membranas, A veces es para la emision de la orina cada vez mas dificil.

impedir que la orina salga constantemen- Para quitar elobstaculo en el caballo 0
te por una fistula accidental que 'se quiere en el perro, se hace una incision transver­
curar 0 que deje de irritar una herida. sal, en la super:6.cie misma del cuerpo ex-

Constituye tambien' e1 primer tiempo trano, en la parte inferior del pene, sin
de la cieioiomia y de Ia litotricia. hendir, sin embargo, el ori:6.cio del canal
La operacion se practica casi exclusiva- de la uretra: el calculo es extraido facil-

monte en los machos. mente y la piel se cierra sin que haya ne-

ANATOMiA DE LA REGION.-(V. URETRA.) cesidad de hacer la rotura.
(Anatomia). Parlt los carneros, Maillet, recomienda
MANUAL OPERATORIO.-A. En los machos. la amputaciou de la punta del pene, de 10
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que se Ilamaol filete, que se corts a ras do

de la cabeza del organo. Cuando la con­

crecion celulosa tiene su asiento en una

parte mas profunda del canal, es necesario
desobstruirlo. Para 0110 so practica en la

uretra una incision transversal por debajo
de la cabeza del pene: se introduce una­

sonda roma y con 'ella se intenta, ya desi­

tuar ya' atravesar el tapon formado por la

materia espesa siempre blanda, de.' fosfato
amoniacomagnesico. "', �

2.0
,

Ureirotoniia escroial. r: Sa practica
en 01 buey y en el carnero -cuando el oal-:

culo se situa en las curvaturas de Itt S 'pe­
niana 0 mas corea de la extremidad de 1a

verga.
La operacion no puede haeerse bien mas

que sobre el animal echado, pero como

la vejiga so halla en estado de "replecion,
hay que temer una rotura de este organo
producida en ol acto de tender. Conviene,
pOI' tanto, practical' previamente unapun­

ci6n del canal de la uretra, sobre la arcada

isquiatica; porque de este modo la orina

sale, la vejiga so vacia y ya se puede de­

nribar al buey sin peligro. Para operar se

lleva el miembro anterior superficial ha­
cia adelanto como para la oastracion. Se

coge la extremidad de la verga y por trao­

ciones ropetidas, pero moderadas, se hacen

desaparecer las curvas de la S peniana, 10,
cual determina un alargamiento de la ver-'

ga, que sale en gran parte del prepucio.
Si el calculo se oncuentra. en la porcion

que esta fuera del prepucio, basta incindir
al nivol del calculo para extraerlo. Se de­

sinfecta la herida y se sutura.

Si el cdlculo esta situado en la parte
que ha quedado en el prepucio fuera del

alargamiento, es necesario incindir la piel
prepucial, inmediatamente detras de las

bolsas y en la linea media en, una longi­
tud de 3 a 4 centimetros.

Se saca el pone porIa abertura pre­

pucial; so busca el sitio del calculb que

so siente como un tumor duro formando

relieve. Uii3( .incision [ongibudinal de la

regi6n 10 pone al descubierto, se coge
entoncss con 13.s 'pinzas-y se extrae. Con­

vendra siempre examinar si hay 0 no otro.

calculo alojado en Ia uretra, ,para 10 cual
Forster aconsej a introducir una sonda por
la herida y empujar de de1ante atras: si se

encuentra otro calculo sera necesario,
antes de haeer una segunda incision, tratar
de atraerlo pOI' cerca del primero. :.

Despues se desinfecta; pueden suturarse

con catgut, los labios de la herida uretral,
colocar luego el peno on su sitio s sutu­

ral' la henida cutanea, Puede bastar la

sutura cutanea,
, '3.0 Uretrotomia isquiatica.-,Se hace en

, los machos, sobre todo en el caballo- yen
. el toro, a veces en el morueco, cuando el

calculo esta detenido en Ia parte membra"
nosa del canal 0 en Ia" parte esponjosa,
al nivel de la curvatura isquiatica, 6 bien

cuando se quiere extraer los calculos de la

vojiga; en este oasc es seguida de la cieto­

tomia 6 de Ia litoiricia.
a. uretrotomia.-Sujecion.-Es preferi­

ble operar sobre el animal. en pie, sujeto,
sea en un potro, sea trabandolo los miem­

bros posteriores y colocandole un acial en

ellabio superior. La cola sera mantenida

elevada sobre la linea media.

INSTRUMENTos. - Bisturi recto, pinzas,
sonda acanalada, tenacillas recta y curva,

jeringa provisba de una canula estrecha,

Tecnica' operatol'ia.-Sacado el pene fue-

1'0, del prepucio y sujeto pOI' un ayudante,
se inyecta, con la jeringa, agua tibia en el

canal do la uretra para distender10; en

cuanto esM bien en relieve, el ayudante
comprime la cabeza del pene, a fin de im­

pedir la -salida delliquido.
El operador, despues de haber desinfec­

tado la region isquiatica, se coloca detras
del animal, y cogiendo el bisturi recto en

una direccion ligerame:nte oblieua de -de­

lante a arriba, 10 introduce profundamen­
te en la Unoa media, inmediatamente pOl'
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encima dela arcada isquiatiea, en el eje
del abultamiento formado por la uretra
distendida,
Si el bisturi interesa todas las capas, del

tubo en seguida se escapa un chorro de Ii­
quido. Se introduce la sonda acanalada
en el tubo, por la herida de puncion y se

desbrida la uretra hacia arriba, con el his­
turi recto. Si una de las arterias bulbosas
ha sido cortada, hay que intentar ligar el
extremo superior, 0 bien detener la hemo­
rragia por medio del taponamiento.
Se puede' tambien puncionar la uretra

desp:ues de haberla puesto al descubierto
y de haber incindido, capa por capa, los
tejidos que la recubren,
Se va en seguida en busca del calculo,

que se extras con la sonda, con las pinzas
o con las tenacillas. Si el calculo esta si­
tuado en la vejiga, se introducen las tena­
cillas por la herida uretral hasta llegar a

aquella y se procura coger el calculo,
abriendo las ramas del instrumento.
Para favorecer la prehension puede un

ayudante hacer cambiar de sitio al caloulo
con la mano introducida en e1 recto. Si la
vejiga contiene un magma sedimentoso 0
materia esposa, se puede evacuar haciendo
una .inyeccion tibia y ligeramente anti­

septica 0 bien extrayendolo con 1a eucha­
rilla roma.

Si el calculo es voluminoso, hacese ne­

cesario, para extraerlo, desbridar el cuello
de la vejiga y el canal de la uretra (cisto­
tomia) 0 machacar el oalculo (litotricia).

b. Gistotomia.--Puede utilizarse un lito­
tomo de lamina oculta 0 mejor un bisturi
de boton que, introducido por la herida de
uretrotomia se desliza por la uretra, hasta
llegar a la vejiga.
Se desbrida lateralmente el cuello de

este orgaao y el canal de, la uretra y si el

calculo es voluminoso, se incinden los dos
lades. Se introducen las tonacillas en la

vejiga, se coje el calculo y se extras.
Esta operacion es peligrcsa; '. da �: veces

TOllO IV
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lugar a una hemorragia abundante j SS

acompai'ia a menudo de 'rasgadura cuando
se extrae el calculo y la orina se infiltra
en la pelvis: en fin, si la operacion ha dado
resultado la cicatrizacion del cuello y del
canal es siempre larga y determinara una

estrechez.
c. Litotricia.r-Pes»: aplastar el calculo

puetle utilizarse la tenacilla aplastadora
de Bouley 0 un litotritor. Es necesario,
igualmente, proveerse de una jeringa de
larga canula y, si es posible, de un especu-
10 bivalve para separar la herida, de la
uretra y del cuello de la vejiga. Estos ins­
trumentos deberan ostar completamente
asepticos.
Es preferible echar al animal, eolocarlo

en posicion dorsal y anestesiarlo,
Se introduce lentamente la tenacilla 6

el litotritor (previamente untados con

aceite osterilizado), por Ia herida uretral
hasta llegar a la vejiga. Un ayudante in­

yecta en esta, por medio de la jeringa de

larga canula, agua hervida tibia, para dis­
tender sus paredes. Se procura coger el
calculo entre 'las bocas de la tenacilla <5
entre las ramas dellitotritor, para 10 cual
se movers Iigeramente el instrumento
hasta que se haya encontrado el calculo:
una mano introducida en el recto puede
ayudar a su prehension.
En todos los casos se evitara herir, y

sobre todo pinchar las paredes de la veji­
gao Se juntan despuos las ramas del ins­
'trumonto a fin de aplastar el oaloulo. Si
los fragmentos son demasiado.volumino­
sos, hay que dividirlos de nuevo.
Para evacuar los rest os del calculo pue­

de intentarse cogerlos con las tenacillas y
atraerlos hacia afuera, 0 bien dilatar 01
cuello de la vejiga y la uretra con el es­

peculo y hacer en aquella una amplia
irrigacion de agua hervida 0 de agua bo­
ricada que los arrastre,

CUIDADOS ,POST-OPERATORIOS.-La herida
uretral se deja abierta y se cicatriza de or-
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dinario en tres semanas 6 un mes: a veces

persiste mucho mas tiempo. Puede apre­

surarse la cicatrizaci6n cerrando la herida

uretral con catgut y tratandola por los Ia­

vados antisepticos. Si se ha practieado la

litotricia, conviene hacer todos los dias

inyecciones de agua boricada tibia en la

vejiga y administrar al interior los balsa­

micos (V. URETRITlS).
,

Durante una semana se prsscribira un

regimen dietetico, gachuelas, mashes, ver­
de, leche, y los alcalinos en las bebidas.

ACCIDENTES Y COMPLICACIONES. - Homo­

rragia por seccion de una arteria bulbosa.

Se contendra por la ligadura del extremo

superior de la arteria. Hemorragia en

capa 0 sabana que sera combatida por el

taponamiento. Rotura de la porcion mem­

branosa de la uretra, a consecuencia de la

cistotomia 6 de la litotricia. Infiltracion

urinosa en la pelvis y aecidentes septicos
consecutivos. Lesiones traumaticas de la

vejiga y del cuello (cistitis) a veces perfo­
racion de la vejiga.
B. Uretrotomia y litotricia en las hem­

bras.-Los calculos vesicales son raros en

las hembras y mas aun en la vaca que en

la yegua. Raramente hay que intervenir

por causa de la brevedad y del gran dia­

metro transversal de la uretra. Ouando se

ha detenido un calculo en el canal, puede
generalmente ser extraido, ya con los de­

dos, bien con la sonda 0 con las tenacillas.
, Si el calculo vesical es demasiado grueso

para salvar el conducto se desbridara este

yel cuello de la vejiga, es decir, so practi­
cara la cistotomia,otriturarael calculo, 0 10

que es igual, se operara la liiotrieia.

La cistotomia se efectua con el bisturf de

boton: la incision debe hacerso en las pa­

redes laterales 0 en el techo del conducto.

La litoiricia es de una ej ecucion facil: se
opera sobre la hembra echada, en el docu­

bito dorsal y anestesiada. El litotritor es

facilmento introducido en la vejiga por el

conducto en la uretra. Sin embargo, puede
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ser iiecesario desbridarlo para introducir

las tenacillas trituradoras.

OUlDADOS POST-OPEBATORIOS.-Los mis­

mos que para los machos. Inyecciones an­

tisepticas y regimen dietetico.

UROLITO.-(V. OALCULOS).
UROSCOPIA.-Examen de las orinas.

URTICARIA.-Es una enfermedad de

la piel con exantema de naturaleza infla­

materia conocida tambien con el nombre

de ebullicion y dobida, probablemente, a

una infeccion microbiana 0 a una' au­
toinfeccion. Es frecuente en 'el caballo,
pero se observa tambien en el buey y �n el

cerdo,
'

UTBRINO.-Que concierne a la matriz.

Se Haman furores uterinos la inclinacion

irresistible e insaciable al acto venereo

(V. NINFOMANIA).-Los medicamenios uteri­
nos 0 emenagogos ejercen su acci6n sobre

la matriz, excitan la contraccion de su

membrana carnosa, aumentan la secreci6n

de su mucosa y favorecen de este modo

la expulsion de los productos naturales 6

accidentales que pueda contener. Entre los

emenagogos figuran, el cornezuelo de cen­

teno, el azafran, la ruda, la sabina, las ba­

yas de laurel, etc.
UTBRITIS._:Inflamacion del utero.

UTBRORRAGIA .

- Hemorragia ute­

rma,

UTBRO.--(Ale. Gebiirmuiter; ingl. womb;
ital. matricc; fran. uierus):>Es el organo
del aparato generador de la hembra, desti­
nado a contener el producto de la concep­

cion, desde la fecundacion hasta el naci­

miento.
ANATOMIA .-Oonsiste en un saco mem­

branoso, situado en la cavidad abdominal,
en la region sublumbar y que tiene su

extremidad posterior introducida en la ca­

vidad pelviana (V. PARTO).
PATOLOGtA.-Desviaci6n.-(V. PARTO).
Hernia del utero.-(V. HISTEROCELE Y

PARTO).
Lesiones traumaticas.--Gen'eralmente son
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consecutivas. al parte distooico. Figuran
entre ellas las heridas de las paredes de la
matriz y sobre todo de la mucosa, la per­
foracion, la rasgadura, y la rotura del 01'­

gano (y. PARTO): Cuando la rotura trans­
versal es completa, so 0bserva la relaja­
cion de la vagina y la movilidad del cuollo
uterine.

�etritis.-(V; esta palabra).
Metrorragia 0 Hemorragia uterina. - Erro­

LoaiA.-Es debida a una herida de las pa­
rodes uterinas, generalmente a eonsecuen­
cia de uu parto laborioso 0 bien sobrevie­
ne a consecuencia de la operacion de la
secundinacion artificial cuando se arran­

can los cotiledones. A veces aparece sin
causa apreciable (metrorragia espordanea).·
Puede ser ocasionada pOI' un tumor, por
la tuberculosis, etc.
PRONOSTlCO.-En: general es grave.
TRATAMIENTo.-Se tratara pot las afu­

siones frias sobrs el dorso y Ia grupa, las

inyecciones intrauterinas calientes, el cor­
nezuelo de centeno, las inyecciones hipo-

.

dermicas de ergotina. Se taponara la va­

gina y el utero con tapones de algodon y
gasa yodoformada, provistos de fiadores
cuyas puntas penden fuera de la vulva.
Sostener las fuerzas de la hembra pOI' los
excitantes y una buena alimentacion.
Reversion 0 Prolapso uterino.-No se ob­

serva apenas mas que en la vaca; es raro

en la yegua y mas todavia en la oveja, en
la cabra, en la cerda y en la perra. Es de
ordinario un accidente del parto 0 del

aborto, quo aparece en el momento de la

expulsion del feto 0 en los dias siguientes,
cuando los ligamentos anchos estan toda­
via relajados. Bajo la infl.uencia de vio­
lentos esfuerzos expulsivos 0 de traccio­
nes ejercidas sobre el fondo de la matriz,

.

el euerno dilatado se invagina, progresa
hacia el cuello, atraviesa esto organo, Ile­
ga a Ia vagina y forma saliente al exterior
a traves de los labios de la vulva.
Sin embargo, el aceidente puede produ-

cirse Em el curso de la gestacion: se ha 0b­
servado hasta en las hembras virgenes.
SINTOMATOLOGiA.-En la reversion Ila­

mada complete, 10 que casi nunca es exacto,
la matriz forma, fuera de la vulva, un tu­
mor periforme bilobado, que desciende
hasta los tarsos en el cual se distin­
guen los cotiledones. Su superficio es de
un rojo intense, violaceo 0 pardusco, ge­
neralmente manchado por Ia cama, Tam­

bien puede presontar equimosis, excoria­
ciones 0 heridas y aun las paredes ras­

gadas. Este tumor a menudo no aparece
mas que durante el decubito, al defecar 0
al orinar.. La hombra se agi ta, patea, hace
frecuentes esfuerzos expulsivos: se obser­
va una fiebre mas 0 menos elevada.
El prolapso uterine puede complicarso

de reversion de la vagina, en cuyo caso la

vejiga y el recto, que se adhieren Ii las
paredes vaginales, .son atraidas hacia el
fondo de la excavacion vagino-uterina, EI
intestine puede penetrar en el saco abierto
ante el, y si hay rasgadura de las parades
uterinus, salir al exterior.
PRONOSTIco.-EI accidente es mas im­

portante en la yegua que en la vaca, El

pronostico entraiia tanta mas gravedad
cuanto mas antigua es la reversion y mas
voluminosa y alterada la parte prolapsa­
da, Si se produce inmediatamente des­

pues del parte y antes de la secundina­

cion, hay, generalmente, una hemorragia
mortal.
TRATAMIENTo.-Se operara en la hembra

mantenida eli pie: si esta acostada y no se

la puede hacer levantar, se eleva el tercio

posterior pOI' medio de brazadas de paja
o se la pone sobre un plano inclinado he­
cho con una escalera, 0 bien .se levaqta el
tercio posterior con cuerdas pasadas alre­
dedor de los corvejones. Las hembras pe­
queiias deberan ;e'1' e�nadas'sobi'e-el dorso.
Para operar se empieza por vaciar .el

recto y Ia vejiga. La masa uterina debora
ser lavada y deainfectada; 'S� exdndiran



las partes mortifioadas y se suturaran las

heridas, Si Ia parte prolapsada es poco

voluminosa, se la puede roducir y colo­
car en su sitio empujandcla con el pu:iio
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no 6 en puntos muy pr6ximos. En los

casos de timpanismo se practicara la pun­

cion de la panza 6 del ciego.
Para suprimir los osfuorzos expulsivos

•

I�

Fig. 593.-Vendajo do cuerdas,

cerrado y procurando no actual' durante

los esfuerzos de Ia hembra. Si el tumor

as voluminoso, se intentara disminuir su

volumen por Ia compresi6n metodica del

6rgano, efectuada pOI' medio de una an-

fig. 594.-Vendaje de cuero.

cha venda de lienzo, vendaje Coculet, ven­

da de Esmarch, 6 COl!. servilletas enrolla­

das diagonalmente y anudadas en el 6rga-

sera necesario anestesiar a la snferma.

Para e110 puede ser bastante administrar

uno 6 dos litros de aguardiente caliente.
Se tendra la cola reinvertida sobre la gru­

pa, por un ayudante, en tanto que otro

:s

Fig. 595.-Aparato Lund.

snjetara la cabeza. Se Ievantara la matriz

por medio de un trapo mojado, 6 mejor
de una planoha cubierta de un lienzo hii-



medo. Por presiones de la mana que obra

I
por la aplicacion de un vendaje como el de

de plano, se introduce la matriz obrando la casa rustics, el de cuerdas (fig. 593), el
sobre las partes mas proximas a la vulva. de cuero (fig. 594), el de Lund (figs. 593 y
Cuando el utero ha sido reducido a la 596); 0 bien suturando los labios de la vulva

por medio de una cinta, 0 mejor con hilos

metalicos, 0 suturando la piel de los mus­

los (fig. 597).
Se procurara no emplear los pesarios,

porque excitan los esfuerzos expulsivos.
Muchos veterinaries consideran la apli­

oacion de estos medios de contencion como

inutiles, Algunos recomiendan una inyec­
cion de clorhidrato de morfina, 0 mejor la
administracion de bebidas alcoholicas, in­
mediatamente despues de la reduccion, En
las hembras pequeiias se had el tapona­
miento de la eavidad uterina con gasa yo­
doformada,
Si la roduccion no es posible 0 si la ma­

triz esta mortificada 0 gangrenada, hay
que practicar su ablacum.
En tal caso el profesor so asegurara pre­

viamente de que el intestino no ha descen­
dido ala cavidad formada por elutero, Se

puede practicar una ligadura en masa por
m�dio de un lazo inextensible, cuerda de
fusta por 10 general, pero es preferible
aplicar una ligadura elastica con un hilo
de caucho, seccionando despues el Utero a

algunos centimetros por debajo,pero antes

hay que asegurarse por medio de una in­
cision que no 'esta cogido el intestino en

la ligadura. Despuos se desinfecta onida­
dosamente el muhon y se introduce en la
cavidad pelviana.
Durante una semana por 10 menos, se

tendra a la hembra a regimen diotetico e

inyecciones antisepticas en la vagina.
Torsi6n..-CV. PARTO).
7 uberculosis.-Observada sobre todo en

la vaca, da lugar a veces a un derramo

muco-purulento amarillento y teiiido de

sangre. Por la exploracion rectal puede
darse cuenta de la naturaleza y sitio de las

lesiones:(V. TUBERCULOSIS).
Tumores.-Son raros y pueden situarse
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Fig. 596.-Aparato Lund, colocado.

cavidad abdominal se asegurara con la

mana que no queda ningtin repliegue ni

porcion alguna invaginada. Se haran gran­
des inyecciones intrauterinas tibias para

Fig. 597.-Sutl'lra metal.ica-Los hilos horizonta­
les pasan por los lados de la vulva.

distender las paredes uterinas y suprimir
,los repliegues, causas de esfuerzos expul-
sivos.
Se previene la reaparicion del accidente
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en e1 cuello, en el cuerpo, 0 en el ej e de los

ouernos, Oabe encontrar fibromas, fibro­
mionias, quistes, polipos, sarcomas y carci­
'nornas. En general permanecen descono­

cidos,
. Algunos tumores dificultan el parte:
otros determinan metrorragias, la leuco­

rrea, esfuerzos expulsivos.
P6lipos muco8os.-Siempre muy vascula­

res, proceden de la mucosa y del tejido
eonjuntivo subyacente, forman saliente en

-la cavidad uterina y estan formados por
una proliferaeion conjuntiva y mucosa.

De forma redondeada 0 alargada son sesiles
o tienen un pediculo de longitud variable.
Poqueiios y multiples, constituyen las fun­
gosidades uterinas: se encuentran en los

labios, en la cavidad y al nivel del orificio

interno 0 del cuello del utero ybajo la mu­
cosa del cuerpo. Su volumen varia desde

e1 de un grana de fnijo;"hasta el de un gui­
sante.
Si sus dimensiones son grandes distien­

den la cavidad uterina y simulan la gesta­
cion: forman a veces prominencia a braves

del cuello uterino en la vagina y pueden
Ilegar hasta la vulva; en cuyo caso dificul­

tan 0 hacen imposible la expulsion de la

orina. A veces, sufren la destruccion sa­

niosa y pueden, a causa del' gran nUmero
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de sus vasos, ocasionar hemorragias
.

que

extenuen.ffioell) y el derrame por la vulva
de- un Iiquido .

fetido y de desagradable
aspecto, Los polipos voluminosos son Ii

veces la causa de dolores y de esfuerzos

expulsivos analogos a los del parto; difi­

cultan el apareamiento, hacen la concep­
cion imposible 0 al menos determinan el

parto prematuro.
TR.A.T.A.MIENTo.-Se recomienda la des­

truccion por medio de una cucharilla,
con la cual se raspa la superficie de la mu­

cosa.

Para los po lipos mal:l grandes, hay que
ensayar la ligadura 0 la excision.

Quistes mucosos y serosos.-Los primeros
se desarrollan en el cuello uterino 0 en la

cavidad del organo. Unas veces son super­
flciales y estan simplemente recubiertos

:por 13, mucosa; otras estan situados en el

espesor del tejido uterino.

Los segundos tienen su sitio debajo del

peritoneo, siendo unas veces sensibles y
otras pediculados. En este caso se aserne­

jan a Ios polipos.
'rR.A.T.A.MIENTo.-Tratar segun los casos,

por la puncion 0 por la ligadura.
UVEA. - Oapa de celulas epiteliales

pigmentadas, negra y brillante, que recu­

bre la cara posterior del iris.

I�I I!



VACA.-Hembra del toro (V. TORO Y

BUEY).
VACUNA.-Virus vacuna. - De una

manera general se llama asi a todo pro­
ducto de virulencia atenuada y. fija cuya
inoculacion da lugar a una enfermedad
benigna que confiere la inmunidad.
Las vacunas son ordinariamente un cul­

tivo del microbio especifico, en un medio

variable, pero cuya virulencia se atemia,
ya por el calor, ya por la acoion del aire y
de la luz, bien por los antisepticos, 6 por
e1 paso a traves de los organismos.
Inyectando a un animal dosis suficion­

tes, provoca desordenes ligeros, general­
mente insignificantes que confieren la in­
munidad contra el padecimiento, es deeir,
que 10 hace refractario al contagia natu­
ral 6 accidental.
Pasteur en 1880 establece las propieda­

des vaccinicas de los virus atenuados del
calera de las gallinas, y de la fiebre car­

buncosa,
.. , Posteriormento se ha intentado encon­

trar vacunas preventivas- con-tra la mayor
parte de las enfermedades contag iosas;
pero desgraciadamente estes ostudios no

han dado resultado para algunasenferme-
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dades' graves, como la .tuberculosia por
ejemplo.
Sin embargo, se han encontrado vacu­

nas contra el carbunco sintomatico , el
mal rojo del cerdo,la perineumonia, la
rabia, etc.
La produccion de estas vacun as, el

modo y las indicaciones de sus empleos
seran indicados en el estudio de las enfer­
medades contagiosas en particular (Vease
CARBUNOO, PERINEUMONfA, RillA, MAL
ROJO).

'

Vacuna del cow-pox. -Se da, mas es­

pecialmente, el nombre de vacuna, al hu­
mor virulento recogido en las pustulas de
la ubre de las vacas afectadas de cow-pox.
El humor de estas piistulas, inserto en

la piel del hombre, desarrolla en 131 otras
analogas y el fluido seroso que las llena,
hacia el quinto 0 sexto dia, ha recibido
el nombre de vacuna, como el recogido
en el animal bovino. Dotado de la propie­
dad antivarioliea, es empleado para trans­
mitir

, por inoeulacion , la ·enfermedad
preservadora conocida con el nornbre de
vacuna. Esta consiste en un Iiquido trans­
'parente, incoloro j viscoso, inodoro, de
saber acre y salado :ruuy parecido Ii Ia se"
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rosidad de los vejigatorios CV. VAOUNA).
Las inoculaciones de lin fa vaccinica han

sido preconizadas, equivocadamente, para
preservar a los perros del moquillo; en

realidad la vacuna no tiene ningun efecto
prescrvativo contra esta enfermedad.
PRODUOOION DELAVAOUNAANIMAL.--Oom­

prende de una parte, el cultivo por inocu­

lacion al ternero, y, de otra, la recoleccion
y conservacion de la vacuna producida.
Existen numerosos procedimientos de

preparacion de la vacuna animal.

Damos aqui la descripcion de un motodo

sencillo y practice, recomendado por N0-

card y Leclainche:

1.0 Cultivo de la vacuna. - Elegir los

terneros que esten mamando, de mejor
aspecto, de dos a seis meses de edad, y
siempre que sea posible de capa clara. Ase­

gurarse de que estan completamente sa­

nos: conviene someterlos ala prueba de la

tuberculina (1 a 2 centimetros cubicos de

la solucion all por 10). El animal debera
estar en sitio limpio y, siempre que sea

posible, aislado: su cama debe ser renova­

da frecuentemente.

Las inoculaciones son practicadas en un

lado del torax, en toda la extension de la

region costal, hasta la cuarta parte infe­

rior del pecho. La piel se esquila y se

jabona, luego se la afeita y desinfecta. AI-:­
€;Unas horas despues se practicaIa inocu­

Iacion.
«La inoculacion se hace sobre el animal

Em pie 0 oehado. Oon la lanceta 0 mejor con
un vaccinostilo se practica, en la region
proparada, escarificaciones verticales de

un centimetro a centimetre y medic de

largas,·y con 3 04 centimetros de interva-

_
10, dispuestas regularmente en tresbolillo.

Las incisiones deben interesar ligeramente
las capas superficiales del dermis: es nece­

sario que la sangre salga por entre los la­

bios separados de la herida, sin que corra

cuando estos se unen. Despues d� haber

hecho una 0 dos hile�as de escarificaciones

se inserta la materia de inoculacion: esta
es tomada con la lanceta y depositada en

cada incision, avivando algo las que pa­
recen muy poco profundas.
Se pueden disponer de 120 a lGO esearifi­

caciones sobre un mismo animal, sinincon­
veniente alguno- (Nocard y Leclainche).
j�.o Recoleeeion y preparaeion. de la vacu­

na.-La madurez de las pustulas tiene Iu­

gar ordinariamente del quinto al septimo
dia siguiente al de la inoculacion. Para

recoger fa vacuna hay que proveerse de

un mortero previamente esterilizado al

autoclavo 0 en el agua hirviendo, de unas

pinzas de anillos, de bocas largas y estre­

chas, y de un bisturi convexo de lamina

ancha, los cuales deberan ser pasados por
la llama de alcohol.
La recoleccion se hace sobre el animal

echado; se levanta la piel al nivel de- la

pustula y se aplican las pinzas en la base

del pliegue formado; se quita la costra con

.el bisturl y, aunque muy virulenta, se

desprecia por causa de los germenes que

puede encerrar; se recoge la linfa de la

pustula sobre la lamina del bisturi, y des­

pues, en cuanto el derrame ha cesado, se

raspa ligera, peroampliamente, el dermis,
que suministra una pulpa rosacea.

Si no se emplea en seguida el lfquido
para la vacunacion de ternera a braze, se

tritura en el mortero la mezc1a formada

por la linfa y la pulpa, y cuando esta mez­

cla es homogenea, se afiade, poco a poco,
continuando la trituracion, una cantidad
de glicerina neutraigual, en peso, a la can­

tidad de materia vaccinica obtenida. El

electuario se coloca en seguida para su

conservacion, en ampollas 0 en tubes de

cristal,
La vacuna asi preparada se conserva

a la temperatura de Ia habitacion yal abri­
go de l� luz. Es todavia �ctiva pasados
cuatro meses: en general se recomienda
que se emplee de uno a tres meses despues
.de recogida,



VACUNA. - (Fran. vaccine Horse-pox,
Cow-pox) (ENFERMEDAD).-'-Estas palabras
designan una sola y misma enfermedad,
virnlenta, inoculable; comun al hombre,
al caballo y a la vaca; caracterizada POl;
una erupcion pustulosa en la piel y en las
mucosas (Nocard y Leclainche, lOG. Git.).
La inoculacion al hombre del virus pro­

cedente de 1a vaca (cow-pox), 0 del caballo
(horse-pax), determina una enfermedad
benigna similar la uacuna, la cual hace 811

organismo refractario a las ataques de -Ia
viruela.» "

HISTORU:-En 1770, Jenner descubrio.
las propiedades preservadoras dol cow­

pox 0 de la «enfermedad de lasvacas»,
respecto' ala viruela. Establecio las reglas
de la inoculaoion vaccinica y preeoniz6 su

empleo para prevenir la viruela. Ademas,
identified el cow-pox con la enfermedad
eruptiva del caballo, 0 grease, asi Hamada
porque 'se -manifiesta por una inflamacion
exudativa de los taloues,
En 1802, Loy, compatriota de 'Jenner;

estudio de nuevo el grease del caballo, que
describio como una enferniedad general
con erupcion en las miembros: realize la
transmision del caballo a la vaea y al
hombre. Este trabajo permanecio ignora­
do. y no comprendido, y durante mucho
tiempo se bused el origen del cow-pox en

01 gabarro y en los arestines.
La enfermedad fue observada varias ve­

ces, pero a M. Bouley corresponds e1 me­
tito de haber demostrado que esta enfer­
medad- eruptiva del caballo, oste "grease
considerado como «arestines» es 1a vacu­
na del caballo; describio sus multiples as­

pectos cliuicos y 1a llama horse-pox. Des­
pues se han hecho numerosos- estudios
acerca de 1a vacuna, que se ha tratado so­

bre todo de identificarcon la viruela,
Vacuna y Viruela.-Se discute hoy to­

davia acerca de su identidad 6 no identi­
dad. La hipotesis mas antigua 'fue 1a de 1a
identidad.

'

TOMO IV
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Pero en 1865, las eonclusiones de la co­

mision lyonesa presidida por . Chauveau
fueron completamente distintas ; la vi­
ruela humans se inocula a1 buey y al ca­
ballo. can Ia misma certeza que 1a vacuna:
la inoculacion al buoy da pequeiias papu­
las y no pustulas vaccfnicas tipioas: la in­
oculacion a1 caballo da una erupci6n pa­
pulosa mas clara, pero siempre sin los ca­

racteres del. h01;se-pox: la inoeulacion de
la viruela les preserva de 1a vacuna e in­
versamente la inoculacion de la vacuna

Ies preserva de la viruela; las cultivos de
viruela se extinguen rapidamente en el
caballo y en el buoy;' despues de cuatro 6
cinco inaculaciones, la enfermedad, �El: es
transmisible; la inoculacion al hombre de
1a viruela desarro llada experimentalmen­
te on la vaca 0 en e1 caballo, da la viruela.
Despues numerosas experimentadores,

especialmente Voigt, Fischer, Esternod y
Haxius, basandoso en sus estudios persa­
nales han censurado estas conclusiones y
demostrado la identidad de la viruela y
de la vacuna. Chauveau, despues Juhe1:
Renoy y Dupuy, han sostenido do nuevo

1a teoria de 1a no identidad,
Sin-embargo, la identidsd parece estar

demostrada; pero sea de ello 10 que quie­
ra, las dos infecciones son muy parecidas
y proceden de un origen comun,
ETIOLOGIA.-La vacuna es una enferme­

dad esencialmentecontagiosa que se trans­
mite del hombre al hombre, del hombre Ii
la vaca y al caballo, del caballo al caballo
y a Ia vaca, etc. .,.

El contagio se efoctua de muchos mo­

dos, por contacto directo 6 indirecto. Unas
veces los animales contraen la enfermedad
per contacto directo con un caballo afec­
tado de horse-pox 6 con una vaca atacada
de COW-1JOXj se han citado casos en que la
onfermedad habia sido transmitida Ii Ias
hembras porel macho.jeuyo pone es asien­
to de la erupci6n especifica: las pustulas
se, desarrollan entonces en los 1abios de Ia

51



VAC

vulva. El hombre puede ser el agente de

transmision ouando cuida a un animal

afectado de la enfermedad y en seguida
10 hace a animales sanos 0 cuando ordefia

sucesivamente una vaca enferma y despues
otras sanas. La enfermedad puede tambien
ser transmitida pOI' medio de los alimen­

tos, de las camas, de los arneses, de los

instrumentos de limpieza 0 de contencion

(acial, trabones, etc.). La permanencia en

locaies' contaminados basta para que el

contagio se opere.
BACTERlOLOGfA.-Los primeros estudios

de Ohauveau (1868) han demostrado que

el «virus» vaccinico tiene la forma corpus­

cular. Es tambien todo 10 que se sabe a la

hora actual. Se han descrito microbios va­

riolococos y otros que sedan especificos,
pero estos mismos miorobios cultivados y
aislados han sido impotentes para repro­
ducir la orupcion vacinica. La vacuna

fresca encierra unamultitud de granos su­

mamente pequehos que parocen ser los

elementos do la virulencia,
Horse�p()x,-·SINTOMATOLOGiA.-·Laerup­

cion pustulosa del horse-pox, raramente

va precedida de desordenes generales, solo
se aprecia fiebre ligera y tristeza. POI' 10

comun,no existen estos desordenes 0 pasan

inadvertidos, y la erupcion aparece en la

mucosa bucal, sobre Ia pituitaria, la con­

juntiva, en la mucosa genital 0 en la piel.
La erupcion bucal se caracteriza pOI' am­

pollas 0 vesiculas de color opalino rosaceo,

que tienen el aspecto de perlas y que apa­

recen en la mucosa, en la cara interna de

los labios, de los carrillos, en la cara infe­

rior y en los bordes de la Iengua; 311 con­

tacto de los forraj es estas vesiculas se ras­

gan 0 quedan pequefias heridas finamente

granulosas, los animales salivan y comon

mas lentamente. Al mismo tiempo apare­

(len en los labios, en el extreme de la na­

riz, alrededor de los hollares.

La erupcion puede 'tambien producirse
'On la pituitaria, en'formade vosico-pustu-
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las, del tamano de una cabeza de alfiler 0,
de una Ienteja, aisladas 0 confluentes; exis­
te una destilacion muco-purulenta, algo
amarilla, espesa y gelatinosa. Con la erup­
cion nasal de horse-pox coincide casi siem­

pre, como para la erupcion bucal, una

hinchazon pastosa y algo dolorosa a la pre­

sion, de los ganglios subglosianos. A veces

se observa tambien trastorno general.
,

La erupcion en la conjuntiva es excep­
cional y coincide ordinariamente con las

erupciones de la boca y de las narices. Hay
fotofobia, Iagrimeo, todos los signos de la

oftalmia externa. Sobre la conjuntiva y la

esclerotica se observan pequefias pustulas,
Los accidentes tienen siempre una termi­

nacion benigna pasados ocho 0 diez dias.

La erupcion genital se produce en Ia

mucosa del pene del semental 0 en Ia mu­

cosa vulvar de la yegua: las pristulas evo­

lucionan rapidamente y se cicatrizan.Ade­

mas se observan botones en la piel del
perineo, en el prepucio, en las mamas, en

la cara interna de los muslos.

La erupcion cutanea se generaliza pOI'

todo el cuerpo 0 se halla' localizada en

ciortas regiones.Cuando las pustulas estan

irritadas 0 manch�das, se establece la su­

puracion y su cavidad se llena de boto­

nes carnosos. Cuando Ia inflamacion esta

localizada en algunas regiones, hay hin­

chazon de estas, inflamacion de los Iinfa­

ticos y de los ganglios proximos. Cuando

tiene su sitio en la extremidad de, los

miembros, pueden observarse hinchazones

que simulan los arestines, 1infangitis 0

adenitis supuradas.
DIAGNOSTICO.-Es en general facil. En

los casos de erupcion en la pituitaria, pue­
de sospecharse. el muermo agudo cronico,

pero los caracteres de las heridas pituita­
rias son muy diferentes. La erupcion ge­

nital' sera facilmente diferenciada de la

durina, mas dificilmente del exantema

coital. En fin, no se confundira la erupcion
outanea con el exantema paperieo, el acne
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contagioso, el exantema pustuloso, el lam­

paron y los arestines,
TRATAMIENTO.-No exije apenas mas que

cuidados higienicos. En el caso de erup­

cion bucal se nutrira a los enfermos con

alimentos de facil masticacion; en la boca

se haran frecuentes inyecciones antisep­
ticas - dobiles y tibias. En los casos de

erupcion en el cuerpo y sobre todo en los

miembros, se renovara con frecuencia la

cama, se Iavaran las heridas con una solu­

cion antiseptics y si hay necesidad se pre­

sorvaran aquellas con un aposito,
PROFILAXIA.-Aislamiento de los enfer-.

mos. Prohibir la monta de los sementales

afectados: no hacer cubrir las yeguas. Evi­

tar la transmision indirecta pOI' los 0bjetos
de Iimpieza, las personas, etc.
Ouando cierto numero de caballos son

atacados en un efectivo numeroso, vale

mas inocular todos los caballos pOI' dos 0

tres oscarificaciones, en el cuello, con virus

procedente de pustulas de un enfermo

(G. Joly).
Cow-pox. - SINTOMATOLOGIA.- La en­

fermedad se caracteriza pOI' una erupcion,
en los pezones 0 en toda la mama, .de un

pequefio numero de pustules 0 de vesico­

piistulas. Se cicatrizan de ordinario en

doce 0 quince dias, salvo cuando son irri­

tadas pOI' las manes de los ordenadores;
en este caso toman facilmente el caracter

ulceroso.

A veces la erupci6n se generaliza.
_ En el ternero las pustulas aparecen en

el hocico, en los labios, hacia el orificio de

las narices.
DIAGNOSTIco.-Se sospechara en la exis­

tencia del cow-pox cuando se aprecie una

erupci6n discreta, limitada a la mama, de

vssicopustulas rodeadas de una aureola

inflamatoria (Nocard y Leclainche).
La fiebre aftosa sera diferenciada pOI' los

distintos caracteres de las pustulas, por la
cooxistencia de otras Iocalizaciones y pOI'

01 caracter epizootico de la afeccion,
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TRATAMIENTO.-Mucha Iimpieza, Evitar
la transmision a los otros animales y al

hombre pOI' simples precauciones higie­
mcas,

VACUNACION.--(Fran. vaccination)."­
Operacion que consiste en ·inocular a uri

animal sano, un virus debilitado, de efec­

tos benignos, a fin de hacer su organismo
refractario al contagio 0 a un ataque ul­

terior de la enfermedad. Otras veces este

Mrminoeraexclusivamente empleadopara
designar la inoculacion de la vacuna pro­

cedente de la vaca, de la ternera 6 del nino,
a fin de preservar al hombre de la viruela.

Hoy se designa con 131 a todas las inocu­

culaciones preventivas.
Urias yeces se inocula al animal sano una

materia virulenta recogida directamente

en el enfermo, para transmitirle una en­

fermedad ordinariamente benigna, que Ie

ponga a cubierto de una infecci6n ulte­

rior. Es 10 que se hace con la varioliza­

cion, con la inoculaci6n preventiva de la

perineumonia, con el cow-pox.
Otras veces se inocula al animal sano

una verdera vacuna que es obtenida pOI'

el cultivo y la atenuacion del microbio

fuera del organismo (V. VACUNA). Asi , es

como se procede en las vacunaciones car­

buncosas, contra el mal rojo, la rabia, et­
cetera.
Diversas teorias han 'lido emitidas para

explicar los efectos de las vacunaciones.

Parece que la inmunidad es debida al au­
mento del poder fagocitario 0 del _qui­
miotaxico de los leucocitos y tambion

ala impregnacion de todos los tejidos del

organismo pOI' los productos solublos, rna­
terias inmunizantes elaboradas en el punto
de inoculaci6n.

.

La duraci6ri de la inmunidad conferida

pOI' las vacunas varia con cada una. En ge­

neral es mayor que la conferida por la se­

roterapia preventiva-
VAGINf\..-,-(Ale. scheide, muitercheide;

ingl. e ital, vagina; fran, va,9in);-;-:ganal
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cilindroide, membranoso, colocado entre

el cuello del utero y'la vulva; y desti­

nado a alojar el pene del macho en el acto­

de la copula, y a dar paso al feto en el

memento del parto,
-

ANAToM:IA.-Situada en Ia cavidad pel­
viana a la que atraviesa horizontalmente

de atras a adelante, esta en relacion, por
arriba con el rectov por abajo con la veji­
ga y par los lidos con las paredes latera­

les de Ia pelvis y de los ureteres: un tejido
conjuntivo laxo y grasoso la rodea por

atras. Su mucosa, siem],';e lubrificada por

un moco abundante, 'esta plegada longi­
tudinalmente: s� continua con la de la

vulva y del utero;' por debajo hay una

capa muscular, bastante rica en vasos, ro­

deada de untejido celular abundante que

la pone en rolacioncon loscrganos encerra­
dos en la pelvis: par delante, hacia el ute­

ro hay una envoltura peritoneal.
La sangre. es acarreada par Ia arteria

pudenda interns, sale por numerosas venas
dispuestas en 'plexo alrededor del organo
y se doshinchan en e1 tronco satelite de

la arteria; los nervios vienen del plexo
pelviano. �,_

Anoma(ias.-Imperforaci/m. del hymen.­
Ha sido 0bservada en la yegua yen la vaca;

un liquido gleroso se aeumula entonces

en la vagina; el recto estd comprimido, la
dofecacion es dificil y la hembra hace vio­

lentos osfuerzos expulsivos, A la explora­
cion vaginalse aprecia la membrana de­

Ianto del meato urinario.'
'

Se tratara por Ia incision amplia 0 la

excision del 'hymen. A veces este esta re­

presentado por una brida gruesa que pue­

de dificultar el parto: hay que incindirla.

Tabiaamien�o longitudfnar.-Ha sido ob­

servado en lit yegua por Goubaux. Habia

una vaginadoble y un solo utero.

Ausenaia de vagina. - Es muy rara y

coincide 0 no con la ausencia del utero.
r ,. �"

_

p4TOLOGiA.'-:'Abscesos.-Son primitives
\ '.

y debidos a una herida, a: un traumatismo,
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o bien son secundarios y estan baj 0 la de­

pendencia de una enfermedad infecciosa,
ordinariamente de la papera.

So situan en el tejido conjuntivo peri­
vaginal, en un punta variable, por 10 ge­
neral on el tabi<:Jue rectovaginal. Se acorn­

paiian de extrefiimiento, de dolor a la ex­

ploracion vaginal 0 rectal. Se abren habi­
tualmente en la vagina, pero pueden ha�
cerlo en la eavidad pelviana y determinar
accidentes septicos, 0 bien tambien pueden
abrirse en un fondo de saco peritoneal y
engendrar una peritonitis rapidamente
mortal.
En cuanto se ha reconocido el absceso,

puncionarlo, vaciarlo y hacer en' su cavi­
dad 0 en Ia vagina inyecciones antisep­
ticas.
Lesiones traumdticas._:'Heridas.-Son 01'­

dinariamente consecutivas al parto labo­
rioso, a veces a maniobras inmetodicas y
tambion producidas en el momento del

,salto por el pene del macho.

Dichas lesiones son mas 6 menos exten­
-sas y de profundidad variable. Puede es­

tar solamente irritada 0 destruida la mu­

cosa 0 perforada la pared.
En los casos de rasqadura de las pare­

des, la vejiga 0 el intestino pueden hacer
hernia en la cavidad vaginal.
Las heridas se comp�ican de hemorragia,

siempre menos grave que la del utero; de
flemon de la pelvis, que puede abrirse en

la vagina 0 en el peritoneo y determi­
nar una peritonitis septica mortal; de pe­
ritonitis debida a la extension del proceso
flogistioo 6 a la penetracion de agentes in­
fecciosos en la cavidad peritoneal por la
herida de 1a vagina; de oclusion esta ulti­
ma por cicatrizacion defectuosa yadhe-
.rencia de las superficies desnudas; en fin,
de fistulas rectovaginales y vesicovagi-
nales.

"

Se tratara por las inyecciones antisepti­
cas debiles y tibias. Se aplicara, por me­
dio de un tapon d� algod on, un 'poco de
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yodoformo en las heridas 6 bien se barni­
zaran con la tintura de yodo. Se vigilara
su cicatrizaoion.
En los casos de herida penetrante a de

rasgadura se intenta .Ia sutura al catgut.
Si se produce una hemorragia, se contiene
pOI' el taponamiento.
Fistulas rectooaqinales>:N0 son raras y

casi siempre son consecutivas Ii la rasga­
dura de las paredes de la vagina y del rec­
to pOI' los pies del feto cuando este se pre­
ssnta en posicion invertida. Se intentara
obtener la curacion por la aplicacion de
suturas a los labios de la fistula despues
del de aquellos (V. FisTULAS).
Inversion de la vagina. (Prolapso).-Ca­

racterizada por la inversion mas a menos

completa del organa y su avance hacia la
vulva. Se observa en todas las especies,
pero es sobre todo frecuente en las vacas.

La vagina entera puede aparecer al ex­
terior a solamente una pequefia parte. La
mucosa puede estar inflamada, herida; las
paredos vaginales pueden hallarse rasga­
das, La hembra hace frecuentes esfuerzos
expulsivos. Puede haber una reaccion 'fe­
bril general,
El accidente coexiste Ii menudo con el

prolapse uterino a bien es Ia consecuencia
del retroceso de lamatriz sin invaginacion
de esta. Generalmente es consecutive a un
parto laborioso a distooico: la secundina­
cion tardia es tambien una causa del acci­
dente.
PRONOSTICo.-Tanto mas grave cuanto

mas antiguo es el accidents.
TRATAMIENTO. - Reduccion despues de

haber lavado y desinfectado cuidadosa­
mente. Ia masa herniada. Operar como se

ha indicado para la inversion del utero
(V. UTERO).

"

DeSpUt3S de la reduccion se asogurarade
que la mucosa vaginal esM bien extendida
y que no existe rasgadura, Se puede en­

sayar la sutura, en bolsa oomoenla inver-
sion del 'recto {V. esta paIabra).�' tH· ,

Cuando no se puede reducir el prolapse;
se practicara la excision parcial de la va­

gina prolapsada, por la ligadura elastica,
teniendo cuidado de dejar libre el canal
de Ia uretra,

Retropulsion de la vagina.-Llamada tam­
bien reiroceso vaginal, es un accidente de
la gestacion que no se observa apenas mas
que en la vaca,

Aparece hacia el septimo u octavo mes

de la gestacion. Se produce Ientamento,
sobre todo en lashembras colocadas en un

suelo inclinado hacia abajo y hacia atras:
el cuerpo de la matriz empuja Ii la vagina,
penetrando mas lejos en 13. pelvis, y, final­
mente, aparece al exterior la mucosa va­

ginal en forma de un rodete, que es mas 0
menos voluminoso, visible solamente
cuando la vaca esta echada, despues en­

gruesa y el retroceso se hace permanehts.
.

L'1 mucosa vagina], expuesta Ii las irri­
taciones exteriores, se inflama, Cuando et
accidente se produce en los animales ner­
vios.os, irritables, se observan esfuerzos
expulsivos violentos, y la retropulsion
puede transformarse en reversion.
El accidents se diferencia de la rever­

sion en que las fibras conjuntivas periva­
ginales no estan rotas, sino solamente alar­
gadas.
TRATAMIENTo.--Debe variar con el grade

del accidente: Es necesario primero .su­
primir las causas que han provocado su

aparicion, colocar el suelo del establo ho­
rizontal, disminuir 01 volumen de los de­
positos digestivos por una alimentaoidn
mas substanciosa, impedir los esfuerzos
expulsivos pOI' lociones con el agua muci­
laginosa laudanizada y tibia. Estes medics
bastan por 10 general, y permiten esperar
el parto.
Si el tumor es aparente y bastante volu­

minoso hay que reducirlo. Se Iavara y se

desinfectara Ia mucosa, despues, POI' me­
dio de una servilleta mojada, se 'envuelve
la-masa herniada y sela reduce pOI' una ta-
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xis metodica; comonzando por introducir

las partes proximasa la 'Vulva. Se previe­
ne la recidiva empleando uno de' los me­

dios de contencion indicados a proposito
de la reversion del utero.

. Tumores.-fi3on bastante frecuentes, De­

signados ordinariamente con el nombre de

polipos, comprenden los quistes, los lipomas,
los fibromas, los sarcomas, los epiteliomas.
Los quistes son- frecuentes en la vaca,

raros en la yegua. Son congenitos 0 bien

suceden al trombo de la vagina. Son mas

6 menos voluminosos' y ordinariamente

pediculados. Se Ies trata porIa incision

amplia y las inyecciones antisepticas 0

bien por la extirpacion.
Los polipos son frecuentes en la perra.

Son numerosos y forman salients fuera de.

la vulva. Se excinden con las tijeras 0 la

cucharilla; se hacen en seguida en la va­

gina inyecciones antisepticas tibias. Reci­
divan a menudo.

Los tumores fibrosos son mas 0 menos vo­

luminosos,generalmentepediculados.Pue-
-

den dificultar el parto. A veces forman sa­

liente entre los labios de la vulva y pueden
hacer pensar en un prolapso vaginal.Cuan­
do son pediculados se extirpan pOI' medic

de la ligadura elastica 0 la estrangulacion
del pediculo. Si son sesiles se hace la enu­

cleacion (Oadiot y Almy, loco cit.).
Tumores sanguineos de Ia vagina, llama-­

dos tambien trombo de la va,qina.-Se des­

arrollan en el tejido conjuntivo de las pa­

redes vaginales, despues de un parto labo­

rioso 0 distocico.

Si el tumor es pooo voluminoso desapa­
rece pasados algunos dias, Pero cuando la

sangre esta acumulada en gran cantidad,

pueden sobrevenir accidentes gangrenosos

o septicos.
TRATAMIENTo.-Deberan hacerse en la

vagina inyecciones antisepticas frfas. Si

el tumor es voluminoso se punciona..

Yaginiiis-« Inflamacion aguda 0 cronies

de lit rnueosa vaginal, Raramente aisla-
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da, coincide casi siempre con la metritis.

ETloLoaiA.-La vaginitis aguda simple
es consecutiva a los traumatismos de la

mucosa, ordinariamente producidos du­

rante un parto laborioso 0 distocico, 0

bien resulta de la extension de una infla­

macion localizada a la vulva 0 bien a. l�
matriz donde es deb ida a inyecciones irri­
tantes.
Puede estar baj 0 la dependencia de una

afeccion general contagiosa, durina, horse­

pox, tuberculosis.

Se ha sefialado la existencia de una for­

ma de vaginitis contagiosa en la vaca y en

la oveja (Lucet, Mathis), que se transmi­

te por la copulacion; los machos propa­

garan la enfermedad y ellos mismos se

veran afectados de balanitis.

L\!. forma cronies es generalmente una

reliquia de la vaginitis aguda; a veces evo­

luciona de repente y de una manera .Ienta

y progresiva, a consecuencia de una lesion

general profunda.
- SINTOMAToLoaiA.-1.° Vaginitis aguda.­
Al principio los sintomas son poco aparen­

tes: se observa hinchazon vulvar, prurito,
disuria, estrefiimiento; la reaccion general
es nula 0 poco marcada. Pronto aparece

Ull derrame vulvar mucoso, despues mu­

co-purulento, de olor variable; la puncion
es dolorosa, penosa la defecacion, Si- se

examina la mucosa vulvar se la encuentra

};oj a, inflamada, escoriada 0 ulcerada, por

puntos. La enfermedad tiende hacia la cu­

racion.

2.0 Vaginitis crupal.--Oaracterizada por
la produccion de falsas membranas de un

amarillo grisaceo, de aspecto difteritico,
en toda la superficie vaginal. Se observa

en la vaca y se acompaiia de un derrame

grisaceo, fetido, sanioso, purulento 0 san­

guinolento. La mucosa vaginal esta cu­

bierta de' vegetaciones verrugosas, que

sangran facilmente al menor contacto.

Hay fiebre, inapetencia; la vaca enflaqneoe

y puede suoumbir,
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3.° Vaginitis ertmica .
_:_ Se manifiesta cnya raiz tiene propiedades antiespasmo­

par un derrame vulvar muco-purulento, dicas que debe a los valerianatos y a la
continuo e intermitente. A la exploracion esencia que encierra.

vaginal la mucosa se muestra grisacea, EFEOTOS TERAPEl1TIOOS.-A las dosis de

engrosada. 30 gramos por dia para los grandes ani-
.

DIAGNOSTIOO.-- Faci l. males, 4 a 5 para lo� pequeiios, el polvo de
PRONOSTloo . ..:....En las vaginitis agudas es valeriana coinbatira el estado astenico de

benigno, salvo en los casos de traumatis- las convalecencias: se cree haber observa­
mos graves de las paredes de la vagina, do que haeia mas raros los accesos de la
que pueden complicarse de abscesos peri- epilepsia; debe ensayarse en el caballo

vaginales. Es mas grave en los casos de epileptico. Segun Bouchard, en la poliuria
vaginitis crupal.. disminuye la nitrnria y por consiguiente
TRATAMIENTO. - Frecuentes inyecciones la emision de- las orinas:· se emplea en Ia

tibias' intravaginales, efectuadas con un poliuria del cabaHo de carrera sobre todo.,
tubo de caucho agujereado en la porcion EFEOTOS TOXIOOS.-A altas dosis es un

que se introduce en la vagina y unido pur veneno.

la otra parte al embudo de mana que per- VALERIANATOS.-Nombre generico
mite dar la.presion que se desee, elevan- de las sales formadas por Ia combinacion
dolo 0 bajandolo. Uti1izar al principio los del acido vale'ri'co 0 valerianico con las

liquidos calmantes: decocciones boricadas bases.
de morera negra, de cabezas de adormide- EFECTOS TERAPEUTICOs.---'-Estas sales, que
ra, mucilaginosas, de granos de lino, etc. tienen por bases el amoniaco, el bismuto,

. Cuando la sensibilidad morbosa esta al- la quinina, el cine, u otras substancias

go calmada, emplear las soluciones astrin- basicas, ahadiran a las propiedades de las

gente y antiseptica, alumbse, sulfate de bases virtudes estimulantes y antiespas­
cine, lisol, cresil, permanganato de potasa modlcas.
Ii 2 gramos por litro, agua oxigen ada al Dosrs.c-Estaran en rolacioh con la toxi-
tercio, al cuarto '0 al quinto, cidad de las bases y poco superio,res a las

- En los casosde ulceraciones, de heridas indicadas por las bases mismas.

profundas, hacer un taponamiento con al- VARIACI()N.-Produccion de caracte­

godon hidrofito y gasa yodoformada, Re- res nuevos, sea cualesquiera el mimero y
currir, sobre todo, a los astringentes en-los la extension, que desvian a un ser de su

casos de vaginitis cronica, desarrollo filogenico 0 de especie.
VAGINALITIS. - Inflamacion de la Las.variaciones individuales son el pun-

vaina vaginal que es la membrana serosa to de' partida de todo grupo.
que envuelve al testiculo. Se acompaiia En biologia general se admite que las
ordinariamente de orquitis (V. 0RQUITIS Y variaciones se manifiestan de dos maneras

SARCOCEL-E).. en 81 organismo: por proqresion y por re-

VAGINITIS,-=-Inflamacion de la vagi- qresion. Esta division es eompletamente
na (V. VAGINA). convencional.
VAINILLA.-EFECTos TERAPEUTICOS.- En zootecnia se reconocen de prefe-

Las vainas deberan ser empleadas como rencia las variacionos morfologicas y las
los aromaticos excitantes en la medicina fisiologicas. El cuadro que publicamos es

de lujo. tornado en parte a Cornevin (Traite de
VALERIANA.- Planta de la familia eooiechmie).

de las valerianaceas (valeriana oficinal) Estas multiples variaciones no se pro-
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ducen con una frecuencia y una' amplitud
iguales en todas las especies.
Los tejidos del organismo son solidarios

los unos de Ios otros, de tal modo que toda

modificacion impresa a uno de ellos, re­
percute sobre los demas; es 10 que consti­

tuye lao solidaridad orqanica. Geoffroy­
Saint-Hilaire ha formulado a este respec­
to la ley de las conexiones, quien dice, que
las relaciones entre las partes constituyen­
tes de un organismo son fijas; dichas partes
pueden alargarse 0 disminuir, sus cone­

xiones con los organos proximos quedan
siendo las mismas. Las modificaciones

aportadas por la naturaleza sobre elorga­
nismo no son numerosas y diversificadas
mas-que en apariencia; son regidas 110r.

cuatro leyes: la correlacion, el balanceo, la
repeticioii y la conoerqencia.
La primera, Ia correlacion, Hamada tam­

bien ley de arnumia, expresa que una con­

formaci6n organics determina sucesiva­
mente otras (Cuvier).
La segunda, el balamceo, Hamada, tam­

bien ley de las compensaoiones (Darwin), es

formulada de este -modo por Geoffroy­
Saint-Hilaire: «Llamo balanceo de los orqa­
nos a la ley en virtud de la cual un organo
normal 0 patologico, no adquiere nunca

una prosperidad extraordinaria sin que

otro de su sistema 0 de sus relaciones dis­

minuya en igual proporcion.»
La tercera ley, la repetieion, indica la

variabilidad de las partes multiples (ver­
tebras, costillas, dientes, dodos).
En fin, Ia ley de la conoerqeneia expresa

que Ia adaptaci6n prolongada a una causa

predominante, borra poco a poco los 'ca-
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racteres especiales de los tipos y opera -su

uniformizacion.
Numerosas hipotesis han sido emitidas

acerca del determinismo de la variacion.
Las unas estrin basadas en la tendenci� de
la materia a variar: las otras, que satisfa­
cen mas, atribuyen la variacion a causas
fisicas; la individualidad persiste bnjo la

dependencia de las causas exteriores que
obran .sobre los padres y sobre la deseen­
dencia,
Ademas de las causas que obedecen a los

medics cosmicos y fisiologicos, hay causas

coadyuvantos de Ja variacion: la complegi­
dad de organizacion, la presencia de orga­
nos en serie, la rapidez de la multiplica­
cion, la domesticacion y la servidumbre.
Entre estas causas de las variaciones, las
mas son independientes de la intervencion

humana, son las variaciones rapidas y de

causas indeterminadas y sobre todo las

que estan bajo la dependencia del me­

dio cosmico (adaptacion natural, aclima­
tamiento); las o�ras son efecto de la inter­

vencion humana, «AI someter a los pro-
: cedimientos zootecnicos a los -animales

que el hombre se ha conquistado, los ale­

j a de su prototipo y lop mpdifica segun
S1lS necesidades y sus gUS_tOSd y ahade nue­

vas variaciones a las que-aparecen tusra

de su injervencion» (Cornevin).
Las v;;Lkjaciones ocasionadas porIa in­

tervencion humana, son determinadas pOl'
los metodos de gimnasbica y por los de

reproduccion. Entre las primeras citare­

mos las ,.modificaciones organicas y flsio­

logicas, aportadas por la alimentaci6n in­

tensiva, por el enbrenamiento, etc.
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_Cuadro de los modos de, variaci6n.

.

Oomo las variaeiones �on morfol6gicas y fisiologicas, deben ser examinadas aparte,

1.° Variaciones morfoloqicas.
Variaciones pOl' dcsapar'icion.'.. I Ausoncia de cuernos, do orejas, de polos, y de pigmonbo.

'

Quo so producen sobro I '

.

-.,

__

',
.

-

01 cuerpo eutero .. ' ..
Nanismo, deb, ll�dad, 'do la coloraClo_n.pOl' suspension de

desarrollo , .......• , Que so producen on nna ] NiatislIl:o, roduc��6n de Ios miembros,parto ... ',' ..• ; ...•. ) de pigmentacion parcial, ot? • r

pOI' transformacion.! Lana roemplasada .por pelo do cabra, Escamas roemplazadas
pOI' plumas tarsranas.

pOI' yuxtaposicion. I Caracteres de algunos mostizos e hibridos. Capas compucstas.

P f
"

- , Vertebras, costillas, dicntcs, dodos inferiores en numoro nor-or uslOn..... , .••

I mal. Caructeres de mcstizaje.
.

,

Que se produce en todo l Gigantismo, mclanismo, pilosidad ex-

d del cuorpo .....• � - . .: cesiva,
pOI' exceso ,0 es-

1>1'1'0110
Quo se producen �n una � Orejas colgantes, cuernos gi�antescos.
parte ...•.•.•.... , .. Pellos y plumas de Iongibud anor-

_ ma.

pOl' division 0 repe-l Vertebras, costillas, dientes, cuornos y dedos suplemontarioe;ticion .. , •................ ',' . plumas caudalos do paloma.

,2.° Variaciones fisiologicas.

Variaciones por disminucion de aC-1 T d Rizid L ttt dtividad flsiologica '" . ( ar anza, Igi ez. en 1 u .

pOI' avanco .... " I Precocidad.

pOl' sobroucbividad. .. I Aumonto do Ia fecundidad, de la lluosta, de la lactacion, otc,

pOI' refuerzo ..... , .... I Robusticidad. Inmunidad para aiguna_s cnfermedados,

VARICES 6 FLEBECTASIAS.�Di­
lataciones permanentes y morbosas de las

venas, producidas por el acumulo de san­

gre en su cavidad,
Son raras en los animales, Sobrevienen

ordinariamente en las venas de los miem­

bros, como en Ia radial, en Ia safena, en Ia

axilar, y a veces tambien en las venas tes­

ticular, escrotal y mamaria.
TOMO lV

ETIOLOGiA.-La causa principal es la di­
fieultad permanente aportada a la circula­
cion venosa; las lesiones aparecen de ordi­
nario donde Ia presion sanguinea.esta habi­
tualmente exagerada.
SINTOMaTOLOGiA.-En las venas suporfi­

ciales las varices se acusan por un tumor

blando, insensible, que se vacia cuando so

la eomprime; Sl Ia varico es antigua, la
52



Fig: 098.-Varicocele.
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vena esta deformada, sinuosa, la piel en­

grosada, los movimientos de la region son

menos faci les y extensos; el miembro se

hincha despues del trabajo. Las varices

profundae provocan el entorpecimiento,
la dificultad en la marcha y dolores mas

o menos intensos.
La mareha es cronica y Ienta, La cura­

cion espontanea puede sobrevenir por una

:B.ebitis adhesiva, Las varices pueden com:'

plicarse de abscedacion, de ulceracion, de

homorragia, que es siernpre abundante.

TRAT.A.MIENTO.-Los principales medios

de tratamiento son: la compresion, la
.

cau­

terizacion y la ligadura, las inyecciones
eoagulantes. Es raro que haya que tratar

las varices en nuestros animales, En gene­

ral se prescribeuduchas, fricciones roso­

lutivas, la compresion con franelas,

EXTERIOR.-Se designa a veces como de­

fecto blando una variz de la safena del

caballo, situada debajo del corvejon. En
realidad no exists tal variz, sino simple­
mente suspension del curso de la sangre

motivada por un exostosis (esparavan) 6

una eminencia de un hueso del corvej6n
.

muy desarrollada y que hace que so acode

1a safena.
VARICOCELE, - Dilatacion varicosa

de las venas del cord6n testicular (fig. 598).
Se ha sefialado en el caballo y en el buey,
pero es rara, El condon testicular esta au­

mentado de volumen, forma un tumor

alargado blando, nudoso, sin earacter in­

flamatorio. El testiculo esta psndiente, el
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escroto adquiere grandes dimensiones. Si

el animal se encuentra molesto por el va­

ricocele, se puede recurrir a la castraci6n.

VARIBDAD.-(Fran. variete).-En. zoo­
teenia la variedad es una colecci6n de in­

dividuos del mismo origen, de la misma

especie, que se distinguen de sus congene­
res por uno 0 varios caracteres comunes

que no transmiten a los descendienies. Esta

falta de fijeza caracteriza esencialmente a

la variedad diferenciandola de la raza.

Las variedados se 0bservan 10 mi��o en

el reino vegetal que en el animal. Pero la

variedad vegetal es muchomas importante
que la animal, porque si no se la puede
fijar, so la propaga por estacas, acodos, in-

j

gertos. Las variedades animales pueden
presentarse en tres circunstancias princi­
pales: por oruzamientos, a oonsecusncia

de un cambio de medio, espontaneamonte
6 sin causas dsterminadas.

Las variaciones se muestran por 10 ge­

neral en abundancia, recayendo en 113, dis­

tribucion, la disposicion, el color de los

pelos 6 de las plumas, la forma de Ia ca­

beza, de los cuernos, etc. El hombre Ilega
a veces a fijar ciertas variacicnes, y esto

conduce a formar la raza, que en este caso

es continuaci6n de ella (V. R.A.z.A.).
VASBLINA. - Grasa extraida de las

breas,
MODO DE EMPLEO.-Es el mejor de los

excipientes para las pomadns, porque no

enrancia. Es necesario abandonar la man­

teca. Sin embargo; las pcmadas preparaclas
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con vaselina, en fricciones, se absorben

peor que las que se hacen a base de la­

molina.
En la confeccion de las pomadas de va­

selina con una substancia liquida hay que
tener cuidado de afiadir 2 gotas de aceite

de'ricino por gramo de liquido (Krebs,
Cagny);
Vaselina liquida, Aceite de vaselina, Pa­

rafina liquida.- Insoluble en el agua, en la

glicerina y' en los alcoholes es soluble en

el eter, el cloroformo, las esencias, la ben­

cina, e1 sulfuro de carbono, el yodo, el fos­
foro, el yodoformo, etc.
Sirve de vehiculo a cuerpos que censer­

van sus propiedades terapeuticas.
Empleada en inyecciones antisepticas,

alcaloides y diversas (Oagny).
1D gramos.
1

80

1.0 Eucaliptol. .... , .. , ,.,

Yodoformo . , , . , , , , , , . , .

Vaselina Iiquida medicinal..

2.° Fenol , .

Vaselina liquida medicinal, .•

i gramo.
99 �

0,2 gramos.
9.8

3.° Cocaina .

"Vaseline liquida medicinal.,

4.° Pilocarpina .

Cloroformo ..• . •.

Vaselina Iiquida medicinal. .

0,05 gramos

2,95
7

Los productos empleados seran muy

puros. Las soluciones alcaloidicas deben

hacerse con los alcaloides puros y prepa­

radas en el momento de usarlas.

VBGBTACION.-Produccion carnosa

que se eleva y parece vegetar en ia super­

ficie de una herida 0 de los tegumentos.
VBGBTAL.-Es todo organismo cons­

tituido ya solamente por una 0 varias ceiu­

las, ya al mismo tiempo por fibras y tubos

celulosos, elementos que todos tienen por

principiosinmediatos fundamentales subs­
tancias organicas no azoadas, tales como

la celulosa 0 sus congeneres. Desde el

punto de vista fisiologico, el vegetal debe
ser definido diciendo: es un organismo que
se alimenia, se desarrolla y se reproduce. No
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es sensible y no se contrae aunque puede
.

transportarse do un sitio a otro, como
ciertas diatomeas.
Desde otro punta de vista, el vegetal se

define asi: todo ser orqanieado que realiza
su alimentacion solida, Iiquida y gaseosa,
a expensas del medio inerte, es deeir, mi­
neral 0 inorganico. El animal, por el con­
trario, es un ser orgauizado que realiza
su alimentacion solida Ii, expensas de los
seres vivos 6 que han vivido.
VBGBTANTB. (HERIDA).-La que se

cubre de vegetaciones, de mamelones car'

nosos.

VBGBTATIVO
, VA. - Que tiene la

naturaleza de 10 que vegeta.-Aparatos y

orqanos vegetativos 0 de la vida oeqetatiua:
los que concurren Ii, las funciones de nu­

tricion (digestion y urinaeion, respiracion
y circulacion), y de reproduccion (macho
y hembra). Este termino se emplea por
oposicion Ii, orqanos y aparatos de la vida
animal que existen en los animales y fal­

tanen las plantas.Muchos autores emplean
orqamico en lugar de oeqetaiioo, pero injus­
tamente, porque la primera palabra, mas

general, designa 10 que pertenece Ii, todos
los seres organizados, por oposici6n a los

. cuerpos.brutos.
VBJIGA.-(Ale. Blase; ingl. bladder;

ital. ueseica; fran. vessie}.--Deposito museu­
Io-membranoso destinado a contener la

orina hasta que el acumulo de cierta can­

tidad de este liquido hace necesaria su

expulsion.
ANAToMIA._JLa vejiga esta alojada en la

cavidad pelviana: cuando esta -distendida

por la orina puede hasta rebasar. e1 pubis
y avanzar hacia la cavidad abdominal.
Tiene la forma ovoidea y la extremidad .

gruesa, dirigida hacia ad�lante, forma un

fondo de saco redondeado; la otra extremi­
dad se termina atras por un estrechamien­
to marcado en el cuello de la vejiga.
El cuello, flanqueado por los Iobulos de

la prostata, se fija inferiormente al suelo
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de 1a pelvis por .medio de un ligamento rior de 1a vejiga, esta capa carnosa esta

-particular; es un haz de fibras elastioas doblada hacia afuera por �1 casqueto se­

y contrdctiles que se desprendo de la mem- roso de que hemos hablado ya; en los. ani­
brana earnosa para colocarse sobre la cara males no solfpedos, la serosa recubre todo

inferior del musculo de Wilson, dirigirse 01 6rgano al nivel del cuello vesical.

hacia atras y hacia abajo y terminal' en la FISIOLOGIA.-El pape1 de 1a vojiga es do

superficie del musculo obturador interno. una incontestable utilidad: a1 permitir el
La extremidad anterior 6 fondo de saco acumulo de la orina y su expulsion inter­

de.Ia vejiga, estH. revestida de un casquete
.

mitente, evita alos animales los inconve­

seroso, continuo con 1a hoja parietal del nientes que se producirian si
-

el liquido
peritoneo, que se prolongs hacia atras so- segregado por los rifiones hubiese corrido

bre 1a parte media del 6rgano. La porci6n de una manera continua, a medida do Sl1

posterior de 1a vejiga no esta, pues, cu- producci6n.
bierta por la serosa, y se encuentra en re- PATOLoGIA.-Exploraci6n.-Las afecoio­

la�i6n con los 6rganos pr6ximos por medio 'nos vesica1es se manifiestan por sintomas

de un tejido ce1ular Iaxo y abundante, locales y desordenes funcionales. Estos ulti­
constantemente,mezc1ado a. pelotones adi- mos consisten en irasiornos de la miecion,
posos, que se prestan muy bien a los cain- dolores, que se caracterizan por calicos y, en

bios de forma y' a las desituaciones con- fin, alieraciones de la orina (V. ORINA).
tinuas de la bolsa urinaria. Los sintornas locales son suministrados
:illl interior de la vejiga ofrece pliegues por la palpaci6'n y e1 eateterismo practicado

y arrugas mas 6 menos marcados, segrin su en el canal de 1a uretra.

ostado deplenitud. Se nota, hacia atras, la 'La palpaci6n se efectua por el tacto 6

abertura del cuello que comunica con el el palpeo ,abdominal <) mejor por 1a etcplo­
canal de la uretra, y a1go mas arriba 1a racuni rectal y 1a vaginal. Puede tambion

embocadura. de los ureteres. Estas tres apreciarse el estado de repleci6n del 6�'­
aberturas cincunscriben e1 trigona vesical gano, su sensibi1idad, el estado de sus pa­

(V. URETER). redes, 1a existsncia de los calculos, tumo-
La estructura de 1a vejiga es muy senci- res, etc.

.

lia. Dos membranas componen sus pare-I para el catoterismo de 1a uretra y de 1a

des: la interna, mucosa, es delgada y se .vejiga (V. URETRA).
continua con 1a de los ureteres y del canal I Cdlcu!os.-(V. G.<i.LCULOS).
de la uretra: no hay papi1as mas quo en Cuerpos extratios. - Los cuerpos extra-

13. proximidad del cuello y tambien al- nos, distintos do los calculoa de la vejiga,
gunas glandulas en tubos simples; su epi- son sumamente raros; han penetrado a

telio es estratificado, pavimentoso, de ce- veces por la uretra, generalmente pOI' una

lulas superiiciales muy. irregulares. La fistula vesico-vaginal, anal 6 cutanea, (I

capa extern a, carnosa, muy gruesa en el por una herida de 1a vejiga. Se observan

perro, esta formada de fibras longitudina- ala Iarga los signos de 1a cistitis calculo­

les, circulares, oblicuas, espiroides. sa. Se intentara 1a extracci6n como para

En 1a region posterior estas fibras no un caloulo.

constituyen un esfinter a1rededor del cue- Cistilis.-(V. CrsTITIs).
110, como se cl'ee,generalmente; el verda- Ustocele.-:-Retroflexi6n.-La vejiga haec

dero esfinter de Ia vejiga es el musculo de hernia en Ia vagina � favor de una rasga­

Wilson que rodeala porcjon.membranosa dura de Ia pared infe:rior�de esta 6 bien se

del canal de la urotra, En la regi6n ante- invierte a1 mismobiempo .que Ia vagina,
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Xa homos hablado de estos accidentes a coincide..
con otros desordenes nerviosos,

proposito de las afecciones de Ia vagina meningitis, paralisis, etc.
(V. VAGINA). Los desordenes consisten

.

en .retencion
.Extraccion de los calculos. (V. URETRO- de orina que no fluye mas que bajo una;

TOMiA). presion suficiente para forzar Ia resisten-
Lesiones traumdticas. - Aunque profun- cia del esfinter. La orina sale gota a gota,

damente situada en Ia pelvis, la vejiga sobre todo durante el trabajo 0 por cho­
puede ser lesionada pOI' los cuerpos vul- rros entrecortados e intermitentes bajo Ia
nerantes que penetran en la eavidad pel- influencia de la contraccion de los museu­
viana atravesando las paredes abdomina- los abdominales.
les, el primero el recto, 0 la vagina. Puede EI tratamiento es ineficaz.
ser traumatizada pOI' las esquirlas en los - Inversion. Prolapso. - Es una invagina­
casos de fractura de la pelvis, 0 bien ser cion del organo en la uretra Ii modo de
herida en el curso de las operaciones in- un dedo de guante, Ia mucosa forma sa-:­

tra-abdominales 0 de la litotricia. Iiente al exterior. Este accidente, especial
- Las heridas son incompletas, completes, Ii las hembras, se observa sobre todo ey;
intraperitoneales 0 extraperitoneales. Si las. yeguas.
la orina sale por la herida, el diagnostico Ordinariamonto la inversion se produco
es facil: adernas, se observan frecuentes en el momento del parto: sin embargo se
micciones y la orina que sale es sanguine-

.

ha observado en potras, sin que e1. meca­
lenta. En los casos de herida intraperito- nismo haya sido establecido. "

neal, existen generalmente ·lesiones del SrNToMAToLoGiA.�·La vejiga forma en e1
intestine y de los otros organos abdomi- suelo de la vagina, al nivel del meato, uri
nalesrIa muerte se produce rapidamente.. tumor algo duro, redondeado u ovoideo,

. Las heridas extraperitoneales pueden cica- pediculado, cnya superficie aparece plegl!-:­
trizarse rapidamente: a veces se complican da y de color rojo intense: la orina fluye
de infiltracion urinosa 0 bien, de fistulas por el orificio de los ureteres, Si no .se
vesico-rectales, veslco-vaginales y vesico- opera la reduccion, la mucosa, vesical se
cutaneas. inflatna y segrega muco-pus; lao y:eg1!a.. so

. .El tratamiento de las horidas intraperi- pone en actitud de orinar, hace violontos
tonealos, da escasos resultados. Podria esfuerzos expulsivos, durante los cuales el
practicarse la laparotomia y la sutura de tumor viene a formal' saliente entre los
los labios de la herida. Si esta es extrape- labios de la vulva. La orina, fluyendo con­

ritoneal se intentara evacuar la orina a . tinuamente, irriba la piel de la c�ra .inter­
rnedida que se produce a fin de. evitar la 'na de los miembros,
infiltracion urinosa y la formacion de abs- . DIAGNOSTIGo.-Se diferenciara facilmen­
cesos en la pelvis; al efecto, se colocara te del tumor de la bolsa de Ias-aguaso de
una sonda permanente 0 bien se agrandara una neoplasia· de la vagina. .

s

la herida cutanea, etc. Se haran las inyec- PRONOSTICo.-No es grave mas que, en
ciones antisepticas. Cuando una fistula el caso de que el accidents sea antiguo y
esM formada se intentara el avivamiento si existen heridas 0 rasgaduras en las pa-
de los Iabios de la herida y la sutura, redes vesicalos.
Pardlisis.-E:3 completa o. Parcial: puede � , TRATAM1ENTo.--La reduccion se practioa

ser debida Ii laimpotencia funcionalde.la sobre el animal en pie, del cual se 1evanta
pared muscular consecutive a_.Il!. eistisis el tercio posterior: se eomprime e1 tumor
cronica, 0 bien es de origen nervioso y . de atni.s .� . adelante· (previa desinfeccion)



VEJ - 414- VEL

can un pafio humedecido 6 con una venda nos dias, por peritonismo 6 peritonitis.
de cauch�. .

. r I Salvo si el �nimal �s sacrificado Ii tiempo,
.

Puede intentarse la reduccion, sea con Ia carne es rmpropra para el consumo por

la .mano, sea por medio de un palo provis- razon de su olor.

to .de un- tapon en su extremidad: se apoya El tratamiento es ineficaz. En algunos'
este sobre Ia parte posterior del organo casos aunque raros se ha visto en el buoy
invertido y se empuja ligeramente hacia , sobrevenir la curacion sin ningun trate­

adelanto, sin sacudidas, del lado del mea- miento.

to-urinario. A veces hay que repetir las Tumores.-Son raros en los animales. La

maniobras para conseguir el resultado mayor parte de las observaciones publica­
apetecido. Para prevenir la recidiva del das, se refieren a p6l-ilJOS: sin embargo se

accidente puede recurrirse a diversos me- han 0bservado sarcomas, carcinomas,

dios, especialmente a la sutura de los fibromas, miomas.
hordes del orificio de la uretra. Los accidentes observados varian con 61

Si la reduccion es imposible, si la veji- , sitio y extension del neoplasma. Se obser­

ga esta alterada, se aplicara una ligadura van colicos, dificultad creciente de la mic­

elastica detras de los orificios uretrales, cion, la expulsion de orina purulenta y
. despues se seccionara el tumor cerca de sanguinolenta. La exploracion rectal 0 va­

la ligadura 0 se dejara que caiga por sf ginal permits establecer el diagnostico.
misma, Para impedir que el lazo rosbale Las lesiones son casi incurables. lPodria,
sobre los orificios de los ureteres, conviene quizas, intentarse la extirpacion de los

atravesar la vejiga con una clavija por neoplasm as pediculados, despues de haber

delante de la ligadura. Para evitar los practicado la uretrotomia?

efectos de la incontinencia de orina conse- VELO DEL PALADAR.-(Fran. voile

cutiva Ii la operacion, puede adaptarse,
como recomienda Canu, una gotera de

lat6n por debajo de la comisura inferior

de la vulva.
Rotura.-Es ordinariamente consecutiva

a su distension extrema en los casos de re­

tencion prolongada. Es favorecida porIa
alteracion de las paredes vesicales, conse­

cutiva a la inflamaci6n aguda 0 a las ulce­

raoiones (cistitis, cuerpos extrailos, calcu­

los). Generalmente se produce bajo la in­

fluencia de una caida, como en los colicos.

Cuando la rotura es consecutiva a la re­

tencion de la orina, los colicos cesan brus­

camonte; a la exploraci6n rectal se siente

vacia la vej iga; los saltos uretrales han

desapareeido; e1 cateterismo de 1a uretra

da salida a una debil cantidad de sangre;

en fin, e1 aire espirado tiene un 0101' uri­

noso.

La muerte se produce despues de un

tiemvo variable, en vocas horas, en algu-

dupalais}.-Es un tabique musculo-mem­

branoso colocado entre la boca y 1a faringe.
ANATOMiA. (V. FARINGE).-SU disposi­

ci6n no es la misma en todas las especies
por consecuencia del desarrollo de un

borde libre (figs, 599, GOO y 601). Los equi­
.dos no pueden, como los bovidos, ovidos,
suideos y canidos, respirar por la boca.

ANoMALIAs.-Su fisura ha sido observa­

da en terneras de matadero pOI' Morot. En

los enfermos la nutrici6n es imperfecta,
porque una parte de la leche sale :por las.

cavidades nasa1es.

FISIOLOGiA. - Su papel es importante:
durante la deglucion se levanta para que

pasen por la faringe el bolo alimenticio 6

los liquidos y para impedir que 10 hagan

por la ]aringe opor las cavidades nasales-

PATOLOGiA.-Lesiones tuberculosas y tu­

mores.-Se han encontrado tuniores, lesio-:

nestuberculosas, etc. (V. FARINGE).
- pqrqlisis,-P'Q.ede observarse en el eurso



de las enfermedades .infecciosas, especial- buido por todo el organismo. Son, pues,
mente en las pasteurelosis, y ser la causa los canales centripetos del sistema circu­
indirecta de las neumonias por cuerpos latorio.

Se conocen dos sistemas venosos princi­
pales: 1.0 el de hipeque,na circulacion consti­
tuido por las venas pulmonares, las cuales

Ilevan (11 corazon la sangro arterializada
en los pulmones; 2.° 'el sistema de la gran
circulaci6n,cuyas venas conducen a la auri­

cula derecha del corazon, la sangre negra
o venosa que sale de los capilares de los

diversos organos. Se describe a veces como

un tercer sistema, la circulaei/ni porta. La
vena porta afecta una disposicion especial:
colecta la sangre de las venas de la masa
intestinal, del bazo, termina por una red

capilar en el higado, del cual emana una

'nueva red venosa, que desemboca en la

vena cava,

Las venas pulmonares estan aloj adas en

el espesor del pulmon y'se reunen en cua­

tro U ocho troncos que se abren sobre el

fondo de la auricula izquierda, despues de
haber salido del organa pulmonar, inme­
diatamente por encima del origen de los

bronquios. Estan desprovistas de vslvulae.
Las venas de la circulacion general des­

embocan en Ia auricula derecha por las

venas coronarias 0 cardiacas, la 'vena cava

anterior y la cava posterior.
Las venas, despues de haber sucedido a

los capilares, forman una serie de ramifi­

caciones convergentes analogas Ii las del
sistema arterial. Cierto mnnero de venas

son relegadas lej os de los troncos arteria­

les, baj 0 la piel, donde constituyen una

vasta reel; son las venas euperfieiales del

cum·po.Salvo esta parbicularidad, las venas
ofrecen una situacion, una direccion, rela­
ciones y anastomosis analogas a las de las

arterias.
Sin embargo, las anastomosis del siste­

ma venoso son mas numerosas, mas an­

chas que las del sistema, arterial: hacen

comunicar los troncos mas voluminosos y
unen g�neraIme_nte las verias profundae Ii

VEN

Fig. ii99.-Paladar y velo del paladar (se ha le­

vantado la mucosa del paladar en ellado de­

recho, con la mucosa y la capa glandulosa del

paladar.)

1, surco de la mucosa palatina; 2, red vedosa de la capo.

profunda, abierta del lado estorno para mostrar 10. arteria pa­

latina; n, acompaiiada por los filetes del nervio palattno; 4,
lengueta cartilaginosa por la cual pasa y se dobla la arteria

palatina; 5, aponeurosis estafiliana (Chauveau y Ar loing).

extrafios (fiebre aftosa, afecciones tifoi­

deas, etc.).
VENA.-·AN.A.TOMi.A..--(Fran. veine}.-L::ts

venus .sog Ios :va.ll()� que vuelven al cora­

z0n la sangre-que las, arterias han distri-

�:A15 - VEN
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Fig. 600.-Corte medio y antero-posterior de la cabeza y del cuollo del caballo,
sin tabiquo nasal.

1, nariz.-2, -cornete superior, abolladura anterior.-V, meato mod'o,-J, celulas e'mo:dale5.-5, cerebro.

-6, sene frontal.-7, lengua,-8, sinfisis.-O, velo.-10, epigloli£.-l', r epl.egues artteno-eplgloticos y car­

Ulagoi aritenoides.-12, cuerdas vocales.-ltl, trilquea -14, exOfa�o.-lj, larin.e,-16, ab�rtura de la trom­

plL.-17, terminaci6n anterior de la laringe.

Fig. 60l.- Corte antero-posterior y medio de la cabeza y del cuello del buey,

1, iQrabro.-2, meato medlo.-3, cornete medio.-4, cornete inferior.-5, lengua.-6, vo:o.-7, epiglotis.�,
euerdas vocales.-O, traque:l-10, exOfagos:-l1, fariuge.-12, orificio dela trompa.
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las superficiales. En algunos organos (ge- Despues aparccen sintomas alarmantes:
nitales externos, vejiga, recto), las anas- disnea, palidez de las mucosas, latidos
tomosis son tan numerosas que resultan irregulares del corazon, tumultuosos, pre­verdaderos plexos venosos. cipitados, pulso pequefio, insensible, pu-Las venas son "muoho mas numerosas pilas dilatadas; la muerte sobreviene en
que las arterias y su diametro es mas algunos minutos 0 en algunas horas y esta
grande que el de las arterias 'correspon- ordinariamente precedida de movimientos
dientes, asi la capacidad del sistema veno- convulsivos.
so es mucho mayor qUA la de los arboles No se ha determinado todavia la pato-arteriales, genia de los accidentes observados a con-
«Cuando se comparan las v�nas_ a las ar- secuencia de esta introduccion de aire en

terias, se nota que en estas la sangre se in- las venas. Diversas teorfas han sido emiti­
troduce en el interior de un espacio cuyo das y no haremos mas que senalarlas: em­
volumen va siempre aumentando, en tanto bolias aereas, teoria nerviosa, teorfa car-,
que en las venas este liquido corre por diaca. Pero cuando se trata de matar un
un tubo cuyo calibre va siempre dismi- caballo insufiandole aire en las venas, senuyendo. Esta disposicion favorece el cur- observa que es necesario introducir una
so de Ia sangre en las venas, en cuyo ori- notable cantidad.
gen no existe coino en el de las artorias, TRATAMIENTO.-Profilactico. -Se previe-
nn organo impulsor.» (Chauveau y A1'- ne la entrada del aire en la vena' de san­
loing). .

gria comprimiendo el vasa entre el puntaEl interior de Ia mayor parte de las ve- . en que se Ie hiere y el corazon, no dejando
ntis presenta repliegues msmbranosos 0 de comprimir sino cuando se ha cerrado
valvulrts que favorecon la progresi6n de la lierida,
la sangre oponiendoso a su reflujo, Algu- Tralamiento curativo.-Exige la fleboto­
nas venas (las pulmonares, el tronco de las mia, las presiones sobre el torax durante
cavas) estan desprovistas de elias. la espiracion, la respiraci6n artificial. Si e1
Las venas estan constituidas POl' una accidente es consecutivo a Ia sangria de

tunica inierna formada de una capa endo- Ia yugular, deben ejercerse presiones de
telial que descansa sobre una delgada abajo a arriba, sobre la gotera yugular ymembrana elastica y pOI' una tunica exter- se recomienda continuar sacando sangre y
na compuesta de tejido conjuntivo, de aun hacer :

una nueva sangria en el lado
fibras elasticas y de :fi.bras musculares li- opuesto (Cadiot).
sas. Las venas poseen vasa uasorum muy Lesiones traumdticas.-Las contusiones
numerosos, que constituyen alrededor de de las venas puedsn acornpafiarse de trom­
el los un verdadero lacis (Chauveau y Ar- bosis y secusdariamente de flebitis 0 de
loing),

I
mortificacion de las paredes venosas y de

. PATOLOGIA.-lntroducci6n del aire en las hemorragia. Las picaduras, las heridas por
venas.-Es un accidente que puede ser de- instrumentos cortantes, dan lugar a una
bido a la abertura de un grueso vasa ve- hemorragia mas 0 menos abundante, se­
noso situado en la esfera de accion aspi- gun la extension de la herida y la retrac­
rante del torax y del corazon (yugulares). cion de sus labios,
Es raro aun cuanclo se deje la herida ve- En los casos de herida estrecha se for-
nosa abierta. ma un trombo hemostatico que se 'cieatri-
Cuando se produce se oye un ruido par- za rapidamsnte. Las secciones transversa­

ticular, sibilants, cle gorgoteo, de gluglti., .les estan acompanadas de una retraccion
TOMO IV 53
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de los labios de la herida 6 de los extre­

mos venosos en los casos de ssccinn com­

pleta: ]a homorragia es muy abundante y

puede ser mortal si no se interviene in­

mediatamente.
POI' 10 generalla hemorragia se detiene

despues de un tiempo variable merced a

la formaci6n de un coagulo obturador

extra e intra-venoso.

Si la herida no esta infectada, la eicatri-

cava anterior y en ]a posterior; las condi­

ciones de estas rasgaduras no han side de­

terminadas; sin embargo, algunas de las

obsorvaciones mencionan la preexistencia.
de una dilatacion de Ia vena.

.

SINTOMATOLOGiA.-Son los sintornas de

las grandes hemorragias internas; la muer­
te sobreviene en algunos minutes.

La rasgadura de los gruesos troncos ve­

nosos de los miembros puede ser consecn-

Fig. 602.-Buey aubrac (Diffloth).

zaci6n se realiza pronto. Si esta infectada,
sobreviene la snpuracion, una fiebitis.

TRATAMIENTO.--Es el de la hemosiasia en

general CV. HEMOSTASIA): sutura, compre­

si6n, -taponamiento, cauterizaciones, liga­
dura del vaso, En los casos de secci6n ve­

nosa completa, sobre todo si interesa un

grueso tronco venoso, hay que recurrir in­
-msdiatamente a la Iigadura de los troncos.

Flebitis.-(V. esta palabra).
Roturas de los gruesos troncos venosos.­

Son observadas especialmente en la vena

tiva a una fracture osea del miembro y ser

prouucida pOI' una de las puntas del hueso

fracturado. As! es como las fracturas do la

pelvis determinan a veces hemorragias
mortales.

Trombos.-(V. esta palabra).
Vdrices.-cV. esta palabra).
VENDEAN03(BUEYES).-(Fran.ven-

deeus).-Nombre de una r.iza bovina cuya

Area geografica comprende todos los de­

partamentos que se encuentran entro la

.embocadura del Loira y la del Gironda,
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los de Loira inferior de la Vendee y en

parte los de Maine-et-Loire, de Deux-So­
vres, de la Charente Inferieure, de la Vien­
ne, de Indre-et-Loire, del Indre, de la

Creuse, del Cantal. En la Lozere y en el
alto Loira, osta mezclada con la raza au­

vernesa.

Es una raza braquicefala (fig. 602).
Los animales de esta raza son de alzada

media (lm,35 a 10 sumo en la hembra,
lm,50 en el macho); su esqueleto es fuerte

y tosco; las masas musculares estan muy
desarrolladas, los miembros relativamente
cortos, el pecho alto, bien colocado; la ca­

beza ancha, los cuernos fuertes, de media­
na longitud y ligeramente encorvados en

su punta. La piel gruesa y densa, forma

bajo e1 cuello una papada muy saliente.
Los pelos son toscos y rizados en el cer­

viguillo; tienen un color amarillo aleona-
. do, «reforzado 0 no hasta el pardo, hacia
las partes anteriores, desde las espaldas
hasta la cabeza inclusive. El contorno del
hocico y dellabio inferior, el de las orbi­

tas, las axilas, la cara interna de los mus­

los hasta las ingles y la parte proxima a
la pared inferior del abdomen, estan cu­

biertas de pelos mas finos y de un gris
plata» (Sanson). El temperamento es ro­

busto y resistente.
Los bueyes son excelentes animales de

trabajo. Las vacas son empleadas como le­
cheras. Los animales tienen poca tenden­
cia al engorde. Sin embargo, la carne es

de buena calidad y estimada para el mata­

dero; su rendimiento en cantidad es pe­
quefio, todo 10 mas 50 por 100 del peso
vivo en carne neta,
Esta raza comprende numerosas varie­

dades que difieren poco del tipo ordinario;
son las variedades nantesa, marechina, poi­
ieruia 0 parienesa, berrichona, marchoise, y
aubrac (fig. 602). Estf1 ultima variedad vive
en una montana del departamento del

Aveyron, y es explotada a la vez para la

prcduccion de. quesos y la de novillos.
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VENDEANOS (PERROS). - Existen
dos variedades, una de pelo COl·tO, fino y
otra de pelo basto. Su constitucion es ro­

busta, su estructura muy fuerte, son muy
energicos. Son perros corredores muy es­

timados, sobre todo para la caza del j abali
y la del lobo.

VENENO.-(Fran.poison).-Asi se lla­
ma a toda sustancia que aplicada al inte­
rior 0 al exterior del cuerpo vivo, as, a la
dosis en que se emplea habitualmente,
capaz de quitar la vida 0 de alterar la

salud, sin obrar mecanicamente y sin re­

producirse (P. Mata) (V. ENVENENAMIENTO
y PONZONA).
VENTILACION.-Operacion que tiene

por 0bj eto conservar Ia pureza del aire en

un recinto cerrado, especialmente en las
habitaciones. Toda ventilacion supone la
entrada de aire puro y la salida incesante
del viciado, si no es nula, 0 por 10 men os

.

defectuosa (V. HABITAOIONES).
VENTOSA.-(Fran. ventousa).--Especie

de campana de cristal que se aplica en una

parte de los tegumentos, despues de haber
heeho el vacio en BU interior, a fin de atraer
la sangre a la periferia del cuerpo para
producir una derivacion terapeutica.al ob­
jeto de favorecer la evacuacion de un tu­
mor morboso. Las ventosas no se emplean
en terapeutica veterinaria,
VENTOSO.-Los calicos oentosos son los

debidos al meteorismo 0 a la ingestion de
aire, en los animales afectados de tiro.
VERATRINA.-Alcaloide que se en­

cuentra €In la cebadilla de Mejicof mas que
en el eleboro blanco. Es un polvo blanco,
cristalino, sumamente acre, insoluble en

el agua, soluble en el eter y en el alcohol.
Las sales son solubles en el agua.
Su precio poco elevado es una garantia

de su pureza; sus soluciones en el, alcohol
se conservan indefinidamente; por estos

motivos, Cagny prefiere este alcaloide ala
pilocarpina y a la eserina.

Ell'EOTOS ll'ISIQLOGlOQS. - Este alcaloide
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aplicado sobre la piel, produce la rubicun­

dez, la causticidad y despues la anestesia.

Aspirado por la nariz es estornutatorio.

Mas tarde causa la disfagia, quemadura,
vomitos (en los carnivores) y la diarrea, a
veces sanguinolenta. En suma, es un de­

primente neuro-muscular que retarda las

contracciones de los musculos sin quitar­
les su potencia. En cuanto a los musculos

de la vida organica, debe evidentemente

oxcitarlos.
EFECTOS TERAPEUTICOS.--Es un excelente

excitante de las contracciones estomaca­

les 13 intestinales. Se emplea en el buey en

los casos de obstruccion dellibrillo. En el

caballo no parece toner la misina potencia
de efecto sobre las contracciones intesti-

,

nales que la eserina asociada a la pilocar­
pina.
La veratrina es antipiretica: esta indica­

da para combatir la fiebre, sobre todo

cuando va aoompafiada de las enfermeda­

des del aparato respiratorio 0 de reuma­

tismo.
-

Cagny la recomienda contra el asma del

caballo: ha obtenido buenos efectos con

su empleo en los cases de sincope, sobre
todo en los terneros, despues de un parte
laborioso.

MODO DE EMPLEO.-En forma de poma­

da all pOI' 25, se emplea al exterior contra

los dolores. Cagny la usa a menudo (solu­
cion al 4 pOI' 100 en alcohol de 95°) a Ia

dosis de 20 a 50 eentigramos, en todas las

suspensiones de la digestion, sobre todo

en los rumiantes y en las afecciones ti­

foideas.
No emplearla en el perro, que es dema-

siado sensible.
DOsls.-En inyecciones:

el verde, se entiende la alimentacion exclu­

siva, durante un tiempo dado, con verde,
para animales que se alimentan habitual­
mente con piensos secos.

-

Estas expresio­
nes apenas si se emplean mas que cuando
se trata de los solipedos.

EFECTOS DEL VERDE. - El verde ej erce -

sobre los animales sometidos a 131, efectos
particulares, generalmente favorables a la

salud. Bajo su influencia, la circulacion y
la respiracion estan algo activadas; la san­

gre aumenta en cantidad pero no sus cua­

Iidades; porque es mas acuosa y a veces se

observan signos de una pletora serosa. Las

secreciones se hacen mas abundantes y fa­

ciles; la urinacion - aumenta y la orina es.

mas fluida; las -- deyecciories albinas son'

mas blandas: la piel se pone flexible, hu­
meda; el pelo es mas brillante. La nutri­
cion se activa y generalmente gana en'

fuerzas y en salud.

Ocurren, sin embargo, casos en que el

uso del verde es desfavorable, y en los

que se manifiesta diarrea, enflaquecimien­
to, indigestiones, etc.

INDICACIONES y CONTRAINDlCACIONES.­

Elverde esta indicado para los caballos j 6-
venes si se han extenuado despues de una

enfermedad aguda.
Se halla contraindicado en las enferme­

-dades astenicas y en las hidropesias.
-Se da en primavera: debe preferirse el

de los primeros cortes. Se compone gene­
ralmente de una leguminosa sola 6 asocia­
da a un cereal, mas raramente de, un ce­

real solo (centeno) 6 de plantas de prados
naturales.
El verde es tornado pOI' el animal, en li­

bertad 0 en la cuadra. El primer pro cedi -

miento permite unir al efecto especial del
verde, la acci6n del aire puro y de la li­

bertad completa de los movimientos. Pero

hay, bajo todas las demas relaciones, tan­
tos inconvenientes que se debe preferir el
segundo siempre que los animales estcn

colocados en cuadras sanas.

Grandes animales. . . . . . • 0,10 a. 0,50 gramos.

Psquefios. . ....
_ . . . . . .. 0,004» 0,006

VERDE.-(Fran. vert}.-Nombre de los

forrajes herbaceos antes de su desecacion.

- Poner al verde, dar el verde, hacer tamar
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La duracion media del regimen verde es

de veinte a veinticinco dias, A veces es

necesario prolongarlo si se quiere que los
animales sientan sus efectos, ·sobre todo si
la vegetacion esta muy ade]antada y las

plantas duras.
La cantidad de forraje verde que un ca­

ballo puede recibir cada dia, esta com­

prendida entre 25 y 50 kilogramos.
El regimen del verde no debe ser im­

puesto bruscamente, sobre todo silas plan­
tas soh jovenes, muy acuosas y comidas
con avidez, Es casi siempre ventajoso es­

tablecer una transicion: a veces hay nece­

sidad de mezclar al verde un poco de fo­

rraje seco.

Durante el regimen del verde sera ne­

cesario no suspender del todo 81 pienso de
cebada 0 de avena -. Asi es como en la
caballeria francesa, los animales someti­
dos al verde consumen por dia, segun su

alzada, de 40 a 50 kilogramos de verde,
de 2 a 3 kilogramos de avena y 2 kg. 500
de paja.

.

EI verde obra mejor cuando los caballos
estan en reposo casi complete: se debera,
sin embargo, darles unos paseos, Los ca­

ballos que hayan de trabajar deberan ser

empleados en un servicio menos penoso
(V. REGIMEN).
VERGA.-(Fran. verge}.-Sinonimo de

Pene (V. esta palabra).
VBRMES.-(V. HELMIwros).
VBRMIFUGOS.-(Fran. vermifuges).­

Medicamentos que determinan la expul­
sion de los vermes intestinales (V. ANTl­
HELMiNTIOOS).
VERMINOSAS (ENPBRMEDADES).

-Las que son debidas a vermes parasites
en el interior del cuerpo, mas general­
mente en el intestine.
Estos vermes, de naturaleza variada,

linquaiulas, nemdiodos, acaniocefaloe, trema­
todos, cestodos, etc., pueden existir en ma­

yor 0 menor numero en los diversos apa­
rates y 6rganos. Las afecciones que en-

VEn

gendran han sido descritas en el ourso cl9
esta obra.

SiNTOMAS OOMUNES. - Enflaquecimiento;
apetito caprichoso, pelo deslustrado, 'sin­
tomas de epilepsia, en los perros jovenes
yen los gatos; anemia, despues caquexia..
expulsi6n de parasites 6 de huevos, con

los excrementos, e1 moco nasal, etc.
TRATAMIENTO.- T. curaiioo. - Adminis­

tracion de antihelminticos. T6nicos. Bue­
na; alimentaoion.
Tratamiento preueniioo. - EsM basado en

el conocimiento de los modos de vida y'
desarrollo de' estes panieitos, en sus diver­
sas edades y S9bre todo en la nianera de,
vorificarse la infeccion de los animales.
VERRACO.-El cerdo macho (Vease

OERDO).
VBRRUGAS.-Tumores cutanoos vul­

garmente Ilamados higos 6 -puerroe, 'que
se desarrollan en todos los animales jove-.
nes, petros y novillos. Estos tumores son

papilomas (V. esta palabra).
ETIOLOGiA.-Es imperfectamente cono­

cida. Son transmisibles por inoculaci6n 6 a,:
favor de excoriacionos cutaneas . .Majocci,
Oornil y Babes han hallado un parasite
especial, el Bacterium porri.

SINTOMATOLOGiA.-Las verrugas se ob­
servan en todas las regiones, pero SOn fre­
cuentes sobre todo en la cabeza, debajo
del vientre, alrededor de los 6rganos ge­
nitales yen la cara interna de los muslos.
Existen en mayor 6 menor mimero: su vo-,
lumen varia entre el de un guisante y el de:
una nuez; forman Ii veces conglomerados.
que tienen las dimensiones del puno. Ge­
nera1mente son pediculadas, de superficie
lisa 6 con hendiduras y grietas: a veces
son sesiles.
Los roces las irritan, sangran facilmente

y supuran,
Sin embargo, el animal raramento se ve

incomodado por ellas, si bien la presencia
de verrugas en: el pezon, en una- vaca Ie"
chera, es un inconvonisnto bastante grave,:
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Cervicales. Dorsales. Lumbares. Sacras, Coxigeas.

Caballo.·...... '" . ..... . 7 18 6 6 5 5 15 a 18

Buey .. .... . ....... 7 13 6 5 16 a 20

Carnero ...... .. ...... . 7 13 6 a 7 4 16 a 24
I
Cabra .......... ...... 7 13 6 4 11 a 12

Dromedario............... 7 12 7 4 15 a 18

Cerdo .............. .... 7 14 6 a 7 4 21 a 23

Perro......... .. . ...... 7 13 7 3 16 a 21

Gato ......• • 0· .• ... . .. 7 13 7

I
3 21

Conejo ......... . .. ...... 7 12 7 4 16 a 18

VER

TnATA1IUENTO. - En los potros y en los

terneros, las pequeiias verrugas de los la­

bios, cualquiera que sea su mimero, des­

aparecen espontaneamente.
Algunos autores recomiendan un trata­

miento interno: magnesia calcinada, acido
arsenioso, mercuriales, etc.
El unico tratamiento eficaz es su des­

trucci6n por la cauterizaci6n, la ligadura
6 la excisi6n.

Se legra su capa superficial, despues se

aplica un liquido caustico, acido nitrico 6

sulfurico 6 cr6mico. Se puede tambien

recurrir ala cauterizaci6n por el acido ar­

senioso 6 el sublimado en polvo.

1.0 Acido arsenioso . . . . . . . . . . . . 5 gramOB.

Polvo de sabina

"jG�:.a. a����g�. ��l�.�ri��� aa. 10

Cerato simple.. . . . . . . . . . . . . 36

2.0 Sublimado corrosivo....... 1"

Colodion ricinado . . . . . . . . . . 30

En las verrugas pediculares se puede
aplicar una ligadura elastica.

El tratamiento mas seguro es la abla­

ci6n 'con el bisturi, se cauteriza en seguida
la base, con el hierro al rojo, 6 bien se es­

polvorean las heridas con un poco de sul­

furo amarillo de arsenico. Las verrugas

PATOLO(iiA. - Afecciones inflamatorias.­
La osteitis supurada es de naturaleza tu­

berculosa 6 consecutive ala talpa, ala rna-

vnu

estan sujetas a reciciva en donde hay ro­

ces (arneses) y se procurara extirparlas
por completo.
VERSION. -Cambio.de posicion que

se hace experimentar al feto cuando no se

presenta en su posicion natural (V. PARTO).
VERTEBRAL (COLUMNA 6 ESPI­

NA), 6 Raquis.-ANAToMIA.--mie solido y
flexible situado en la parte media y su­

perior del tronco, del cual constituye la

pieza esencial. Proteje la medula espinal
y sostiene e1 torax y los organos respi­
ratorios, circu1atorios, digestivos y UrI­

narios esenciales.
Esta articulada, por delante, con la ca­

beza, terminando en punta por su extremi­
dad posterior.
Se halla formada por la reunion de las

oertebras (V. esta palabra) que difieren las

unas de las otras desde el punta de vista

de la forma, segun las regiones. Se pueden
colocar en cinco grupos principales: de

aqui la division en cinco regiones que
son contadas de delante a atras: LOla re­

gion cervical; 2.0 la dorsal; 3.° la lumbar;
1.° la sac1'a,,y 5.° la cotciqea.

.

El cuadro siguiente tomado de Chau­

veau y Arloing, indica 61 numero de ver­

tebras de cada una de las regiones del ra­

quis en los mamiferos domesticos.

tadura de la cruz, de ios lomos, etc. La

medula y sus envolturas pueden ser ata­

cadas; aquella puede estar comprimida



por el tumor 6seo 0 por el pus 6 bien este

pasa el canal raquideo y provoca una

meningo-miel.itis. Estas lesiones de la me­

dula determinan desordenes sensitivos y
motores: dificultad de la marcha, paralisis
parciales, paraplegia.
Desviaciones.-Son congenitas 6 adqui­

ridas: estas ulbimas suceden a veces Ii. los

esguinces, 6 luxaciones raquideas. Han

sido observadas en todas las especies, ca­

ballo, buey, carnero y perro.
Hay lordosis, cuando la desviacion del

raquis se produce de arriba a abajo; el

dorso parece ensillado.

Existe cifosis, cuando la desviaci6n se

produce de abajo a arriba; el animal pare­
ce giboso.
Se dice que hay escoliosis, cuando la

desviaci6n es lateral; se 0bserva sobre

todo en la region dorsal y esta general­
mente acompafiada de cifosis,

Esguince cervical.-(V. ESGUINCE).
Esguince dorso-Iumbar 6 Esguince de los

rifiones.-(V. ESGUINCE DE LOS RlNONES).
Fractura.-(V. FRACTURAS).
Luxaci6n.-(V. LUXACIONES).
Tumores.-Son raros. Se han encontrado

hiperostosis, exostosis, tumores molani­
cos 0 sarcomatosos en el canal raquideo,
con desordenes debidos a la compresion
lenta de la medula (V. MEDULA).
VERTBBRAS.--(Fran. oertebree),«Hue­

sos pequefios, cortos, impares, tuberosos,
colocados unos a continuaci6n de otros y
formando por su reunion la columna ver­

tebral 6 raquis.
ANATOMiA.-Cada vertebra esM perfo­

rada de delante a atras por una amplia
abertura, el agujero vertebral, resultando
del coniunto un largo canal que aloja la
medula,
En las vertebras se distingue el cuerpo

que es inferior y forma 'la base de la ver­

tebra, y la parte anular, las cuales consti­

tuyen dos piezas distintas en el feto. La

extremidad anterior del cuerpo, ofrece
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una superficie redondeada en forma de ca­

beza y la posterior una cavidad destinada

a recibir la cabeza de la vertebra situada

dotras. La porcion .anular presenta en el

centro de su cara externa, la ap6fisis espi-

/J

Fig. 603.-Tipo de una vertebra (primera
vertebra dorsal del caballo).

nosaj a los lados de la masa apofisaria se

encuentran las ap6fisis transversas (figu­
ra 603).
Existen caracteres propios a las verte­

bras de las divorsas regiones (V. VER1E­
BRAL (Oolumna).
PATOLOGiA.-(V. VERTEBRAL (Ilolumna),
VERTIGO. - (Ale. Koller, Drehkottcr;

fran. vertiga).-En veterinaria esta pal a­
bra ha cambiado de su sentido habitual;
en lugar de significar el estado en el

cual parece que todos los objetos dan

vueltas, sirve para designar una enferme­

dad grave del caballo, generalmente mor­

tal, debida a la congestion de los 6rganos
encefalieos, de donde resulta una altera­

cion mayor 0 menor en el ejercicio de los

sentidos. La enfermedad determina movi­

mientos desordenados, mas 6 menos vio­

lentos, ordinariamente seguidos de remi­

siones, en las cuales se observa un abati­

miento especial. El animal afectado pare­

ce idiota; va y viene sin plan determinado;
tiene la cabeza baja, a veces da vueltas al­

rededor del 6.rbol 0 de la estaca a los cua­

les esta atado, 0 bien da vueltas sobre si

mismo 0 anda de lado si esta suelto.

Ordinariamente sigue una linea recta al

andar, tropieza contra los cuerpos que Ie

rodean, empuja a los que Ie presentan re-
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sistencia y se entrega a veces a movimien­
tos de furor.
EI vertigo esencial no es otra cosa que Iii

meninqo-encefalitis CV. esta palabra).
.

'. Desordenes nerviosos pueden complicar
la fiebre tifoidea 0 pasterelosis del caballo,
algunas indigestiones y sobre todo la con­

gestion intestinal. Se daba antaiio a estas

complicaciones los nombres de vertigo ti­
[oule y de vertigo abdominal 6 indigestion
uertiqinosa.
VERTIGO DB BSTROS:--(V. ESTRos y

FALSO TORXEO.

VE3ICANTES.-Grupo de .m e d i c a­
mentes que, aplicados sobre la piel, deter- vEsicULA.--Pequeiia vejiga, cavidad,
minan la aparicion de ampollas 6 vesicu- 0 bolsa. En paioloqia, elevacion hemisfe­
las que contienen un.Iiquido seroso com- rica 6 conica, formada por Ia epidermis
puesto de 78 partes de agua, 18 de albu- desprendida del dermis, a fin de limitar
mina (algo de fibrina) y 4 de sales. una pequefia cavidad Ilena de serosidad
POI' est-e.' ofecto los vesicantes pueden Iimpida oenturbiada por 01 pus (vesica­

ser empleados al exterior del cuerpo como pustule) 0 'hecha opalina por las celnlas

resolutivos, como substitutivos y sobre epiteliales y las granulaciones grasosas.
todo como derivatives, VESTIDOS.-(Alc. Geschirr; ing( har-
Los' principales medicamentos de este ness; fran.·vetements).-Se da este nombre

grupo son el euforbio, el eleboro, la 113- Ii todas las piezas que se coloca Ii los ani­

chetrezna, el agua caliente, los vejigatu-. males para protegerlos contra las intern­

rios, las cantaridas. peries, defenderlos contra los insectos 0
. Combinando su empleo 0 utilizando solamente para darles mas elegancia ..

subatancias todavia mas activas, como el A. Vestidos del cuerpo=-So» las mantas

agua hirviendo, el aceite de' crotontiglio,: yIos caparaeones.
:se determina una desorganizacion de Ia : La manta ordinaria es un trozo de te­

piel y la supuracion. jido rectangular que mide proximamente
Los vesicantes son de un empleo mtiy lm.80 de largo, pOI' lm.50 de ancho; se

corriente en veterinaria. Se aplican on for- la coloca sabre el dorso del animal cuyo
'ma de ungiientos, de pomadas, de pastas, troneo y tercio posterior cubre. Se sujeta
de tinturas, etc. Se utiliza sobre todo 'fli. pOI' medio de una cincha que se coloca de­
'ungtiento vejigatorio simple 0 mercurial, .tras de la cruz y que se ata a un lado; se
'Ia pomada roja, el ungnento llamado de. procurara que la cincha no comprima y
Mere, los diversos fuegos liquidos de com-' hiera el dorsa al nivel de las yertebras,
'posicion especial, fuego ingles, frances, li-' oolocando a los lados de la linea media dos
nimento Geneau, 'el alcoholado de canta- manojos de paja. Estos manojos son inuti­

les con la cincha. uerdadera, provista de dos

, .cojinetes almohadi'llados que se aplican
. .en los lados de Ia linea media, sobre los

200 gramos. i rmisculos del dorso,

Aceite .. 600 gramos.
300

100

Polvo de cantaridas , ..

de euforbio ..•... '.' •...• , .

Pomade de biyodu�'o de me1·curio .

Biyoduro de mercuric .

Manteca , .

Pomada de Autenrieth.

10 gramos,
80

10 gramos,
·30

, Emetico , .

Manteca. , .. . .

P�rnada yodw·ada·.
Yoduro de potasio .

Yodo .............•.. :, .

2 gramos.
1

8�Ianteca , .

.ridas, etc.
Ungilento vejigatorio.

Pez negra .. .' .......••....•. 1
_ refina . . . . . . .. . .•. \

aa.

-Cera.amarilla.;. . . . . »
.

-La manta ordinaria, .tiene .el inconve-150
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nient� de no sujetarse en iSU sitio, de caer- cutanoa: estas mantas conservan a1 caba­
se si 1a cincha no esta bien.' aprotada y,

I 116 e1 mismo calor y son mas higienicas.
sobre todo, de resbalar a cada momento. Las de lana irritan y resquebrajan 1a piel
Por esta razon va generalizandose e1 uso de los caballos fines: por esta'razon esta
de las mantas inglesas que 'estan cortadas muy generalizada 1a costumbre de colo­
segun 1a conformacion del caba1lo, cuyas car debajo de ellas'otra manta de algodon,
espaldas, tronco y tercio posterior cubren, Se ponen las mantas a los caballosdu-,

quedando sujetas de1ante del pecho por rante' e1 repose, sobre todo si Ia cuadra+
medio de una 0 varias hebillas. Estas man- es algo fresca; se les deja para ir al abre­
tas se sostienen en su sitio con er' auxilio vadero 0 para el paseo a mane. ,Son nece-,
de una cincha. sarias para los caballos recien.esquilados,
Se fabrican otras mantas mas compli- que deben estarcubiertos cuando han tra-.

cadas para los caballos de lujo: se compo- bajado 0 cuando tienen que permanecer
nen de la manta propiamente' dieha, del al aire. En general, las mantas son nece­

fa1s'0 petral, del petral, de los cordones de sarias para cubrir a los caballos que sudan;
atras, etc. despues de haberlos frotado y secado se Ies
Los caparaeones solo se emplean para envuelve en una manta que ,debe, ser 10

los animales de trabajo, sobre todo para mas amplia posible, a fin de 'que el aire
las esquilados: los protegen contra la llu- pueda circular entre el cuerpo del animal
via, la nieve 0 los insectos. y la manta. Estos abrigos son muy utiles
El eaparaeon impermeable es un trozo de para los animales enfermos y convalecien­

tela embreada, 0 de. caucho, que ". coloca I te�, pues los proteg�n cont�a la accion del
en e1 dorso 'a los ammal�s por encima de

I frio y de una recaida posible y a veces

los 'arneses. provo can una transpiracion favorable. .

El caparaeon. de hilo es una especie de En el entrenamiento de los caballos de

filete de mallas mas 0 menos juntas pro- carreras, las mantas son utilizadas a 'fin
visto en sus bordes de cuerdecitas libres, de obtener sudoraciones que conourran a

que agitadas incesantemente por los mo- poner al caballo en buen estado,
vimientos del animal, alejan a los insectos, Sin embargo, no hay que abusar de ellas;
Solo se utiliza en los tiempos calurosos porque hacen al caballo mas delicado y
y tiene el inconveniente de favorecer la mas sensible a las causas de enfriamiento
sudoracion, y a las influencias meteorologicas: por
UTILIDAD DE LAS MANTAs.-Garantizan tanto, constituyen un arnes ineomodo y

al animal contra el frio, mantienen la piel costoso. Roy, que se sacrifican demasiado
a una temperatura suave, y a una debil las reglas de higiene en aras de la moda y
transpiracion, favorable a las funciones de Iaelegancia, no es raro ver caballos
cutaneas, apresuran 1a caida del pelo de medio ahogados bajo un menton de man­

invierno, dan 'a' la capa un brillo particu- tas,puestas con el solo objeto de conseguir
lar; en fin, protegen al animal contra las que tengan un pelo lustroso y brillante.
moscas, le preservan del polvo y del con- En Inglaterra y en Rolanda donde las
tacto con el estiercol,

,-

vacas y los carneros son mantenidos al

Lasmantas son de lana para 'el invier- iire libre, dia y noche y Em todas las esta­

no, de algodon para el verano. Las de lana ciones, se biene cuidado de colocar mantas
no deben ser hechas en tejido de

fieltro'l
a los que estan'delicados. '\

.

sino en t�jido de gr�esos, hilos qu�, de�en: A voces se abrigan tambi�n � lo� meri­

pasar el arre necesarro para la respiracion nos, a las cabras de Oachemira, de Ango-
TOMO.rv 54
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ra y a otros anima1es 1anigeros, pa�a con- Iienzo, a veces almohadilladas, que sirven

servar la integridad de su vellon y hacer- para proteger las rodillas de los caballos

Io.mas bril.lante, en los casas de caidas; se sujetan por me-

vestidosde la cabezQ.-La muceia es una dio de dos corneas hobilladas que se atan

pieza de lana 0 de tela que envuelve 19S la una por encima y laotra por debajo
dos tercios superiorea de la cabeza y el ,

de la articulacion; estas correas no deben

cuello. Lleva dos aberturas correspondien- estar muy apretadas.
tes a los oj os y dos estuches en los cuales Las rodilleras, cuyo uso estamuy gene­

penetran las orejas. Se sujeta con correas ralizado.ino protogen, sin embargo, las ro­

y hebillas que unen sus bordes libres en dillas mas que de un modo poco eficaz. Se

Ia linea media e inferior del cuello y deIa han visto caballos que llevaban rodilleras

cabeza. La muceta es un vestido de lujo bien aplicadas, caer y herirse.

que completa la, manta. En invierno se _ Las corvejoneras, son polainas que prote­
pueden poner mucetas a los cabal.los de- gen los corvejones.
licados de los .bronquios y de la laringe. Las medias 6 polainas de tejido elastico,
El bonete cubre la parte superior de la de piel, etc., rodean la caha y los tendones,

cabeza yIas orejas; es una muceta poque- a veces el .menudillo, Se hacen ala medi­

fta que no protege el cuello. Se hacen los da y se cosen ya colocadas 0 bien se suje-
bonates de paho 0 de hilo. tan por medio de cordones.

El sombrero es un aparato de mimbre, de Las franelas son vendas de tejido diver-

paja 0 de junco ordinario, provisto de dos so, pero extensible, ya de franela, ya do

aberturas 1aterales por las cuales pasan tricot, etc., de :l centfrnetros proximamen­
las orejas y que protege la nuca y la parte te de ancho por lm,25 a lm,50 de largo,

superior de la cabeza contra los rayos de provistas de dos cordones en una de 'sus

un sol ardiente. puntas, y que ,se colocan alredodor del

La capota as un mandil de cuero que cu- metacarpo.
• .

· bre la parte superior de la cabeza. y los Para aplicar una franela se enrolla pri-

oj os, provisto de dos aberturas por las mero esta sobre sus cordones, se comienza

ouales pasan las orejas y que se sujeta por despues el enrollamiento al nivel del plie-
·

medic de correas unidas dos a dos, por gue dela rodilla, donde se deja sohres.dir

. debajo de la garganta. Tiene por objeto una punta de su extremidad libre y se va

· impedir que el animal yea. Se utiliza como bajando lentamente, a fin de que cada

medic de contencion para colocar los tra- vuelta de franela cnbra la mitad de la an­

bones a un caballo, para levantarle un terior; se aprieta moderadamente; se pue-

·

miembro, para herrarlo, etc.; se pone una de terminar encima del menudillo 0 bien

capota a los caballos que dan vueltas en enrollara este, y se sujeta la franela pOl'

circulo .durante mucho tiempo. Sirve para medic de los cordones, que deben ser anu-

proteger los apositos de los ojos. dados en la cara externa del miembro.

Las anteojeras tienen el mismo objeto Las franelas estan muy en uso en las

que la capota.ecn dos redondeles de cuero cuadras de carreras. Su empleo se sxtien­

que cubren los ojos, Se utilizan pam los de cada vez mas, y con justa razon. Sos­

caballos asustadizos y tambien como: apo- -tienen los tendones y protegen la cafia con­

sitos enlas enfermedades de los ojos. . tra las contusiones y las diversas causas

. O. Vestidos de las. extremidades. -Las .de exostosis. Deberan ser puestas con pre­

rodillera«, son placas de cuero grueso, re+}. caucion, porque las franelas mal aplicadae
-forzadas interiormente con un trozo. de .que forman pliegues, poco 0 demasiado
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apretadas, pueden incomodar al caballo,
herirle, desenrollarse y ocasionar la caida
del anima I, etc.
Los botines son placas de cuero emplea­

das para evitar las contusiones en los ca­

ballos que se alcanzan. Para los trotado­
res se emplean aparatos que protegen todo
el miembro,
La funda de la cola, de cuero delgado 0

de lienzo Iigero, protege las crines de la
cola.
En algunos paises para proteger Ii los

animales contra las picaduras de los mos­

quitos se les ponen verdaderos pantalones,
como en la isla de Re.'

.

D. Vestidos para perros.-La moda ha
hecho crear traqee completes para los perros
de lujo.
VETERINARIA, VETERINARIO.­

Se emplea esta palabra como adjetivo para
designar la ciencia veterinaria, y como

sustantivo para designar al que cultiva 0

practica esta ciencia.
La eieneia veterinaria 0 la medicina uete­

rinaria, representa el conjunto de conoci­
mientos que, no solamente sirven para cu­

rar las enfermedades de los animales, sino
tambien para prevenirlas, y que se apli­
quen a todo 10 que es relativo a la utiliza­
cion racional de nuestros animales domes­
ticos: esta palabra parece preferible al ter­

mino de arteveterinario, que parece indicar
hoy cierta habilidad manual, despr6vista
de ciencia.
A pesar de la especie de abyeccion en la

cualla veterinaria ha permanecido duran­
te mucho tiempo, y el desprecio con el

cual se ha mirado durante siglos, y que

algunas personas conservan todavia hoy,
no se puede negar su importancia y no se

Ie puede dejar de reconocer el rango que
le corresponde en la serie de las ciencias;
no se pueden discutir los servicios imp 01'­

tantes que ha prestado Ii la humanidad.
Conserva el capital social representado

por nuestros animales domesticos, el cual.
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coristituye una parte de la riqueza de las
naClOnes. ( ,

En esta era de progreso, donde las cien­
cias todas se han desarrollado con rapidez,
la medicina veterinaria ha seguido de cer­
ca a Sl1 her:rnana mayor, la medicina hu­

mana, y en 'el campo muy vasto de las
enfermedades contagiosas es donds se han
realizado los mayores progresos.
El estudio concienzudo de la etiologia

de 'estas enfermedades, ha permitido pre­
cisar las indicaciones profilacticase impe­
dir la marcha del contagia: al mismo tiem­
po se han encontrado tratamieritos verda-
deramente especificos.

-

Las nuevas concepcionesacerca del ori­

gen de las enfermedades han determinado,
00 'Ia higiene de los animales y de rechazo
en la recrta,: grandes progresos.
A 'medida .que la ciencia veterinaria

adelanta, los hombres que la practican se

elevan en el fnedio social.
Oonsiderada antafio como del dominio

de los herradores, pastores, etc., la veteri­
naria entra hoy en 'la categoria de las pro­
fesiones ,llamadas liberales.
- Sin embargo, el veterinario hoy se re­

siente todavia de la procedencia modssta
de sus antecesores y no alcanzara su ver­

dadera situacion sino cuando, en la socie­

dad, libre de prejuicios, sean los hombres

apreciados segun su saber, sus meritos' y
los servicios que prestan.
Deberes del veterinario para con las auto­

ridades. - El veterinario puede ser consul­
tado como perito 0 arbitro pOI' los tribu­

nales, como veterinario sanitario, pOI' 16s
alcaldes y gobernadores y, en fin, como

inspector de mataderos, de ferias y mercados

POI' los alcaldes.
En todas estas circunstaricias, debera

obrar con celo, pero tambien con mucho
tacto.
Sus comunicaciones seran redactadas en

estilo sencillo, pero preciso, y sus conclu­
siones deberan estar justificadas,
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Perito 6 arbitro, no puede afirmar 6 I Ademas, el veterinario debe poner a la

sentar sino conclusiones indiscutibles: si I disposici6n de sus clientes, mucha buena

las particularidades de la causa no Ies per- voluntad, mucha actividad y mucha exac­

miten afirmar, escribira: «Es probable titud.

que... » y no «afirmo que ...»

Las medidas que deba prescribir como
veterinario sanitario 6 inspector de mata­

deros, 6 de ferias y mercados, deberan es­

tar siempre justificadas por las circuns­

tancias especiales en cada caso.

,- No hay que olvidar que el hombre, cu­

yos intereses particulares se perjudican
para satisfacer el interes general, esta

siempre descontento y mas dispuesto a re­

belarse que a someterse.

Escuchando sus quejas y sus recrimina­

ciones con mucha calma y paciencia, se 11e­

gara a hacerle comprender que su interes
bien entendido Ie pone en el deber de

someterse, que estara mas tarde, a su vez,

protegido contra las probabilidades de

contagia procedentes de un vecino.

Despues, para demostrarle que no hay
ninguna mala voluntad por parte de las

autoridades en 10 que Ie concierne, se Ie

hace vel' que en cada caso particular, las
medidas de aislamiento, de acantonamien­

to, por ejemplo, pueden ser menos severas

a fin de disminuir en 10 posible, sus perdi­
das y sus disgustos.
Deberes del veterinario para con sus clien­

tes.--El veterinario no debe ser humilde ni

arrogante con sus clientes; pero el propie­
tario de un animal tiene derecho a mani­

festal' sus preferencias por los metodos de

tratamiento que deban adoptarse; por 10

cnal hay que toner tacto y tratar, cuando

sea necesario, de hacerle comprender que
son malos aquellos metodos. Si persiste y
el caso parece grave, se retirara declaran­

dole que, en las circunstancias actuales,
.

el voterinario que se encargue del ani­

mal, sera siempre considerado moralmente
como responsable del resultado, debiendo
por esta raz6n ser duefio de dirigir el tra­
tamiento.

Nunca el-publico criticara seriamente,
ni se mostrara hostil a un veterinario se­
rio que examine cuidadosamente a los en­

fermos, que los visite con regularidad, sin
abusar, sin embargo, de las visitas, de las

operaciones 6 de los medicamentos, que
sabe reconocer a las primeras visitas la

enfermedad, indicar las complicaciones
posibles, la duraci6n probable del trata­
miento y la terminaoion por curaci6n com­

pleta 6 con lesi6n persistente; que obli­

gue, en una palabra, al propietario a deci­
dirse por tratar al enfermo 6 por abando­
narlo.

Y, ademas, para conceder confianza y
consideraci6n a un hombre de una pro fe­
si6n cualquiera, el publico se basa en las
cualidades de este hombre que puede
apreciar y juzgar.
Se dirigira, pues, de preferencia a un

veterinario bien reputado, de conducta

privada no criticada y que busca la socie­
dad de personas estimadas en la localidad.
Desde el punta de vista profesional se ba­

sara en las operaciones que conoce, en una

sangria, por ejemplo, mas bien que en un

clavo halladizo profundo; se basara prin­
cipalmente en los resultados obtenidos.

As!; en el caso de una operaci6n grave,
con escasas probabilidades de curaci6n 6
al menos de la utilizacion posible del en­

fermo desde el punta de vista practice, e1

veterinario no debora confiar la buena vo­

luntad que muestra el propietario antes
de la operaci6n, porque suele no persistir
despues.

_

Sera mejor que se muestre dispuesto a

comprar al enfermo para operarlo, con la

condicionde devolverlo despues de su cu­

raci6n bajo las condiciones que se seiialen.
Deberes del veterinario para 'con sus com­

pafieros.--:-Est3.n basados en la� reglas de la
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cortesia y de la buena confraternidad. Se
olvida a menudo que la consideracion dis­

pensada por el publico a una profesion, no
es mas que el resultado del Mrmino medic

que esta ha adquirido por cada uno de los

que la ejercen,
Si un propietario Dye un dia decir al

veterinario A; «Mi compahero el veteri­
nario B, es un ignorante»; y si al· dia si­

guiente oye al veterinario B, decir: «Mi

compafiero A, es un burro», el propietario
seguramente, concluira pOI' decir que los
dos veterinarios A, y B, y probablemente
todos los veterinarios son incapaces,

POI' esta razon, el veterinario no debe
nunca critical' la ccnducta de sus compa-.
fieros, ni dejar a un cliente, mas 0 menos

bien dispuesto, critical' delante de ella
conducta medica de un colega. Ray que
desconfiar de las historias contadas por
los clientes, que queriendo disculpar una
incorreccion hecha por ellos, tratan de
echar la responsabilidad al veterinario.
Llamado en consulta el veterinario, debe

exigir que el compafiero de cabecera, con­
sienta en ella, y que haya sido avisado a

fin de poder estar presente en su visita.
Hara entender que en interes del enfermo
debe ser ilustrado acerca de todas las fa­

ses de la enfermedad, y que el veterinario
de cabecera es e1 unico que puede sumi­
nistrarle todos los datos necesarios.
Teniendo siempre el propietario el de­

bel' de mirar por su animal, que para 81

representa un capital, el veterinario de

cabecera no dsbera ofonderse nunca cuan­

do se Ie pida una consulta, y hasta sera

conveniente y habil, que el mismo, la pro­
ponga, pero debera hacer comprender al

propietario que su dignidad no le permite

admitir mas que consulta con un compa­
nero que sea pOI' 10 menos su igual, ya
en edad, ya en notoriedad, bien en cono­

cimientos especia1es.
Si un propietario quiere dejar a su ve­

tsrinario pOI' tomar a otro, esM en su de-

recho; pero el veterinario llamado debe
advertir a su compahero de la proposicion
que se Ie ha hecho, y antes de aceptar in­
sistir cerca del propietario para conven­

cerle de que no debe retirac su confianza
a aque1 en quien primitivamente la tUVD.
En este sentido, uno de los mejores argu­
mentos que en muchos casos puede hacer­
se, es e1 de aumento de precio de las visi­
tas, de la posibilidad de una menor exac-

.

titud a causa de 1a mayor distancia, etc.
.

Secreto projesional.-Prescribiendo las

leyes san.itarias a los veterinaries, por in­
teres genera], hacer la declaracion de to­
dos los casos de enfermedades contagiosas
para IDS cuales son consultados, el secreto
profesional no existe, por decirlo asi, para
los veterirtarios.
PDr otras razones, no puede tener la mis­

rna importancia en medicina veterinaria

que en medicina humana.

Pero, a falta de otras consideraciones,
se comprende que un veterinario que no.

esM guiado mas que pOI' su interes perso­
nal, no ira a contar a sus clientes los erro­

res de higiene 0 de tratamiento observa­
dos por el en uno. de ellos.
VIABLE.-Se llama [eto viable el que

presenta en e1 memento del nacimiento
una conformacionbastanteregular y desu­
ficiente desarrollo para que las funciones
necesarias a la conservacion de la vida
puedan ej ecutarse de una manera mas 6
menos duradera. Aunque un animal joven
tenga vida despues de haber salido del
vientre de su madre, y de pruebas de ello,
puede, sin embargo, no. estar conformado
para poder vivir, Obedecera esto, sea a que
no. se ha cumplido todo el tiempo de la

gostacion, sea, a que en una epo.ca de la

gestacion, su evoluoion no. ha sido ni bas­
tante regular ni suficientemente complota
para que continue viviendo fuera del ute­
ro., en un medic distinto 'de aquel en que
ha sido engendrado, 0 sea que el menor

desarrollo, excesivo 0 aberrante de ciertoa
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organos (monstruosidades) Ie ha ,hecho in­
capaz de una vida independiente de la de

la madre. Entonces el animal, aunque na­

cido con vida, no habra nacido viable,
es decir con la capacidad necesaria para

vrvir.

VIBORA.-(Fran. vipere). - Grupo de

reptiles ofideos. Son casi las tinicas ser­

pientes venenosas que se encuentran en

Francia (V. HERIDAS ENVENENADAS).
VIB,R IONES. - (Ale. zitterthiercheu;

fran. vibrions>.-Bacterias notables por su

movilidad y por su forma espiral, contor­

neadas en un mismo plano y provistas de

flagelos.
La mayor parte son zimcgenas, deter­

minan la fermentacion 0 la putrefaccion
de Ias materias animales 0 vegetales en

las cuales se encuentran. Esta funcion re­

sulta directameute de su actividad vital,
forma parte de sus manifestaciones biolo­

gicas, porque si el aire libre las hace inca­

paces de vi vir, por el contrario, se apode­
ran del oxigeno que entra en las combina­

ciones poco estables, como el azucar, el
acido tartrico, etc.; por esto obran como

fermentos toman.do el oxigeno .a la subs­

tancia en la cual se hallan colocados, pro­
duciendo, por consiguiente, la descompo­
sicion de esta substancia.

Otras son patogenas; entre estas ultimas

la mas conocida es el vibrion septico (Bac­
terium iermo, Bacillus sepiieus) que es el

agente de la septicemia quirurgica 0 gangre­
na sepiica (V. SEPTICEMIA).
V[eIO.--Defecto, irnperfeccion.v-Se lla­

ma vicio una alteraoion de los humores,
mas generalmente supuesta que confirma­

da.-El vicio de contormaci/m es toda dis­

posicion, toda mala conformacion de una

parte cualquiera del cuerpo.
- Un vicio

redhibitorio es una enfermedad '0 un de­

fecto que da al comprador derecho a re­

damar la nulidad de la venta de un ani­

mal 0 de reintegrarle su precio.
V'ICIQSO.�-Q�e If0 es regular 0 normal,
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- Caballo oicioso. - Sinonimo de caballo

indomito, resabiado.
VID�.-(Ale. leben; ingl. life; ital. vita;

fran. vicJ.-Modo de actividad de la mate­

ria; manifestacion de las propiedades que

son especiales a la substancia organizada
en tanto se halla en estado de organiza­
cion y de las cuales la mas principal es la

nutricion,

Condiciones de la vida.- No hay vida

mas que donde hay orqanieacion: pero la

manifestacion de la vida no se produce
por todas las partes donde hay organiza­
cion; para esta manifestacion es indispen­
sable la coexistencia de un conjunto de

-condiciones determinadas exteriores al

ser organizado. Asi la vida no es un resul­

tado de la organizacion: es la actividad

de la economia colocada en ciertas condi­

ciones llamadas de medic, especiales para
cada especie de organismo: las nociones de
la vida, de substancia organizada y de me­

dio, son inseparables.
La vida es un atributo dinamico de la

substancia organizada y no una cosa inde­

pendiente de ella ni dotada a si misma de

atributos: este estado de acbividad des­

aparece cuando las condiciones de medio

y de constituoion de la substancia se

hallan modificadas mas alla de ciertos Ii­

mites.

Todo ser que presenta una organizacion,

por sencilla que sea, colocado en un medio

conveniente , esta dotado por 10 menos

de una de las propiedades vitales, la nu­

tricion. Donde hay nutricion hay vida, es

decir, manifestacion de una 0 de varias

de las propiedades que no presentan los

cuerpos brutos, a saber: nutricion, des­

arrollo, reproduccion y en algunos seres,

contractilidad e inervacion.

Duracion. de la vida.-El tiempo que vi­

ven los animales varia mucho en cada es­

pecie. La vida natural del hombre se pro­

Ionga a los ochenta, noventa y a veces

(lien afios, Be ha hablado de la vida muy
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corta de algunos insectos, tales como las
efimeras y las mariposas que no viven
sino algunas horas; 'pero no se ha tenido
en cuenta aqui mas que el tiempo de su

fase de insecto perfecto 0 de reproduccion,
en tanto que su estado de larva dura va­

rias semanas, hasta un aho y aun tres y
cuatro anos.

El oso, el cerdo, el perro, el lobo, viven
veinte afios , el zorro, catorce 0 diez y
seis. La edad ordinaria del gato es quince
ahos, la de una Iiebre 0 un conejo, siete ti
ocho. Los elefantes viven, segun se dice,
cuatrocientos afios, los rinocerontes cin­

cuenta; los caballos pueden 11egar hasta
los sesenta y dos, pero viven de ordinario
veinticinco a treinta anos, asi como los
animales bovines: los camellos viven a ve­
ces cien anos. Un carnero raramente pasa
de la edad de diez afios y una vac� de

quince. Un aguila murio en Viena a la
edad de ciento cuatro afios; un cuervo 11e­

ga hasta cion afios, las cizuenas viven
hasta trescientos. Una tortuga ha vivido
.mas de ciento noventa anos.

VINAGRE.-(Fran. vina�qre).--Produc­
to de la fermentacion acetica del alcohol
de vino 0 de otros licores fermentados.

EFEOTOS TERAJ>EUTIOOS.-El vinagre di­
luido en agua es refrescante. En farmacia
se Ie emplea para diso lver diversas subs­
tancias.
El vinagre caliente determina una bue­

na revulsion cutanea; se moja un trapo en

el vinagre caliente y este se coloca .sobre
el cuerpo del animal: se Ie cubre despues
con una manta.

Vinagre de canidrida«.

Polvo de cantaridas..... . ... 10 gramos.
Vinagre fuerte. . . . . . . . . . . . . . . . . 70 c

VINO.-Licor alcoh6lico que se obtiene
porIa fermentacion del j ugo de uva.
EFEOTOS TERAPEUTIOOs.--Fortificante, to­

nico y detersive.
"

MODO DE EMPLEo.-Se hacen vines aro-
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maticos, tOnicos, diureticos y antiescor­
,

buticos.

Vino aronuitico .

Vino tinto .. ,

. 2 Iitros ,

125 gramos.Especies aromaticas .

. Vino de genciana.
Tintura de genciana ....
Vino ..•............ ".
Grandes animales .

Pequefios .

1 decilitro.
litro.

1I2 a 1 litro.
50 »100 gramos.

Vino t6nico.

Tartrato de potasa y de hierro.. . 32 gramos .

Quina., .. ,

,.. 45
Canela , 16
Vine

, . . 1 Iitro .

VIOLETA.-(Fran. violette).'-EFEOTOS
TERAPEU.TICOS.-Las flores son diureticas y
depurativas.
Se administra en tisanas contra las hi­

dropesias y las erupciones cutanoas.
DOSIS.-A muy .alta dosis provoca el

vornito, porque Ia violina que contienen
posee las propiedados de la emetina.
VIRUELA OVINA.-(Ale. 8chafpolcen;

ingl. scabroi; ital. vajinolo; fran. clavelee),­
Es una enfermedad contagiosa, caracteri­
zada por una erupci6n en la piel y en las
mucosas, de pustulas semejantes a la ca­

beza de un clavo (Nocard y Leclainche,
loc. cit.).

. ESPEOIES AFEOTADAS.-Es especial al car­
nero; la viruela de la cobra es de naturaleza
diferente.

DISTRIBUOIO:!'l GEOGRAFIOA. - La enfer­
medad reina en todo ellitoral del Medi­
terraneo; no tiene apenas tendencia-8, per­
sistir en los paises del Norte. En general
existe en estado enzootieo, en el Mediodia
de Francia y en Argelia; despues se pro­
paga bruscamente. Diezma los rebahos
atacados y causa a la ganaderia perdidas
de consideracion.

S;I:NTOMATOLOGiA.-Se distingue una vi­
rnela regular que se manifiesta por una

.erupcion pustulosa sobre la p'i e l y las
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mucosas exteriores; y otra irregular que
se complica de accidentes mas 0 menos

graves.

a. Viruela regular.-La enfermedad co­

mienza por sintomas generales bastante

alarmantes: tristeza, inapetencia, sed in­

tensa, aceleraci6n de la respiraeion y de la

circulacion, mucosas .inyectadas, hiperter­
mia, marcha indecisa, s�ns'ibilidad anor­
mal de todas las regiones.
Al cabo de cuatro dias, por termino me­

dio, estos sintomas se atemian y se ve apa­

recer en tos puntos en que la piel esta des­

provista de lana (cara interns de los mus­

los, vientre, mamas,' axilas, cara, etc.),
manchas equimoticas, redondeadas, de di­
mensiones que varian entre las de una len­

tej a al de una pieza de dos reales: el der­

mis se _engruesa y- forma salientes duras,
rodondeadas, de color roj 0 0bscuro; los

botones mas pequefios son hemisfericos,
los mayores, que tienen a veces el diame­

tro de una peseta, son aplanados; estan

aislados 0 oonfluentes y en este� caso la

piel se halla caliente e infiltrada.

La erupcion se produce igualmente en

las mucosas y determina una conjuntivi­
tis intensa, 0 bien una destilacion mucosa

y epistaxis si se situa sobre la pituitaria, 0
bien tambien salivacion y dificultad en la

prehension y en la masticacion de los ali­

mentos si reside en lamucosa bucal. A ve­

ces la erupcion se produce por brotes su­

cesivos. Este periodo eruptivo dura proxi­
mamente cuatro a cinco dias,

Despues el Iiquido exudado de los vases

del dermis al nivel de los botones, invade
las capas superiores, infiltra la epidermis

y la reblandece; a veces la serosidad se

acumula bajo Iii epidermis y forma- una

vssico-pust.ula: el revestimiento spider­
mico de la pustula se deseca y cae, en tan­

to que el Iiquido trasudado 6 liquido ua­

riolico, se concreta formando costra amari­

lla obscura sobre la pustula; la secrecion

del virus persiste uno 0 dos dias acompa-
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nada de un nuevo acceso febril. Despues
la pustula disminuye de volumen y se

cubre de costras pardusoas irregulares.
Esta fase de secreeion; dura proximamente
cuatro 0 cinco dias.

Sobrevierie despues el periodo de dese­

cacion; las costras aumentan de espesor, se

desecan y acaban por desprenderse, dejan­
do una heridita-mas 0 menos profunda que
se aubre de una nueva costra y se cica­

triz�: La evolucion total se produce Em el

termino de veinte a treinta dias.

b. Viruela irregular.-Desde el princi­
pio los sintomas generales son graves y

muy acentuados. Se observa despues una

destilacion nasal muco-purulenta, estriada

de sangre, de olor tetido; la respiracion
es disneica, frecuente la tos; puede obser­

varse una conjuntivitis intensa.

Despues, los miembros, la parte inferior

de la cabeza, las orejas, etc., se tumefac­

tan, se hinchan; la piel que lasrecubre es­

ta ongrosada, caliente, roja, sensible; ge­

neralmente no se ve erupcion cutanea, La

muerte sobreviene por asfixia.
- En ciertos casos la erupcion cutanea es

confiuente en algunos puntos (nariz, to­

rax, etc.); la piel se tumefacta considera­

blemente; los ganglios se hinchan.Ios sin­

tomas generales son intensos, el enflaque­
cimiento rapido,
A veces la erupcion se produce en las

mucosas bronquica y pulmonar; la reac­

cion febril persists, aparece una destila­

cion naritica sanguinolenta; la tos es fre­

cuente y convulsiva, la respiracion disnei­

ca; la auscultacion del pecho denuncia la

existencia de una bronco-neumonia; las

pustulas que aparecen sobre la piel tienen
un color negro (V1:ruela negra). La muerte

se produce rapidamente por asfixia.
Si la erupcion se produce en la mucosa

digestiva, se aprecian sintomas generales
alarmantes y diarrea sanguiholenta; e.l

vientre esta hinchado y sensible. La muer­

te sobreviene pronto.



P ueden 0bservarse aceidentes nerviosos
(rneningitis, vertigo), 0 metastasicos (ca­
racterizados pOI' el color negro de las pus­
tulas y la falta de exudacion, con las Ioca­
Iizaciones pulrnonares 0 respiratorias) en

el curso de la viruela.
COMPLlCAClONES.-Durante la cicatriza-

. cion pueden sobrevenir complicaciones
debidas a una alteraci6n profunda del der­
mis: las heridas se cicatrizan dificilrnente,
el pus necrosa los tendones, los Iigamen­
tos, ataca una articulacion 0 provoca la
caida de las uiias; las erupciones mucosas

pueden producir la necrosis, la perfora­
cion del oj o.
La erupcion deja generalmente peque­

iias cicatrices induradas " visibles, sobre
todo, en la:cara.
El aborto complica ordinariamente ala

. viruela.
ANATOMIA. PA.TOLOGICA.-Cuando los ani­

males han sucurnbido, se encuentra gene­
ralmente la mucosa digestiva 0 respirato­
ria,.inftarnada; .en algunos puntos se apre­
cia una pustulacion abundante; a veces la
mucosa esta ulcerada y cubierta de un

exudado purulento, cuando la muerte se

ha producido tardiamente: otras veces esta
infiltrado el peritoneo que encierra sere­

sidad rosacea e hipertrofiados e infiltrados
los ganglios de la cavidad abdominal; en

otros casos los pulmones estan congestio­
nados y presentan algunos puntos de he­

patizacion 0 de gangrena, en tanto que la

pleura esta infiltrada y los ganglios de
la cavidad toracica se hallan hinchados y
volurninosos; el corazon aparece fragil; el

pericardio contiene un exudado seroso de
color rosaceo; en ocasiones se encuentran

.

los centres nerviosos congestionados y
derrame en los ventriculos.
DUGNOSTIco. - No ofrece ninguna difi­

cultad.
PRONOSTICo.-Grave en general pOl' ra­

zon de las perdidas que la viruela ocasiona
a la ganaderia y por causa de la larga du­
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raeiop de la epizootia. Sin embargo, la
gravedad de la afeccion varia segun las
regiones; es relativamente benigna en el
litoral mediterraneo y sobre todo en Ar-.
gelia, pero es muy grave en los paises del
Norte. La viruela es mas grave cuando se

extiende rapidamente, cuando interesa a
sujetos de raza mejorada; entraiia mas
gravedad al principio de la epizootia que
al fin; y 10 es tambien mas grave eli' los'
animales que viven en malas condiciones
higienicas, etc.

_ .

_ MATERIAS VIRULENTAS. +Son las pustu­
las y su contenido: este puede impregnar
las lagrimas, la saliva, el moco nasal, los

excrementos, etc.
_

RECEPTIVlDAD.-Solo el carnero puede
contraerla; algunas razas no adquieren
mas que una viruela benigna (carnerosar­
gelinos), otros son casi refractarios a ella
(carneros bretones). Un ataque .anterior
confiere la inmunidad.

MODOS DE CONTAGIO. - La enfermedad
aparece en el rebaiio porIa introduccion
de carneros enfermos, POI'. el transporte en

vehiculos contaminados, pOI' el paso POI'
terrenos anteriormente recorridos pOI' en­

fermos, POI' los forrajes impregnados de

virus, por los polvos virulentos acarreados
por el vionto 6 introducidos en los apris­
cos, pOI' perros, matarifes, etc.
El contagia se opera en el momento de

la desecacion de las pustulas y del Iiquido
que contienen. Cuando la enfermedad apa­
rece en un rebaiio ataca a la tercera, a la
cuarta, a la quinta parte del efectivo, en

tanto que los demas animales permanecen
indemnes: despues, transcurrido un mes

proximamente, desde que las costras dose­
cadas 'se han eliminado, infectan otra por­
cion del rebaho y asi sucesivamente, de
suerte que la viruela persiste, a voces,
tres 0 cuatro meses en un rediI.

MODos DE PENETRACION 'DEL VIRL'S.-La
infeccion natural. se produce generalmente
por las vias respiratorias: los polvos VITU-
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lentos son inhalados por los cameros, que Los virus atenuados obran 10 mismo,pero

contraen la enfermedad. Accidentalmente con menor intensidad,

ViR

la infeccion puede realizarse pOI' una heri­

da 0 por una erosion cutanea,
PATOGENIA.-N0 esta bien estudiada. Si

elvirus penetra enel organismo por inocu­

lacion a travss de la piel, se produce cua­

tro 0 seis dias despues una voluminosa

pustula en este punto. Si la infeccion se

realiza pOI' las vias respiratorias, el virus

se difunde pOI' el organismo y se ve sobre­

venir, de seis a veinte mas despues, una

erupci6n cutanea y pulmonar. Puede ob­

servarse el paso del virus de la madre

al feto.
RBSlSTENCIA. DEL VIRUS. - El calor, el

frio, los antisepticos, destruyen facilmente
la virulencia,

MODIFICACIOJl.TES DE LA VIRULENCIA.-El

Iiquido vari6lico tiene una virulencia ex­

tremada: se ha tratado de atenuarlo pOI' el

calor (Duclert) 6 pOI' el cultivo en los 01'­

ganismos en via de inmunizacion (Pour­
quier) paraobtener vacunas.
INMuNIzACloN.'--Se puede obtener la in­

munizacion pOI' inoculaciones de virus or­

dinario 0 atenuado y por la seroierapia.
Con el virus ordinario se puede practi­

carla inoculacion en la vena de la oreja; no
es seguida de ninguna erupcion y confrere

la inmunidad si se tiene cuidado de ampu­

tar con el termocauterio la region situada

pOI' debajo dol lugar de la inyeccion, para
evitar la penetracion del virus en el tejido
conjuntivo y una erupci6n generalizada.
Se puede tambien inyectar el Iiquido

variolico en el espesor del dermis: se pro­

ducen al nivel de la picadura,materiasvac­
'cfnicas segregadas pOI' el virus quese ex­

tiende poco a poco POI' el organismo y que
hacen que la inmunidad local sea ya com­

pleta hacia el sexto 0 septimo dia; estas

materias vaccinicas impregnan todos los

tejidos del organismo y los hacen impro­
pios para la pululacion del virus cuando

este se ha difundido a su vez.
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Los experimentos emprendidospara con­
ferir la inmunidad por la seroterapia, utili­
zando el suero de los carneros que han

resistido a una viruela grave, no son sa­

tisfactorios, no son concluyentes.
TRAT4-MIENTO. - El tratamiento curativo .

consiste, sobre todo, en una torapeutica de

sintomas para los animales gravemente

atacados: ademas, se les sostendra POI' los

tonicos, los excitantes, y se les adminis­

trara los antisepticos en brebajes 0 en in­

halaciones; los enfermos deberan ser colo­

cados en excelentes condicioneshigienicaa;
apriscos bien ventilados, camas limpias
alimentos de facil digestion, etc.
El iraiamiento preventivo exige la extric­

ta 0bservacion de las medidas samitarias y

la oariolieaeion,

1.0 Medidas sanitarias.-Se evitara la

invasion de un pais indemne prohibiendo
su acceso a los carneros procedentes de un

pais infectado 0 sospechoso, 6 bien por una

inspeccion minuciosa de los animales im­

portados en la frontera.

Se detendra la marcha del contagio en

una region infectada secuestrando los en­

fermos, prohibiendo el acceso de esta re­

gion a los rebafios: se alimentara a los car­

neros en el rediI, 0 bien se conducen a los

pastes, procurando que no vayan pOI' ca­

minos seguidos pOI' los otros rebaiios, y

separandolos de estos; se prohibira el ac­

ceso de los rediles 0 de los rebaiios sanos,

a las personas extranas; no seintroduciran

carneros recien comprados sino despues
de haber sufrido una cuarentena de vsinte

a treinta dias.

Es raro que se pueda conjurar la marcha
de la enfermedad en un rebafio cuando

ha hecho su aparicion; al principio se pue·

den aislar los carneros sanos: es preferible
abreviar la duraci6n de la enfermedad

inoculando todos los animales.

2.°·. Variolizaci6n.-Operacion que con-



VIR -'435 - VIR

siste 'en inocular el virus a cameros sanos de Pravaz una gota de virus' en el' dermis;
para comunicarles una enfermedad benig- se hacon proximamente 'diez y seis ino­
na que les preserve para el porvenir. Se- culaciones en cuatro lineas paralelas: se

gun las circunstancias, la inoculacion pue- obtienen gruesas pustulas que suminis­
de ser de necesidad <) joreada, que se prac- tran cada una POI' terrnino medio 3 centi­
tica en el rebafio infectado, y la de precau- metros cubicos de Hquido variolico.
cion 0 profilaetica que se efectiia cuando la Bremond, de Oran, recomienda matar

viruela rein a en los alrededores. un carnero atacado de viruela generaliza-
La variol'izacion es el mejor procedi- da y quitarle la piel con cuidado: se enu­

miento para detener la viruela en un re- clean las pustulas pOI' su cara interna, se

bafio. La enfermedad producida tiene ge- machacan en un mortero y a la pulpa
neralmente una marcha regular y benigna; se adiciona agua boricada y glicerina (pul­
la mortalidad, variable, es bastante infe- pa 3 partes, agua 6, glicerina 14); se filtra
rior: generalmente no- es mas que de 1 a 2 despues 'de siete dias y se distribuye en

pOI' 100; la lana no sufre, por. decirlo asi, frascos.

dopreoiacion. Conseruaeum del virus variolico.-Es ne-

La variolizacion de precaucion no esta cesaria la conservacion del virus para que
indicada mas que en las regiones donde la se pueda guardar y transportal' sin alterar
enfermedad existe permanentemente: debe sus propiedades: la tecnica es sencilla,
ser proscripta en' los paises indemnes, Al 'procedimiento de conservacion del

porque puede ocasionar perdidas cuando I virus 'entre dos placas de cristal cuyosbor-
'la svolucion es irregular: ademas crea un des se untan con betun, se prefiere 'hoy
foco de contagia peligroso para los anima- generalmente el procedimiento de censer­
les proximos. vacion en tubos capilares. Se hace por
Recoleeeion. del virus varioloso.-Se debe medio de un tubo de cristal de extremi­

tomar el virus varioloso en un animal jo- dad capilar, varias picaduras en las pustu­
ven y robusto atacado de viruela regular las variolicas.se aproximan sucesivamente

y benigna. Es necesario que las pustulas las gotitas de Iiquido variolico a hi extre­
sean numerosas, pequefias , aisladas las midad mas afilada del tubo, en el cual se

unas de las otras, en relieve pOI' encima introduce el humor pOI' capilaridad: cuan­
del nivel de la piel y en plena secrecion. La I do no hay mas que dos milimetros, se suel­
materia virulenta que se debe elegir es la dan las dos aberturas y se untan con cera;
serosidad clara, Iimpida, rosacea, que sale I los tubos se colocan en seguida en un fras­
ala superficie de la pustula despojada de

I
co lleno de agua, que se conserva al abrigo

su epidermis 0 de las incisiones practica- del aire y de la luz.
das en su espesor; la sangre que se escapa Manual operatorio.-La .inoculacion se

de ellas y que se encuentra mezclada a practica ordinariamente en la cola 0 en la

esta serosidad no perjudica al exito de la extremidad de la oreja: se hace general­
operacion; pero hay que tener cuidado de mente pOI' picaduras subepidermicas, Su­
no recogerla mezclada con pus. jetos los animales, se estira con una mano

Puede tambien utilizarse elliquido va- la piel de la region, y con la otra se coge
riolico de las pustules grandes proceden- la aguja acanalada 0 la lanceta cargada de
tes de la inoculacion con la lanceta. Soulie virus; se introduce oblicuamente bajo la

aconseja que se tome un carnero [oven, epidermis y se Ie hace penetrar 203 mill­
vigoroso, que se Ie afoite en un lade del metros; pasados algunos segundos se reti­
borax y que se le inocule con una jeringa fa, Ievantandola- casi verticahnente a-fin
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de limpiar la aguja y que quede el virus una erupcion general y se acompaiia de

en la picadura. Para asegurar el exito es sintomas generales, graves: la muerte se

necesario hacor, pOI' 10 menos; tres 6 cua- produce ordinariamente en Mrminos de

tro picaduras. Una sola pustula suministra diez y ocho a veinticinco dias.

bastante liquido variolico para inocular "La muerte puede sobrevenir por septi-
300 0 400 cameros. cemia, si la inoculacion ha sido hecha con

.. En Argelia se practica' generalmente la un liquido variolico septico 6 porIa infec­
inoculacion intradermica pOI' medio de la cion de las heridas despues de la elimina­

jeringa de Pravaz; no es de temer la gene- cion de las costras.

ralizacion en los cameros argelinos. POLwiA SANITARIA.-(V. POLICiA SANI-
- Conseeuencias de la variolizacion.-Gene- TARIA).
ralmente, del tercero al cuarto dia, apare- VIRULENCIA.-Oualidad de 10 que es

ce, en el punta :i.noculado, unamancha roja virulento, de 10 que es causado por un vi­

que se transforma en una nudosidad dura rus, Las enfermedades virulentas son las

y de un rojo obscuro; la epidermis se Ie- determinadas pOI' un microbio. Las mate­

vanta obligada pOI' 'el exudado seroso que rias oirulentas de un enfermo, de un cada­

transforma larnudosidad en una pustula de vel', son las que encierran e1 virus, el mi­
dimension variable, de estructura areolar crobio especffico, que ha doterminado la

y umbilicada. enfermedad.

Del noveno al undecimo dia, la pustula La viralencia de un microbio, e5 igual a

adquiere su maximo de desarrollo; tiene las propiedades especificas del mismo.

1 a 2 centimetros de diametro en Iii. base Dicha virulencia es grande, o se halla

de la cola; presentando entonces una colo- exaltada, cuando las propiedades nocivas

racion de un blanco amarillento y da sali- de los microbios son considerables, esto

da, si sa Ie punciona, a un liquido claro, es, cuando inyectados a un animal sana

incoloro, 0 rosaceo: la vesicula queda en provo can rapidamente la aparicion de la

este estado durante uno 0 dos dias, pero, enfermedad especifica de la cual sonagen­

durant� el verano, se modifica general- tes y que evoluciona despues con sintomas

mente en algunas horas; el contenido ·se muy marcados. Por el contrario, la viru­

hace sntonces rapidamente purulento, y lencia se halla atenuada cuando las pro-
.

pronto se deseca la pustula dando naci- pieclades nocivas de aquellos son poco

miento a una eseara de un pardo obscuro marcadas; tanto es asi, que cuando se in­

a negruzco, que se desprende de los bordes yectan a un animal sano, provocan la apa­

a partir del vigesimo al vigesimo-quinto ricion de desordenes poco marcados 0 una

dia despues de la inoculacion, y dejando enfermedad especifica abortada.

una cicatriz estrellada. La virulencia de los microbios pue-

La reaccion general que precede y acorn- de ser modificada. Uno de los medios

-paiia al brote de la inoculacion, es ordina- de modifrcacion, consiste en hacer pasar

riamente poco intensa. Nose desarrolla en e1 virus por una serie de especies de ani­

general mas que una pustula y se encuen- males. Se inyecta el virus a un animal,
tra. en el punta inoculado. despues el recogido en este, se inyecta Ii

A veces ninguna erupcion seproduce en otro de la misma especie, etc. y al cabo

este punto, pero aparecen en su contorno de cierto mimero de pasos, la virulencia

varias piistulas, ordinariamente de menor puede estar atenuada, debilitada 0, al con­
dimension y-par8cienaose mas a las de l� trario, exaltada.

erupcion natural. En otros cases se declara
- La' virulencia de un mismo microbic



La mayor parte de los virus son fijos: las
enfermedades se transmiten pOI' su micro­
bio contenido en los productos de' ex­
crecion 0 de secrecion normal 0 patolcgi­
ca, saliva, moco nasal, excrementos, pus,.

etc. (V. OONTAGIO, MICROBIOS).
Atenuacion de los virus (V. VIRULENCIA,

y las diferentos enfermedades microbia­
nas en particular).
VISCERA.-(Fran. viscere).-En su

acepcion amplia se llama asi a todo orga­
no mas 0 menos complicado, alojado en

una de las tres cavidades esplanicas, era­
neana, toracica y abdominal, 0 mas espe­
cialmente en esta ultima.
VISION.-Accion de vel', ejercicio ac­

tivo del sentido de la vista (V. OJo).
- VITULARIA (PIEBRE}.-(Ale. kalbe­
fieber, geburtsfieber; ingl. parturienfe apo­
plexy; fran. vitulaire}.-Sin. Paraplegia 0
pariilisis vitularia, Colapso del parto, fiebre
pum"peral.-Enfermedad general grave, de
evoluciou rapids, caracterizada pOI' abati­
miento general, embotamiento de los sen­

tidos, hipotermia y que aparece ordinaria­
mente a consecuencia del parto, sobre todo
en las vacas bien alimentadas y en buen
estado.

ETIOLOGIA.-Se atribuye su aparicion a
causas predisponentes y ocasionales.
Entre las primeras se coloca el estado

pletOrico, la estabulacion permanente,.la
supresion de 1a lactancia eli los ultimos
meses de la gestacion, etc. La edad, la apti­
tud para la Iactacion, e1 numero de partos
anteriores, tienen igualmente una influen­
cia predisponente: la enfermedad se obser­
va raramente en las primiparas; aparece
casi siempre entre el tercero y el noveno
parto. En la gran mayoria de los casos, e1
accidente se produce a consecuencia de un
parto facil y rapido.
La causa ocasional mas corminmentain­

vocada, es el enfriamiento a consecuencia
del 'parte.
La causa supuesta 'y admitida hoy es lq
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inocu1ado en serie, a animales de especies
diferentes, puede exa1tarse pOI' el paso por
Una especie de animales l' atenuarse por
el paso pOI' otra. Esto es 10 que ocurre con

el virus rabico: en 1884, Pasteur, Cham­
berland y Roux, demostraron, que la viru­
lencia rabica se atenua pOI' los pasos pOI'
81 mono; pOI' €II contrario, la virulencia
se exalta cuando se pasa de conejo a cone­

jo 0 de cobaya a cobaya. Ouando la viru­
lencia esM exaltada y fijada al maximo
en el conejo, pasa exaltada al perro y se

muestra mucho mas intensa que la viru­
lencia del virus rabioo del perro de rabia
natural.
Ouando €II virus' ha adquirido su mayor'

grado de virulencia, no varia, se llama fij 0
y conserva indefinidamente las mismas
propiedades.
Existen-otros procedimientos de modifi­

cacion de la virulencia: accion del oxigeno
del aire, de la luz, del calor, de la deseca­
cion; de Iaputrefaccion, de los antisepticos.
La atenuacion de la viruloncia de los

microbios ofrece una importancia grande
desde el punto 'de vista de la profilaxia de
las enfermedades contagiosas, Sobre ella
estan basados los metodos de vacunaciones
preventivas (V, VACUNACION),
VIRUS.-Agente morboso constituido

pOI' microbios que tienen por vehiculo una

substancia solida, liquida 0 gaseosay que,
pOI' inooulacion 0 contacto reproduce una

enfermedad identica a aquella de la cual
esta infectado el organismo de donde se

tomo. Se emplea generalmente la palabra
.

virus como sinonimo de microbio.
Se da el nombre de Vi1'US fijo al que no'

puede transmitirse sino pOI' un liquido,
purulento 0 no, 0 pOI' particulas sclidas,
tales como fragmentos de la pustula donde
esta encerrado; se llama virus voliitil e1 que
€IS transmitido exclusivamente, pOI' el aire
espirado, el vapor de agua exhalado, el
aire ambiente, y que por consiguiento se

'transmite a Ia atmosfera.
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intoxicaeum por toxinas elaboradas en la

mama. Para Gagny, Ia intoxicacion es mas

bien debida a qu�, en los ultimos tiempos
de Ia gestacion, la orina es siempre mas

toxica y a que la miccion esta suspendida
en las horas que siguen al parto: es la teo­
ria ya antigua de la uremia.

SINTOM"ATOLOGIA.-Los sintomas apare­
cen bruscamen1.e veinticuatro a cuarenta

y ocho horas despues del parte.
La vaca no come, deja de rumiar; pare­

ce indiferente a 10 que Ie rodea y sus fa­

cultades afectivas han desaparecido; no

presta atencion a la cria. La respiracion y
la secrecion son todavia normales.

La secrecion Iactea no osta modificada

en este periodo. El animal titubea, si se Ie

obligaa andar,sebalancea sobre sus miem­

bros y aun en el reposo; pronto se echa a

se deja caer, ordinariamente en decubito

externo-abdominal. Se han notado en este

primer periodo temblores y el enfriamien­

to de la piel. La temperatura permane­

ce normal a se eleva algo, despues des­

ciende progresivamente traspasando la

normal.

Algunas horas mas tarde, el abatimien­

to general aumenta: la vaca es insensi­

ble a las excitaciones, a las picaduras,
esta en decubito externo-costal a lateral

completo, su cabeza se halla inclinada y
descansa sobre la espalda a las paredes
costales; su respiracion se acompaiia de

un ronquido sonoro.

El hocico esta seco, la piel, los cuernos,

las orejas, las extremidades estan frias.

Una baba filante fluye de la boca, la farin­

ge esta paralizada, hay disfagia, se obser­

va estrehimiento. El pulso queda primero
muy perceptible, se hace despues blan­

do, tenue, filiforme si el animal debe su­

cumbir; es siempre acelerado.

La respiracion permanece regular y len­
tao La miccion es dificultosa; se produce
una retenoion de la orina que determina a

voces la rotura de la vejiga.

La orina contiene siempre azucar (N0-

card), a veces albumina. La mama dismi­

nuye de volumen: su tejido llega a ser

mas blando, mas' flacido; suministra me­

nos leche.

La paralisis progresa; la enferma esta

sumergida en el coma; la temperatura ba­

j a progresivamente, llega a 35° y aun a 32"

y Ia muerte se produce ordinariamonte en

monos de cuatro dias,

La euracion se anuncia por la elevacion

progresiva de la temperatura, la expul­
sion de los excrementos y la reaparicion de

la sensibilidad. Se produce en cuatro a seis

dias. A veces sobreviene bruscamonte sin

que se haya podido sospechar esta termi­

nacion feliz.

Las recaidas son rams, pero cuando tie­

nen lugar son generalmente mortales.

COMPLICAClONES.-La mas frecuente y la

mas grave es la neumonia por cuerpos ex­

trance, debida a las falsas degluoiones esto

es a que los medicamentos que' se admi­

nistran ala enferma siguen la via traqueal
en vez de la exofagica. Esta oomplicacion
ocasiona inevitablemente la muerte.

Otras complicaciones pueden aparecer

despues de la curacion de la enfermedad,
parapleoui, monopleqia, qanqrena de las ex­

tremidades. El estudio de estas paralisis es

todavia muy incompleto.
ANATOMIA pATOLOGlCA.-Las lesiones no

presentan ninguna caracteristica. Cagny y
tambien Lucet seiialan la degeneraci6n
grasosa del corazon, sobre todo del higado
y de los riiiones como favorecedora de la

intoxicaoion,
. DIAGNOSTICO.-Nose puede apenas con­

fundir la fiebre vitularia mas que con la

paraplegia post-partum, la metritis sepiica a

septicemia de parto, y la eclampsia. La hipo­
termia y la glucosuria son signos clinicos

importantes para permitir formular el

diagnostico. La eclampsia se manifiesta

por accesos sucesivos, seguidos cada uno

de un perlodo de coma. En la paraplegia
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post-partum, hay paralisis, pero no abati­

miento general, embotamiento de los sen­

tidos, etc.; el apetito esta conservado, la
sensibilidad persiste en la region parali­
zada. En los casos de metritis �eptica, la
fiebre es intensa y existen sintomas loca­

les (V. METRITIS).
PRONOSTIOo.-Grave. Despues de la apli­

cacion del tratamiento de Schmidt, la

mortalidad que era antes de 40 a 50 por

100, ha bajado a 16 0 17 por 100. La in­

vestigacion de la temperatura y analisis
de la orina, proporcionan preciosos signos
pronosticos: cuanto mas pronunciada es la

hipotermia, mas probable es la muerte;
por otra parte, la enferrnedad sera tanto

mas grave cuanto mayor sea la cantidad
de azucar existente en la orina.
'l'RATAMIENTO.-1.° Profilaetico. - Regu­

lar el regimen, procurar que hagan ejerci­
cio las vacas que estan en estabulacion

permanente, darles alimentos aeuosos, de

facil digestion, administrar purgantes Ii­
geros y evitar el enfriamiento.
Cuando el parte ha sido facil, apliear

un sinapismo a los riiiones (Oagny) 0 ha­

eel' una friccion de mostaza en los muslos

yen la grupa. Racer un lavado antisepti­
co del utero, inmodiatamente despues del

parto.
Cuando se ha presentado un casu de fie­

bre vitularia eli un establo, conviene des­
infectar este y retirar el estiercol.
2.° Ourativo.-Colocar la vaca en una

buena cama, mantenerla con Ia cabeza Ie­

vantada y darle vuelta dos veces al dia.

Evitar la estasis alimenticia en el intestino

por las inyecciones de pilocarpina, de ese­

rina, de veratrina. Evitar la estasis de las

materias excrementicias en el recto, dando
lavativas 0 haciendo el braceo. Practicar
el cateterismo de Ia vejiga Ii fin de vaciar-
1a. Esta recomondada la sangria. Se preco­
niza tambien Ia refrigeracion del craneo y
sobre todo la desinfeocion del utero, prac­
ticada todo 10 mas pronto posible.
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El tratamiento verdaderamente espect­
fico de la fiebre vitularia, consiste en Ia

inyeccion de una soluci6n de yoduro de

potasio (Schmidt), 0 en la insufiacion de
aire esterilizado en las mamas (Evers).
Se precede del modo siguiente: se hace

disolver en un litrc de agua, que haya her­
vido durante quince minutos, de T a 15

gramos (segun Ia alzada) de yoduro de po­
tasio: se deja enfriar esta solucion a 40° y
se inyectan 250 gramos en cada cuarteron

despues de haberlo previamento vaciado

por el ordeiio. Hecha la inyecci6n en la

mama, debe practicarse el masage 11 fin do
difundir el Iiquido en todos sentidos.
Para hacer Ia inyecci6n puede utilizarse

un tubo pezonero,al cual se adaptaun tubo
de caucho: Ia otra extremidad se fija a un
embudo. Puede tambien emplearse una

jeringa de canula estrecha. Todos estes
instrumentos deben haber sido hervidos
previamente. Las manos del operador de­
ben estar asepticas, La mama debe serja­
bonada y lavada. De este modo se evitara
Ia infeccion de Ia misma.
Evers preconiza la insuflacion de aire

esterilizado en cada pezon previamente
, vaciado pOI' el ordeiio, pOI' medio de un

aparato especial. Recomienda, ademas, las
inyecciones subcutaneas de cafeina; 5 gra­
mos en 40 de agua.
Este tratamiento debe ser aplicado todo

10 mas pronto posible: hay tantas mas pro­
babilidades de exito cuanto mas rapids
es Ia intervencion, Pueden asociarse a este

tratamionto los otros medios recomenda­

dos, ya sangria, braceo, etc.
Cagny y Reyydereek prefieren las in­

yecciones de agua oxigenada.
Despues de Ia inyeccion, Ia secrecion

Iactea se detiene 0 disminuye considera­
blemente. Se restablece pasados algunos
dias. La accion del tratamiento es rapida:
al cabo de diez horas Ia mitad de las en­

fermas se Ievantan. Si Ia mejeria tardara
en producirse, se puede renovar la inyec-



cion, despues de doce 0 veinticuatro horas.
Tener a la enferrna en sitio caliente. No

alimentarla 0 darle solo gachuelas 6 infu­

sion de heno.
Es preciso no olvidar que hay establos

en que la fiebre vitularia cura siempre, y
otros en que es casi siempre mortal.
Ray que tener en cuenta tambien que

todas las medicaciones propuestas han

dado en los primeros tiempos resultados
maraviIlosos, que no se han realizado mas

tarde.
VIvfpARO.-Asi se llama a los anima­

les cuyos hijos nacen vivos (pOI' oposicion
a ooiparos),
VOLVOLO.- (Fran. volvulus}.-Obs­

truccion del intestino debida a la torsion
o ala estrangulacion del canal. El volvulo
tiene su asiento ordinariamente en el in­

testino delgado, a veces en el grueso colon,
muy .raramente en el colon flotante. En

algunas ocasiones una parte de la masa

intestinal y el mesenteric correspondiente
estan retorcidos, en otras la 0bstruccion

es debida a una brida epiploica 0 mesen­

terica que aprieta el intestino en un pun­
to: a veces el intestino forma un verdade-

1'0 nudo.
ETIOLOGIA.--El accidente es de ordinario

consecutivo a la indigestion estornacal o

intestinal; parece ser provocada porIa
ingestion de agua fria y porIa adminis­

tracion de purgantes drasticos. Se ha cul­

pado tambien a los movimientos violen­

tos, a las caidas, a la costumbre de coeear.

SINTOMATOLOGIA·.-Son los sintomas de

la invaginacion (V. INVAGINAOION y COLI­

OOS POR ESTRANGULAOION). La evolucion es

mas rapida y no pasa de treinta y seis

horas. El animal toma posiciones especia­
les: de perro sentado, en esfinge, echado

sobre el dorso; los accesos son muy violen­

tos, al principio sobre todo. La muerte as

precedida de una fase de remision enga­

.D.osa y de los signos de una hemorragia
abdominal.
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ANAToMiA PATOLOGIOA. - Al principio
existe una congestion intensa de las partes
estranguladas 0 de toda una region de in­

testino si la estrangulacion interesa tam­
bien el mesenterio: las paredes intestinales
estan engrosadas y son asiento de nume­

rosos focos hemorragicos; la cavidad del

intestine estrangulado encierra sangre
mezclada al moco 0 a las materias alimen­
ticias: la cavidad abdominal contiene una

serosidad rosacea 0 un derrame homorra­

gico.
Mas tarde, las partes intestinales estran­

guladas presentan un color negro pardus­
co y estan frias, indolentes y gangrenadas.
Generalmente la muerte acaece antes de

que se desarrolle la gangrena.
DUGNOSTIOO. - Nose puede diagnosticar

sino colicos por obstruccion intestinal.
PRONOSTIOO. - L a enfermedad termina

ocasionando la muerte en treinta y seis
horas pOI' regIa general.
TRATAMIENTo.:-Paseo, brebajes mucila­

ginosos, purgantos suaves. Dejar al animal
que se revuelque libremente sobre la cama

de paja, espesa, 0 sobre estiercol, con la

esperanza dudosa de una reduccion favo­

recida pOI' los movimientos desordenados

del enfermo (Leclainche, loco cit.).
VOMER.-Rueso impar, que forma la

parte posterior del tabique de las fosas

nasales,

VOMICA.-(Fran. vomique).-Asi lla­

man algunos autores a toda coleccion de

pus enquistada que se desarrolle en el in­

terior do una viscera; tambien existen vo­

micas en 1a pleura 0 en el peritonoo. Sin

embargo, 10 general es que con esta pala­
bra se designe una coleccion purulenta,
enquistada 0 no, formada en el pecho,
susceptible de abrirse por los bronquios y
de ser evacuada pOI' una especie de vo-
mitos.

.

VOMITO.-(Ale. Erbuchen; ing1. vomi­

ting; itaLvomito; fran. vomissement}.-Con­
siste en la expulsion convulsiva de las ma-



terias ' alimenticias eentenidas en el est6-
mago. Es un acto-casi siempre patolcgico;
sin embargo, en algunos animales se pro­
duce con tal facilidad, que no se puede
considerar como sintoma de enfermedad.
"Se debe admitir tambien que el vomito

es un acto fisiol6gico en los carnivoros, rna­
miferos 0 aves, y que tiene por objeto
desembarazar el estomago de substancias
poco asimilables: huesos, pie1 cubierta de
pelos, etc.
El vomito se produce a consecuencia de

una impresion nerviosa que' determine en

el animal una sensacion particular (I -ruiu­
sea, una coatraccion violenta de 10s museu­
los abdominalos y lao expulsion r de mate-
rias alimenticias.

.'

Se produce mas 0 menos facilmente, se­
gun las especies, sobre todo" segun la cons­

titueion anat6miea del- estomago de los,
animales y segun su regimen. En los-car­
nivoros el vomito se realiza con facilidad,
Se produce por el oontrario dificilmerite
en los herbivoros y especialmente en los

solipedos. l'

MODO DE PRoDuccroN.-Se ha considers­
do durante mucho tiempo al estomago
como el agente principal del vomito; sus
paredes se contraertan bruscamente , y,
comprimirian las materias que ascends­
rfan hacia el esOfago. 'Hoy esM ya demos­
trade que cuatro organos .concurron ? aL
acto del vomito: el esofago, el estornago,

�el diafragma y los musc1iI@% abdominales.
Los movimientos del est6mago son antipe­
ristalticos y se verifican con lentitud; 10\'1
otros presentan el caracter espasmodico,
Durante Ia- nausea, lamembranamuscu­

lar del estomago, por una oontraccion poco
manifiesta; a veces, sin embargo,muy apre­
ciable, y que comienza en el' 'piloro 0 en

otros puntos de la long-lind del estomago�
acarrea los' alimentos hacia' el 'c'arrdias ,

cuya dilatacion es favorecida�I>or la dispo'­
sicion de las fibras longitudiriales del e80-

fago. Los aliment6s�,ascienden antonces e.!).
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este conducto, a donde sonempujados por
la contraccion de las fibras del estomago.
Este movimient6 antiespasmodieo pre­

para el vomito, y viene a ser su causa oca­

sional, provocando en un momento dado
la cooperacion brusca del diafragma 's de
los musculos abdominales, los cuales son

los agentes eficaces de Ia expulsion de las
materias.
A las nauseas suceden contracciones

convulsivas de los muscnlos abdominales
ydel diafragrna, primero poco intensas,
despues mas; en fin, tienen una fuerza tal
que lasmaterias contenidas en.al estqmago

I
son, pO.1' decinlo asi, Ianzadas al esofago y
a la boca.;EJl mismp 'efecto S6 reproduce
varias veces seguidas, con intervalos mas
a menos largos. 1,- ,

En los solipedos, la dificultad muy gran­
de del vornito, es debida a la disposicion
del cardias (V; DIGESTION), a· la presencia
de la corbata suiea que aprieta a aquel, a Io
alejado que se haUa el estomago de los
musculos abdominales, en fin, ,a Ia natura­
leza, de las materias que se encuentran
encerradas en este organ8' Por esta razon
ha sido indicado en eUos equivocadamente
el vomito �<?omo signo patognomonico- de
una .rasgadura estomacal.

, En los rumianies el vomito se produce
bastante a-menudo: hay solamente devolu­
cion de las materias contenidas en.la pan­
za; y enl�:;h red y no.vomito de las conteni­
das en elIibrillo y en el euajo, salvo en

los animales muy joyenes.
ETIOLOGIA.-;-EI vomito en los carnfvo­

ros, os .un sintoma comun a .diversas. afec­
ciones del estomago y del intestine. Puede
ser pasajero y consecutive a una indiges­
tion 0 a la ,ingesti6n de cuerpos extrafios

(paja, hierba, etc.).
'Si se repite con frecuencia' variable y

durante un tiempo J;llas 0 menos largo,
Uega a,ser e;ntonces, por la naturaleza. d�
�a8 substancias expn;lsadas, un medio pre,;
cioso de diag;r).J1§tico entrela gastritis y la

56
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dispepsia simples, la gastro-enteritis, el

cancer 0 la ulcera del estomago, Puede

ser consecutive a un envenenamiento 0 a

la administracion de un vomitivo.

Es voluntario y fisiologieo cuando el gate
o el perro tragan ciertas hierbas para de­

terminarlo, excitando las contracciones es­

tomacales.

En los herbivores el vomito 0 los es­

fuerzos del vomito se producen en el cur­

so de la indigestion estomacal y es enton­

ces un sintoma grave que indica general­
mente la rotura del estomaqo 0 simplemente
su sobrecarqa.
A veces, sin embargo, puede ser debido

ala paralisis de las fibras musculares del

cardias y ordinariamente a un buche eso­

fagico CV. BUOHE ESOFA.GIOO).
SINTOMATOLOGIA.-El perro esM triste,

inquieto, se aisla en un rincon, deglute el

aire, tiene nauseas, sus musculos abdo­

minales se contraen violentamente, hace

una gran inspiracion, extiende el cuello,

baja la cabeza, abre la boca y expulsa
cierta cantidad de materias alimenticias.

El vomito puede repetirse varias veces

con diferentes intervalos,

En el caballo, el animal experimenta
movimientos convulsivos muy energicos,
extiende los miembros, coloca los de atras

debajo del cuerpo, alarga el cuello, baja
la cabeza; la boca se abre, las narices se

dilatan, ellabio superior se Ievanta fre­

cuentemente y los mtiseulos del abdomen

se contraen por sacudidas.

Los primeros esfuerzos quedan ordi­

nariamente sin resultado, los siguientes

producen la expulsion por las narices y a

veces al mismo tiempo porIa boca, de
cierta cantidad de materias alimenticias

diluidas, A cada nuevo esfuerzo una pe­

quefia cantidad de materias es expulsada.
Cuando estas evacuaciones son frecuente­

mente renovadas, el animal experimenta

algun alivio 0 _bien cae en un abatimiento

que es e� precursor de la muerte,
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En e1 caballo, el vomito es, pues, un

acto morboso generalmente grave; en los

carnivoros y en el cerdo los vomitos no

alcanzan gravedad mas que cuando son

reiterados.

Las materias vomitadas deben exami­

narse siempre con cuidado: unas veces

son materias alimenticias, no digeridas,
asociadas a liquidos glerosos, blanqueci­
nos 0 de un 0101' desagradable (vomitos

glerosos); otras y especialmente en los ca­

sos de vomitos reiterados, son materias

biliosas (oomitos Mliosos); en algunas cir­
cunstancias mas raras, 10 que el enfermo

expulse es sangre mas 0 menos pura, coa­

gulada 0 fluida (vomito8 de sangre 0 hema­

temesis).
Generalmente las materias vomitadas

contienen, ya st.bstancias medicamento­

sas, ya agentes toxicos que han sido inge­
ridos poco tiempo antes en el ostomago.
A yeces se encuentra en este organo ver­

mes, especialmente ascarides.

TRATAMIENTO.-Para detener los vomi­

tos, pueden emplearse todos los calmanies

del sistema nervioso, cloroformo, eter,
cloral, etc., en.jarabes, pociones, etc.
Bicarbonate de sosa.-Soluciones calion­

tes al 2 por 100.-De un decilitro a un

litro.

Leche, agua de Vichy, 0 champagne hela­

dos.-Perro, gato, por cucharadas, para de­

tener los vomitos,

Aqua yodada (por cucharadas},

Tintura de yodo..... . • •. • . . • . . . 10 gramos.

Yoduro de potasio.. . . . . . . •• ... 10

Agua.......................... 1000

Lavativa de ant1pirina.--Solucion calien­

te acuosa al vigesimo.-Perro; 10 gramos.

Poci6n antivomitiva de Rivie1·e.

Bicarbonate de sosa 6 de potasa . . . 2 grarnos.

Agua destilada. 50

Jarabe de azucar , . 15

Cada media hora una cucharada de las

de cafe adicionada de ,5 a 10 gotas de elixir
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paregorico; y a continuacion, una cuchara­
da de las de cafe, de:

Acido citrico .

Agua destilada . .. .. . ..

jarabe de lim6n .

Laudano de Sydenham... . ..

Leche fria ..

2 gramos.
50 �

15

VaX gotas.
50 gramos.

Perro, cerdo.

Alcanfor . 10 a 15 gramos.
N.o 2

'I. litro.
Yemas de huevo ·.

Agua de lino , . . .

Grandee rumiamies.

VOMITIVOS.-(Ale. Brechmithel; in­

gIes vomitive; ital. vomitatorio; fran. vomi-
tils).-Medicamentos evacuantes que, in­

troducidos por una via cualquiera en la

economia animal, tienen la propiedad de

obrar sobre el estomago por una especie
de afinidad electiva y de determinar el

vomito.

Algunos vomitivos, bebidas calientes,
amargos, salinos, soluciones de sulfato de

cobre 0 de cine, de alumbre, obran local­

mente irritando la faringe y el estomago:
como son rapidamente expulsados, su ac­

cion es fugaz.
Otros, el emetico, la ipecacuana, la apo­

morfina, la cebolla albarrana y aun la di­

gital, obran tambien Iocalmente pero su

accion es mas sostenida, cuando han sido

puestos en contacto con el centro nervio­
so especial, por medio de la circulaoion 2.0

sanguinea: en cuyo caso se acompa:ii.a en­

tonces de salivacion mas abundante y es

seguida de desordenes respiratorios y di­

gestivos mas marcados.
La mayor parte de los venenos son vo­

mitivos, pero desde el punta de vista tera­

peutico los verdaderos vomitivos no tie­

nen efecto toxico antes ni despues del

vomito.
Los vomitivos solo se emplean en los

herbiooros.
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a. Brebajes.
Emeiico,

Cerdo •. '

..... 0,05 a 0,15 gramos.
0'03 � 0,10
0,005.0,02

Perro .

Gato .........•..

Emetina.

Dosis terapeuticas.
Cerdo. . . . .. 0,10 a 0,15 grs.
Perro.. . . . . . 0,25 > 0,10 >

Gato. . . . . .. 0,001 > 0,01 >

Dosis t6xicas.

0,30 fi 0,50 grs.
0,02

Poloo de ipecacuana.
Cerdo 1,00 a 3,50 gramos.

0,50» 2,50
0,25.0,75

Perro ....•.......•......

Gato .

Eleboro.

Dosis terapeuticas.
.

Dosis toxicas.

Caballo 20 a 50 grs.
4 >Perro, carriere .. 0,25 a 1 grs.

Polvo vomitivo.'

Emetico... 0,10 gramos.
1 •Ipecacuana' ..•.... ' .

Sal de cocina.-Una· a tres cucharadas en

grano.-Perro, gato, cerdo.

J'arabe de ipecacuana.

Extracto de ipecacuana.... ..... 10 gramos.

Jarabe·simple.................. 1000

Por cucharadas de las de cafe.cadacinco
minutos.-Cada cucharada de las ordina-
rias contiene 0,20 de extracto. Perro, gato.
1.0 Raiz de poligala de Virginia.

Agua .

1 gram�.
flO

20 gramos.
100

Raiz de violetas... . .

Agua,,, "'"

En decoceion. Colar y dar por cuchara­

das hasta que produzca efecto. Perro, qa­
to y cerdo.

Raiz de eumaque (barniz del Japon).--Las
mismas dosis.

Sultato de cobre.

o gr. 5 it 1 gramo.
o 10 > 0'60 >

Cerdo .

Perro .

Gato .. , , . , , .. , . . • . .. ., Q 005, > 0,01 •
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Sultato de cine.

Cerdo '. .. 0 gr. 5 it 1 gramo.

Perrq.. . , Q .,

10» 0,30 »

Gato.......•......... , 0 ,05 ". 0,10 »

- La cavidad interior de la vulva, presen­
ta la membrana hymen, que raramente

se encuentra y separa esta cavidad de la

vagina; el meato urinario, cubierto de una

amplia valvula: mucosa; y en fin, el clitoris,
organa parecido al cuerpo cav�rnoso del'
macho y que viene a formar salients en la

o gr. 10 it 0 gr. 20 id d v
....

cavi a vulvar, hacia la comisura inferior.
Perro ..

"

. . . . . . . . . . . . . .. 0,
.

01 � 0 05 L 1 t.l.
.

d
05

a vu va es a constitui a por una mem-

�::��:: ,., �: ��:�.. 005 brana mucosa, un cuerpo erectil aplicado
a esta membrana y designado con el nom-
bre de bulbo vagi'(tal, dos �us��los cons"

trictores, dos Iigamentos.musculosos y la

piel exterior.
PATOLOGIA.-Lesiones injlamatorias. _:La

vulvitis, inflamacion de la mucosa de la

-yulva, es generalmente consecutiva a las

contusiones, a las 'erosiones, 0 a la accion

grs.
de agentes irritantes: generalmente co­

.

existe con la vaginitis. Los labios estan
Envenenamiento. Perro, segun la al-

tumefactos, doloridos; de la comisura infe-
zada, .

fl bl
Emetina. .

nor uye un moco anquecino, que llega
a ser purulento y que hace la miccion do:

Perro , . , . :
.

. . . . . . . 0 gr, 01 it 0 gr. 05 Iorosa; la mucosa vulvar esta inflamada
Cerdo ,. 0, 10 » 0, 25

'

roja, cubierta a veces de equimosis 0 de

VORACIDAD,-(V. BULIMIA y PICA). erosiones. Un absceso puede formarse en

VULNERARIA.-;- Que e8 propio para las paredes de la vulva.
.

la curacion de las heridas. Las prinoipales Se tratara por lociones, inyecciones an­

especies vulnerarias son las hojas y sumi- ( tisepti?as tibias y la aplicacion de vaseli­

dades de ajenjo, betonica, bugla, hisopo,
.

n� boricada,

yedra terrestre, milhojas, romero, salvia, I Algunas enfermedades especfficas, fiebre

tornillo, veronica, flores de arnica. ! aftosa, horse-pox, durina, se acompanan a

VULVA.-(Ale. schanritee; ingl. e ita- veces de vulvitis con erupcion especifica
liano ouloa: fran. vulve). - ANATOMlA. - de flictenas, pustulas 0 papulas en la mu­

Es e1 orificio exteriorde la vagina situado cosa vulvar.

en la region perineal, debajo del ano. Es Lesiones traumdticas.-Contusiones.-Son

una hendidura alargada verticalmente y frecuentes durante el' parto laborioso 0

que presenta dos labios tapizados por fue- distocico y se acompafian generalmente de

ra por una piel fina, lisa, untuosa, y por la formacion de un tumor sanguineo 0

dentro, la mucosa, y dos comisuras, de las trombo, con tumefaccion y sensibilidad de

cuales la superior esM separada del ana los labios vulvares.

por el perinea y la interior redondeada, Se tratara por las afusiones frias y en

�ue aloja el clitoris. los casos de tromboapor las escarificacio-
nes y los Iavados antisepticos.
Heridas.-No ofrecen nada de particu­

lar. Son producidas por mordeduras, por

b.' Inyecciones hipodermicas.

.

Apomorfina (1)

Buey .... ·.

Apomorfina. ' . . . .. .., •. ' ° gr 20

Alcohol. . . . . ..
5 gramos.

Agua. . .. , .. , .. .- , .. '.,',' 15

Para dos inyecciones eonsecutivas.Cuer­

pos extrafios en el esofago,-Grandes ru­

miamies.

Clorhldrato de apomorfina ° gr 01 it 05

Agua destilada. . .. ,.,.. 1 gramo it 5

(1) La apomorfina se altera facilrnente, las

soluciones ;iejas Ilegan it· ser t6xicas.
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la rasgadura producida por un gancho,
durante el parto, etc.
Tratar por la antisepsia, sutUJar si es

preciso las heridas.

Rasgadura de la vulva y del perineo. - Es
bastante frecuente en las primiparas du­
rante el parte. Se dice que la rasqadura es

incompleta si el esfinter anal esta intacto:
se llama eompleta si el esfinter esta tam­
bien rasgado: en este caso la vagina y el
recto no forman mas que una sola aber­
tura.

Se intentara suturar el perineo despues
de desinfectada la herida.

WINTER (CORTEZA DE).- Suceda­
neo de la canela. Se emplea a las mismas
dosis.
WINTERGREEN (ESENCIA DE).­

Salicilato de metilo, extraido de una erica-

cea,la Gaultheria proGubens.-Antiseptico
de olor agradable, ni t6xico ni irritante.
A emplear en los perros de lujo, contra el
catarro auricular. Se empIea en soluci6n
hidroalcoh61ica.

XEROFAGIA.-Tlso exclusive de ali­
mentos secos.

XEROFTALMIA. - Oftalmia seca, es

decir, en la cual la secreci6n lagrimal no
esta aumentada sino disminuida. Se desig­
na igualmente con este nombre, un der-

moides del ojo, en que la c6rnea toma el

aspecto de la piel.'
XIFOIDES (APBNDICE).-Es la pro­

Iongacion abdominal del estern6n (Vease
esta palabra) ..

..



Mezcla antiseptica (Gavazzini).

Yodoforrno. , .. ' ..•.•• ' . . . . . . .. . . . 55 partes.
Acido salicilico . : . . . . . . . . .. ( 20
Subnitrato de bismuto. (

aa

Alcanfor , . . .. 5
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YODO.- (Fran. iode).-Metaloides 801i-

'

do, de un gris acerado, de 0101' a cloro,
poco soluble en el agua, soluble en el al­

cohol, en el eter y en las esencias.

EMPLEO.-A.l exterior en tintura pura 0

diluida, para fricciones 0 inyecciones: al
interior en brebaje 0 en bolo.

DOSIS.

Grandes animales. . . . . . . 4 a 8 gramos.

Medianos. . . . . . . 0,50. 1

Pequefios. 10 »25' centigs.

EFEOTOS Y usos.-Cauteriza los diversos

tejidos sobre los cuales se aplica. En in­

yecciones en las sinoviales determina una

inflamacion adhesiva que hace desapare­
cer sus hidropesias: al interior se adminis­
tra contra las afecciones escrofulosas; es

un buen antiseptico.
Tintura de yodo.

1 parte.
12

Yodo ..•.........................

Alcohol de 34° .

Disolver y filtrar.

Pomada fundente (C. Leblanc).
1 gramo.
4 �

Yodo puro ···

Yoduro de potasio .

Manteca ·.····· .. 63

YOD<?,FORMO.-Es un cuerpo com­

puesto, amarillo palido, insoluble en el

agua, soluble en el alcohol, en el eter, en
, el cloroformo, en los aceites: contiene las

9 decim�s partes de su peso de yodo. An­

tts6:j':ltico f3Ij. la s-q.:j':ler.q.cie de IBt& heridas,

»

YODURO (PROTO) DE HIBRRO.­

Obra como las preparaciones de yodo y las
de hierro. Se emplea a las mismas dosis.

YODURO (Proto) DE MEROURlO.-P'ue­

de emplearse al interior, pero se aplica
sobre todo al exterior contra el ectima

cronioo (Meguin).
Pomada al protoyoduro de mercuric,

Protoyoduro de mercurio. . . . . . . . 20 gramos.
Manteca........................ 2(0 '.

Empleada como fundente en las, pustu­
las del ectima cronico.
YODURO (Deuto) DE MEROuRIO.-Mas

activo que el anterior. Empleado princi­
palmente al exterior yen fricciones contra
las dilataciones sinoviales, tendinosas y en

las hinchazones oseas 0 articulares. Su

empleo debe ser prolongado y necesita

ciertas precauciones.
Pomada de deutoyoduro de mercurio.

4 gramos.
32

Deutoyoduro de mercuric , .

Manteca " , .

Pomada fundente.
Vaselina ..... '......•....... , ..

Trementina de Burdeos , .

Biyoduro de mercuric .

Aceite de croton •.. , ..••..•..•.

100 gramos.
10

10

VaX gotas.
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Grandes animales..... 10 a 22 gramos.

¥edianos .. " . . . . . . . . . 1» 2

Pequeiios... . ..... . . . . 25 > 50 centigramos.
EFECTOS Y usos.-Al exterior obra como

fundente: al interior detiene las neopla­
sias. Es utilizado contra los tumores 6 hin­
chazones diversas, en la neumonia del ca­
ballo (Trasbot) y en el ectima cr6nico

(Megnin).
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YODURO DE PLOMO.-Re emplea en

forma de pomada contra las hinchazones

glandulares.
Pomada de yod'l!'ro de plomo (Reynal).

Yoduro de plomo.•......•.•....• " 1 gramos.
Manteca '...... 8

YODURO DE POTASIO.-Sal blanca
que cristaliza en cubos, muy soluble en el

agua; saber acre.
EMPLEO.--'-Al interior en soluci6n,breba­

je 6 bebida; al exterior en pomada,
DOSIS.

.

Pomada de yoduro de poiasio.
Yoduro de potasio ..............•
Manteca ' .

1 parte.
3

ZAINO.-Asi se llama Ii la capa de ca­

ballo formada de pelos de un color mas 6
menos obscuro en los cuales no hay nin­

gun pelo blanco: negro eaino (V. OAPAS).
ZOOLOGiA.-(Ale. Zoologic, Tierkunde;

ing1. zoology; ital. zoologia; fran. zoologie}.­
Parte de la historia natural que trata de

los animales.

Zoologia medica=«Parte de la zoologia

zOo

Mezclese.
En fricciones a la dosis de 5 a 30 gramos-

Pomada de Robinson.

Lanolina ...•. ' •.........

Vaselina.... , , . . . . ... . ...

100 gramos.
40

Derretir y mezclar a una soluci6n de 50
gramos de yoduro de potasio en 30 gramos
de agua. Esta pomada da resultado en las

Iinfang itis � Iiinchazones ganglionares del
caballo.

Inyecciones braqueales (G. Levi).

Yodo metalico.. . ' .. ', .

Yoduro de potasio �'.. , -: ..
Agua destilada ', .

2 gramos'.
10

100 ,

. Se comienza pOI' inyectar 2 gramos de
esta preparaci6n diluida en 3 de agua des­

tilada, aumentando 2 gramos cada doso
tres dias. Al mismo tiempo se disminuye

. Ia cantidad de agua, a fin de que resulten
20gramos de soluci6n pura. Sogun M. Le­
vi este tratamiento es curative del muer­
mo al principio.

que describe los animales que suministran
materias utilizadas en medicina y los que
son nocivos al hombre, tales como los ani­
males ponzoiiosos, los peces venenosos y
los parasites.
ZOOTECNIA.-(Ale. Zootechnilc;ingles,

eooiechmios; ital. eooteenica; fran. eooiechi­

ne}.-Arte de Ia explotaci6n de los anima­
les domesticos porIa industria agricola.
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Bandement ha dicho: Para la zootecnia los
animales son maquinas 'que, como las de

la industria, dan servicios y productos, Su
actividad resulta de su vida propia y el

funcionamiento de sus 6rganos es la con­

dicion de su explotaci6n y por consiguien­
te ocasion de gastos y de rendimientos que
debemos equilibrar, de modo que atenue-,
mos el precio de coste y aumentemos los

productos.
Zootecnia general.-1.0 La alimentacion es

la cuesti6n dominants en zootecnia: en to­
das las epocas de la vida del animal, en

todas las condiciones en que Ie colocamos,
brabajo, engorde, producci6n de leche, a

proppsito de las mejoras que tratamos de

introducir en las razas, siempre la cues­

ti6n de la alimentacion es la primera que

hay que resolver.
2.0 La reproduccion. es uno de los 'mas

potentes modos de accion de que el hom­
bre dispone para imprimir a Ia maquina

\
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animal los caracteres y las cualidades que

busca; es uno de los recursos mas eficaces

para modificar 1 as razas.

3.0 La locomocion: el conocimiento de

los principios de la mecanioa animal, per­
mite apreciar las aptitudes de los anima­
les para tal I> cual genera d� trabajo, para
tal 6 cual clase de servicio,
4.0 La ineruacion: la estructura del sis­

tema norvioso, la influencia que ej erce so­

bre la econoruia, la accion de sus diferen­

tes partes y de los aparatos que anima, son
cuestiones fundamentales que no pueden
ignorar aquellos a quienes se confia Ii
educaci6n y las costumbres de los ani­

males.

Tal es el' 'dorninio de la zooteenia ge­
neral.
Zootecnia especial.c-Estudia en sus di­

versos puntos de vista particularmente las

especies domesticas y cada una de sus

razas,
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ALANTOIDES.- (Ale. Wursthdutcheuj
ingl. allantoie; ital, allanioide; fran. allan­
to'ide).- Organo vegetativo del feto que
s6lo exists durante los dos primeros me­

ses de la gestaci6n.
Resulta de una prolongaci6n de la invo­

luci6n genito-urinaria del ectodermo.. de
la cual se forma tambien Ia vejiga. Cuan­
do la vesicula se aisla del intestine, nace,

en la extremidad posterior del mismo,
una pequeiia vesicula, redonda primero,
despues piriforme, que recibe numerosos

oasos (olanioideos): esta vesicula es la alan­
toides. En los primates desaparece su ca­

vidad en el memento en que el 6rgano al­

canza el nivel de Ia vesicula umbilical.
Recibe dos arterias que entonces pare­

cen las bifurcaciones de la aorta inferior
no siendo, realmente, mas que dos ramas

de las arterias iliacas. Seglin las especies,
. .

tienen una 6 dos venas que ganan el ves-

tfbulo del corazon atravesando el higado -.

Estos vasos seran los vasos umbilicales 0

placentarios. La formacion del ombligo
'cutaneo que cierra las paredes ventrales,
divide pronto la alantoides en dos porcio-
-nes, interna la 'una, 1a otra externa, se­

:paradas por una parte media. La porci6n
TOMO IV

. '

t.., I .

"

-

,

•

APENDICE

"j.

interna formara 1a vejiga urinaria, cuya
comunicaeion con el intestino se oblitera:
la parte media, constituye el uraCOj la par­
te externa es la que recibe entonces el
nombre de alantoules y contiene en su ca­

vidad el liquido alanloideo.
Esta formada de un tejido laminoso

blando y muy vascular; su tejido y sus

eapilares se prolongan en 1a cavidad que
presentan las vellosidades coriales. Estas·
vellosidades son las que mas tarde forman
la placenta cuyo tejido esta constituido

por las ramificaciones entrecruzadas de
estas vellosidades. Una vez constituida la

placenta, los vasos alantoideos toman el
nombre de oasos placentarios 6 umbiiicalee.
La alantoides sirve, pues, de conductor

a los vasos que del embrion van a la ma­

dre, estableciendo un iazo anatomico y
fisiologico entre los dos seres y cambiando
el modo de nutricion simplemente viteli­
no que hasta entonces habia tenido el feto ..
En los rumiantes yen el cerdo, la alan­

toides constituye un cordon colocado en­

tre el corion y el amnios, que tiene una

parte media. continua con el uraco y dos
ramas. A veces existen pequeiias alanioi-
des suplementarias.·

'. .
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ARCADA 6 VASCA.-(Fran. vomitu­

ri#on)-Vomito bastante frecuente, pero
sin grandes sacudidas y evacuando pocas

materias.
Esta palabra es tambien empleada para

designar esa especie de vomito abortado

en el cuallas materias ascienden del esto­

mago al osofago, pero no son expulsadas
al exterior. •

En fin, sirve tambien para designar. las

regurgitaciones que vienen del esofago.

CALZADOS.-(Fran. Balzanes).-Man­
chas blancas de la parte inferior de los'

miembros del caballo. Sirven para la re­

dacoion de la reseiia.

Se indica su numero y su sitio.
Si no existe mas que una, se dice calza­

do anterior derecho 0 posterior derecho,

por ejemplo. Si existen dos se designs el

bipedo que las lleva: calzado de los ante­

riores 0 bien tambien laterales derechos,

.0, en fin, diagonales. Para distinguir estas
divisiones se indica e1 miembro anterior;
calzado diagonal Izquierdo significa que

existen en el miembro anterior Izquierdo
s en e1 miembro posterior derecho, etc. Si
existen tres, dos de ellas se encuentran

siempre en un bipedo, la otra aislada: esta

es la que se designa; por ej emplo se dice

tresalbo de un miembro anterior derecho,
las otras dos se encuentran entonces en los

dosmiembros posteriores. En fin, si exis­
ten en los cuatro miembros, se dice cua­

tralbos.

Los calzados deben ser igualmente exa­

minados de.sde. el punto de vista de -su

altura; se dice calzado bajo cuando las man­

chas blancas no llegan al menudillo; si se

�xtiende al menudillo, caleadopropiamenie
tal; ealeado alto, si llegan a la rodilla o' al

corvejon, y muy alto si pasa de estas regie­
nes. Se Ilama calzado muybaio 6 semicircu­

lar, si Ia mancha que ocupa un solo lado

yesta muy baja; principiode caleado, 8i ro­
dea la corona, pero no la:rebasa.·

.'
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La forma de los calzados debe ser tam­

bien investigada. Se dice que son incom­
. pletos 6 interrumpidos, cuando se hallan

atravesados por una banda de piel pig­
mentada cubierta de pelo del color del

fondo de la capa; irregulares, cuando no

tienen la misma altura en todo el contorno

de los miembros; dentellados, cuando ter­

minan irregularmente por dentelladuras;
bordados, cuando estan limitados por una

banda de pelos blancos y de color, mezcla­

dos; mosqueados, cuando estan sembrados

de pequefias manchas de pelo negro; atru­

chados, cuando estas manchas ostan forma­

das de pelo castano; armiiiados, si las man­
chas de pelo negro estan extendidas, et­

cetera.
CANSANCIO. - (Fran. Surmenage).­

Es el estado de un animal cuando adquiere
una fatiga muy grande, dado su tempera­
mento. Se observa en los perros de caza,

y tambien en los cerdos, carneros, bueyes
6 vacas que recorren en rebafios numero­

sos, grandes distancias. Igual puede ocu­

rrir, en los caballos de caza, y sobre todo

en los de caballeria y de artilleria, duran­
te las maniobras 6 en campaha.
Es tambien el estado de los animales,

liebres 6 ciervos que, cazados, son. acosa­

. dos"por los perros.
ETIOLOGIA.-La causa principal del can­

sancio es Ia falta de entrenamiento y las

ocasionales, la larga 'duracion del trabajo,
el exceso de la carga que tienen que trans­

portar, el calor y la sed. Puede distinguir­
se la simple fatiga, el cansancio aqudo 6

cr6nico y la insolacion.
Cansancio cr6niev.-Es el que se observa

mas generalmente en los caballos del ejer­
cito durante las guerras.Es debido en gran

parte, si no a la inanici6n, al menos al poco
tiempo que se deja a los caballos para co­

mer y digerir los piensos. En el sitio de

Plewna de 66.000 caballos de tiro, perdie­
ron los rusos 22.000, casi todos por esta

causa. Su aparicion es favorecida por can-



sas accidentales, heridas de los arneses,
cojera, etc. •

SlNTOMATOLOGIA.-Rigidez genera], con­
tractura y dureza de los musculos que son

sensibles a la presion; marcha automatics,
fiebre, inyeccion de las mucosas aparentes.

Cansancio agudo.-ETIOLOGiA.-Las cau­

sas son las mismas, solo han obrado con

mas fuerza, de suerte que la enfermedad

aparece al cabo de algunas horas y na al
cabo de varios dias.

SINTOMATOLOGIA: Amenaza de asfixia,
sofocacion, narices dilatadas, mucosas casi

negras, latidos del corazon violentos con

pulso debil, marcha absolutamente auto­
matica: en algunos casos el enfermo cae

al suelo.
ANATOMIA PATOL<)GICA. Las lesiones son

las de la asfixia; sangre negra, pulmones,
rihones, bazo, congestionados, etc. El ca­

daver se putrefacta muy pronto.
TRATAMIENTo.-Se trate de la forma oro­

nica 0 de la forma aguda, parar en segui­
da al enfermo, quitarle los arneses, ponerlo
en un punto aireado, pero al abrigo del

sol; darle a menudo a beber agua adicio­
nada de bicarbonato de sosa. Sangrar so­

lamente a los animales vigorosos, dar in­

yeccionesdeagua bicarbonatada 0 de suero

artificial, hacer algunas inyecciones sub-.

cutaneas de eter <) de cafeina (un gramo
cada vez).
CASTANA DE INDIAS.- Fruto del

castano que es a veces utilizado despues
de cocido, para la alimentacion de los ani­
males. Dado crudo irrita el intestino. Can­

tiget ha demostrado que el polvo de la
castana de Indias, no cocido y mezclado a

la avena (50 a 100 gramos por dia) es un

buen remedio contra el huelfago del ca­

ballo.
CEBOLLA �LBARRANA.--(Fran. sci­

lle}.-Li1iacea bulbosa, de la cual se em­

plean las escamas 6 capas mas externas
que contienen el prineipio activo, la scilai­
na: en cuanto a la sct7itina, parece que no

CEB

es mas que un extracto del bulbo, de com­
posicion variable.
EFEcTos TERAPEUTICOS. � Di"liretico ca­

Iiente, Expectorants.
DOSIS.

Caballo: ::
, 5 a 10 gramos.

Buey •• " .. 8 � 15 :>

Carnero.... ...• 1 2
Cerdo. . .. 0,05 a 0,50
Perro 0,05. '0,40
Gato. . . . . . . . . . . . . . . . . .. 0,02. 0,05

En infusiones.
El vinagre y la tintura a dosis dobles 0

triples; el oximelito a dosis cuadr�'ples;
Cebolla albarrana {
D·

.

1 {all, 5 grames ,

19lta ....................•...
.

Escaironoa . ... . . . . . . . . . . . . . . . . . 5 "

.Iarabe de goma................ C.S.•

Para 100 pfldoras. Dos a diez por dia.
Perro.

Scilitina ..

Caballo. . . . . . . . . . . . . . . .. 0 gr. 10 a 0 gr. 20
Perro. . . . . . . . . . . . . . . . . . • ° 01. 0 • 02

En inyecciones subcuteneas,

DESBCHO.-(Fran. reforme).-Se en­

tiende por desecho ,
Ia eliminacion del

ejercito, 0 de un servicio administrative,
de un caballo que ha sido reconocido como

impropio para ello, generalmente por cau­
sa de algun defecto que determina la inca­
pacidad para el trabajo.
En el ejercito, sobre un efectivo total de

120.725 animales (caballos y mulos) _

en 31
de Diciembre de 1898, se han deseohado
10.652 animales durante el ano de 1899.
Los motivos del desecho han sido los si­

guientes:
Heridos por los amescs 8

Ronquido.. . . . 68

'I'iro , " '. . 71

Heridas diversas . . . . .. . 71"
lJjnfermedadee nerviosas , . . . . . . . 82

.

Otras enferrnedades internas , . . . 162



sefiales, siempre en las lumbres de las he­

rraduras posteriores, pueden encontrarse

en los callos 0 en las ramas de la herradu­

ra anterior.
. El defecto de forjar puede ser debido a

causas multiples: generalmente proviene
de un defecto de conforrnacion del ca­

r> ballo; los caballos cortos de raspa estan"

predispuestos a ello; ocurre con los que son

EN90RDADO;':"-(Ijar). Se dice que el demasiado largos, en los cuales la columna'

ijar es encordado cuando el musculo -ileo- vertebral esta falta de rigidez y se encor-

abdominal 0 pequeiio 0bliouo, es muy apa- va al impulso de los miembros posteriores,
rente y forma una especie de cuerda que Los animales floj os; Iinfaticos, los potros
atraviesa 0blicuamente esta region. de silla y d� tiro durante'la doma, forjan

.

ENFBRMERfA. - (Ale. 7crankenhau�; frecuenteinente: hay caballos que 10 hacen

ingl, in/ir-rnarY;'ital:in/irmeria; fran, infi�� pOI' exceso de energia, 'por consecuenoia

�erie).-Asi se Ilama 'al Iooal que;' en la� de un gran desarrollo de fuerzas museu­

parada�.Ae semenfales, esta��e�i�i��10�r lares, El forjar se observa igualrnente en

de c;ia '0 en cualquier otro iugar donde se'- los animales ateoados de Una distension de

rsunan muchos animales, se destina a eon- 'l'iiiones.·

tener a los enfermos para su bratamiento. : Pero la causa mas general es la fatiga:
,c'orriunme�te en un regimieiito de" caba­
lleria en marcha, despues de algun tiempo
de trote, muchos caballos forjan: es un in­
dicio casi cierto de quelos caballos y los

jinetes estan cansados, siendo' entonces
necesario' retardar la marcha 6 ir al paso.

- El'miballo que forj a tropieza facilmento

y esta expuesto Ii: caer y a desherrarse, Se
.

alcanza en 'los ta:lones CV. ALCANCE) y esta

expuesto a rozarse,
TRATAM.IENTo.-Sea cualquieraIa causa;

la indioacion principal �s la�is��: 'impe­
,

dlr el' alcaIice de los pies 0 al menos dis­
,

triinuir las probabilidades de este encuen­

tro y atenuar los 'efectos cuand� se produ­
cen. - Un entrenamiento metodico, una

alimentacion converiiente, una doma into­

ligente con un 'traoajo .moderado, pueden
corregir est� defecto.
El ji.n�te debe!� ;eta!dar la marcha y

sostener al caballo con sus ·piernas. EI ca­
ballo" de carruaje debera estar herrado
convenientemente. '. '-

.' S'io elaccidelite 'Cf�'la ma;cha as'debido a

un defecto'dEl"Corifo;niaci6£ delanimal, sa
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cegliera � :. : -, . : . .. . . . 17i

Papera : .. 178

Otras enfermadades externas.. .. . 195

Mala constibucion , ,

'

- 337

Animales con rodilleras.. . . . . . . . 420,

Resabios , .. . _ .

.. "Defectos htfesosbs '

Diversas .. c]'audi�aciones ; .

Ruina de los miembros , ..

422

701
.

1069

5114

cFIJAR;T'�ijar; u� a:�i�.al. significa suj e-:
tarlo, en,posicion eonveniente para practi­
carle una operacion y evitar accidentesal

operador, a sus'a:yudanfes'y a 10s mismos
animales que se va a operar.

,PORJAR:-- CABALLOS QU1�-'FO:RJ.iN::""'"

(Ale .. in· die Eisen hauen, schmieden; Ingles
toooerreacb clickin).-Se dice de un cabana

que forja cuando- al paso: y sobre todo al

brote, los pies aleanzan a las manos resul­

tando un nuido '.especial dobidoal cheque
de las herraduras ..

' -"

Este defecbo de la marcha puede ser de­

bido: bien sea a que el miembro anterior

sa-eleva demasiadoLarde, bien a que e1

miembro posterior efeotua su apoyo CDn

demaeiada prorrtitud.iEl forjar es continuo"
o intermitente; en este caso no se pye mas

que.de voz, f;l:p., ouando sismpre.que se-ohli­
gue<f.tl animal a,marchar mas deprisa, por
ejemplo. Adomas del.ruido especial, e1

forjar se .manifiesta igualmente' pOl' las
seftaies que 'se observan en las -hettadu­

ras, rdebidas' Ii: los'choques 'de'estas. 'DIchas



HABA.-(Ale. [rosch; ingl. tampers: ita­
Iiano lampases; fran. lampas) .

.:_Es la pala­
bra antigua con que se designa la inflama­
cion del paladar en los solfpedos.
'AN:A.TOMiA-Mirando la boca delcaballo
se ve al paladar Timitado anteriormente

_por ios"lncisiv6s,'lateralmente por las ba­
rras y los molares y hacia atras por el
velo del paladar (V. fig." 599). La mucosa
tiene una coloracion blanquecina y siem:­

pre parece que,esta comoJofa. Detras de
los incisivos se halla un tubereulo, el haba,
de-donde parte .un. .surco medio;, en cada
lado- se euenta. una, -veintena de surcos

transvorsales, cuya �oncavidaa mira hacia
atras, Sobre la mucosa pasan las dos arte­
rias palatinas que se're'unen h"acia delante;
hay tambien una red venosa muy comple­
ta, formando una especie de tejido erectil,
ETlOLOGIA.-Todas las infiamaciones de

la boca determinan la de la mucosa pala­
tina . La erupcion de los dientes de re�m;
plazo, Ia. heridayIa estomatdtis, etc., son

causantes, para la inflamaoion especial de
la mucosa palatina; en realidad no exists
nunca.solamente aquellos que no conocen

bien su conformacion y su coloracion

normales, .que . no ha examinado la boca
del caballo :m�� q�e en �caso�' de indispo­
sicion 0 de, inapotencia, '�on los que al ver
la palidez y el abultamiento del paladar,
creen en 'una enfermedad .de. esta ,region.
Sin embargo, en D;luchos POtFQSI' la mucosa,
sobrepasa el nivel'de'los inclsivos;'lb que
es consider'ado' equivocadamente como' el

remsdiaran las' consecuencias 'del forjar
truncandoTas lumbres de la herradura
posterior; que se dejara sobrepasar por la

tapa, 6 por una pieza protectora de cuero

o de "caucho. Si laherradura anterior es

alcanzada en los callas, se trnncan estos

Iigeramento: si' alcanza a Iii boveda, se

ahueca y seredondea, Si hay rozaduras 0
centraccionos se tratan por, los anbisep­
ticos.
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-sintoma de una enfermedad'del paladar,:
TRATAMIENTo.-Oontra'todas las infi��

macionss bucales las iriyecciones astrin­
gentes y antisepticas, produc'en buenos r�­
sultados. 'I'ambien son de recomendar las
picaduras y IUS" escarificaeionss poco pro-'
fundas. Para evitar la hemorragia 'de las
'artorias palatinas, es necesario usar una

lanceta pequeiia y herir el paladar al ni­
vel del cuarto y quinto surco. Las picadu-"
ras con rasgadura, hechas con instrumen-.
to obtuse, como un cuerno de buey, mas 6
menos preparado, un clavodo herrar, etce­
tera, dan lugar' a heridas que se infectari
facilfnento. Aht�s de reourrrr a; �stos me':
-dios es preciso asegurarse que el· paladar
'esta realmente infiamado.

-INSUFL-ACION;-(Fran. soufiaqe (de la
vrende}.-Es unapract'ica seguida en algu­
nosmataderos que consiste en' introducir
aire debaj 0 de la piel del-animal inmedia­
.tamente despues del degueHo}.E§lta opera­
cion hace mas facii ef 'desuello y.da'lila

i carne un hermoso aspecto. ):;�ro desde el
'punta de vista higionioo presenta muohos
'inconvenientes. El intorior del fuello, que
no se limpia nuiica, puede introduoir" ger­
menes de descomposicion debajo de la
piel. EI aire insufiado que es �l del mata­
dero, ef?ta tambien cargado de germenes.

1 Serfa de desear que la insUfiaci6n fuera"
; en todas partes prohibida como 10 e�ta en

I��laterra. _

r ... _ _ '"

,
- LAGRIMA.-(Ale. Thrane; ingI. tear],
ital. lagrima; fran. iarme).�Humor' excre­
.menticio que Iubriflca'ol globo del ojo y
facilita su movimiento en Ia orbita, Las
lagrimas, segregadas por la glandula la­
gorillal, son incesantemento vertidas en

lit conjuntiva y extendidas 'por el globe
ocular. Una parte de 'ellis desapareco por
evaporacion:· Ii ot;a, coitducidi hacia ei
an:g�lo nasal, pasa 'por los pun.'t'cii- y los
conductos lagrimales, que los'"llevan

.

�l
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saco .lagrimal y 1:11 conducto lacrimo-nasal.

Cuando la secrecion es muy exagerada,
como en la fluxion poriodica del caballo,
las lagrimas corren en parte por los carri-

110s, y. como son muy alcalinas, acaban
por determinar una depilacion casi carac­

teristica.

NITRATO DB PLATA . .,-EFEoTos Y

usos.-Al exterior, en forma de piedra in­

fernal 0 en solucion a 1 por 100, se Ie usa

para cauterizar las ulceras de los ojos y
de las orejas, asi como tambien las fistulas

y las heridas granulosas. Al interior obra

como antiseptico intestinal, en las diarreas

antiguas.
DOSIS:

Granges anima-

les. _. .•....... 0,50 a 1 gr. en 200 gr. de agua.

Medianos 0,10 a 0,20 » 50 �

Peq�eiios 0,05 a 0,10 > 25 •

Pomada antioftalmica.

Azotato de plata.'...... 0,05 gramos

Vaselina '. . .• 4

NiTRICO (ACIDO) 6 AGUA PUER­

TB.-Astringente 0 caustico,

EFEOTOS Y usos.-Al exterior se aplica
por medio de un pincel, contra las verru­

gas; €II exonfalo, el pedero. Al interior se

administra en brebajes a la dosis de 5 a 10

gra�?s por litro de agua contra la
.

hema­

turia, la ictericia y la fiebre aftosa.

OPTALMiA PBRIODICA.-(Fluxi6n
peri6dica de los -ojos, oftalmia lusuitica, oftal­
mia iniermiienie; ale. Mondblindheit, Mo­

natblindheit; ingl. moonblindners; ital.luna-
. tismo; fran. ophtalmie periodique }.__:_Yease

FLUXION P:E;J:tIODIOA.
OPTALMOSCOPIO.-,(Ale. Ophialmos­

kop, Augenspiegelj ingl. ophthalmoscope: ita­
liano oftalmoecopio; fran. ophtaZmoscope).­
Instrumento-. .inventado por Helrnhol'tz

pa�a examinar ;�l .interior del oj 0 (Y. OJO,
J!J,r,amen. del).

'

.. ,..
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POC10N .
- (Ale. Trank; ingl. potion

draught; ital. poeione; fran. potion). - Medi­

camento Hquido magistral destinado al

usa interno, que se administra por eucha­

radas. Una pocion esta compuesta, de subs­

tancia activa 0 base, muy variable: exci­

piente liquido (agua comun 0 destilada,
infusion, decoccion) , correetioo (general­
mente jarabe): el peso medio de la pocion
es de 150 gramos.
En veterinaria las pociones no son uti­

.Iizadas mas 'que enlos animales pequeiios,
; cameros, cabras, cerdos, perros y gatos ()

para los animales jovenes, terneros y po­
tros, Para los grandes animales, las POCib­
nes son brebajes que se dan a la dosis, por
10 menos, de un litro. Para el modo de ad­

ministracion al perro y al gato (Y. BRE­

·BAJE).
H� aqui algunas pociones utiles que­

conviene conocer:

.

Poci6n de ac6nito.

Alcoholaturo de aconite .

Jarabe de diacodion ..........•.

Agua de cebada .

2 gramoll.
30

120

A oucharadas contra la bronquitis de

los perros adultos 6 de gran alzada.

Para los perros jovenes 0 de pequeiia
alzada, se puede modificar la f6rmula de

este modo:

Alcobolaturo de aconite ....•..

Jarabe diacodion ... ,; ....

1 gramo.
30

108Agua de cebada .

Se puede, en los mismos casos, emplear
eljarabe' de aconite de Ia farmacopea.

Poci6n contra la ictericia del caballo

(formula inglesa).

Calomelanos '. (j gramos.

Opio.......................... 2

Jengibre.............. 8

Decocoion do cebada peco di-

Iuida .. ,: , , " 'C.�.
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Pocion. esiibiada (Louis).
Emetico , . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 3 decigs.
Infusion de tila... .. 150 gramos.
Jarabe diacodion.. . . . . . .. .. . . . .30

Pocion contra la enteritis c'ronica (Blaine).

Aceite de ricino , . . .. . .

Ipecacuana en polvo .

Opio.................•........
Decoccion clara de almidon.....

200 gramos ,

5 ,.

1 ,.

250

Repetir este medicamento una 0 dos ve­
ces con intervalos de seis horas y substi­
tuirlo despues con una decoocion de al­
mid6n ..

Pocion espectorante (Beasly).

Digital .........•...........
Emetico : ..
Nitro

.

Cebolla. albarrana
.

Opio .

2

12

4

1
Decoccion de cebada.. . . . . . . . .. medio litro.

gramo.
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PON

Para dar a cucharadas de hora en hora
contra la neumonia del perro.

Pocion. de Todd

AguardiElllte, .

Jarabe de azahar , . . .

Agua .................•........

80 gramos ,

20
20

Contra las neumonias adinamicas.

PONZONA.-(Fran. Venin).-Liquido
producido por las glandulae especiales de
algunas especies zoologicas, llamadas tam­
bien toxicoeoariae, a causa de la accion de
este humor sobre el hombre y los anima­
les. Los venenos 0bran unas veces local­
mente, otras producen accidentes genera­
les graves y aun una muerte mas 0 menos

rapida,
Hemos tratado de los accidentes que

pueden producir los animales venenosos a
proposito de las heridas con inooulacion
(V. HERIDAs).


