TRACTAMENT DE LES SEPTICEMIES

pel Dr. ANTONI SALVAT

Catedratic de la Facultat de Medecina

Introduccio.—Les septicemies sén entitats morboses que,
definides segons criteri etioldgic i patogénic, responen a l'ex-
tensié general, lotus substancial de la causa de la malaltia; i no
de causa quina esséncia i quina virtualitat siguin merament
quimiques (que aleshores es produirien les intoxicacions gene-
rals o toxémies), sino per habitacié de microbis en els medis
interns generals de l'organisme, especialment en la sang.

El paludisme i la sifilis serien malalties septicémiques, aixi
com les tripanosomiosis i les piroplasmosis, dones els gér-
mens vius causals, es troben amb freqiiéncia en la sang circu-
lant. Perd si etimoldgicament septicémia (1) vol dia putrefacci6
en la sang, i és realment un intent de putrefaccié neutralitzat
per les reaccions de les forces vives de I'organisme atacat, hem
de circumsecriure el concepte a les infeccions generalitzades
produides pels microbis més clasicament septigens per llei de
especie; 6s dir, esquizomicets o bactéries. En aquests sentit,
els procesos que estudiem poden també denominar-se, i es de-
nominen bacterihémia.

Sense perjudici de lo fonamental i immutable que deu pre-
valer essencialment en la definicié de les septicémies, exis-
teixen modalitats formals i sobre tot quantitatives quina multi-
plicitat és potser inexhaurible, i quina diversificaci6é reciproca

(1) De septikés que produeix la putrefaceid, i arma, sang.—Nota deguda al Pro-
fessor Dr. D. Lluis Segald.
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recorre totes les escales. Com que per als efectes practics de
aquesta ponéncia ens és indispensuble un agrupament en sec-
cions, assajarem un quadre toxandmic provisional que serveixi
avui per a les nostres necessitats.

4). Septicémies primitives, és a dir, que des de la primera
escena clinica se'ns ofereixen amb caracters de malalties gene-
ralitzades per bacilémia.

Comprenen quelques sub-grups.

Jer Segons el punt de la inoculacié virulenta: @) Aital
punt és desconegut i la septicemia esclata amb l'aspecte de ma-
laltia medica d’apariéncia espontania, S6n les septicemies erip-
togendtiques. b) La porta d’entrada és visible, la indole franca-
ment quirdirgica o per solucié de continuitat en les fronteres
tegumentaries del cos huma, i la septicémia apareix com a com-
plicacié tnica i primitiva. ¢) La porta d’entrada és coneguda
no per ésser visible sempre, sind en virtut de tenir per sabut el
procés integral de la malaltia, i per V'estudi classie i complet
de lentitat nosologica, Per absorcié directa del virus a través
dels teguments, o pel pas a través d'ells prévia lesid merament
catarral (sense estrip aparent), s'origina una malaltia septice-
miea de eurs ciclic, quina primera fase 6s la dita penetracid per
un tegument receptiu (mucosa gastro-intestinal, naso-faringea,
bronco-pulmonar 0 genit-urinaria). Aquest grup son, p. exem-
ple, la febre tifoidia o septicémia eberthiana, la febre de Malta
o melitoeocica, la neumocdcia septicemica primitiva i, en ge
neral, les formes septicémiques primitives de totes les infec-
cions capaces d'adoptar casuisticament semblanta modalitat,
com la peste d’Orient, la corbuncosis, la tuberculosi de vega-
des, ete...

B) Septicemies que s6n denteropatiques i complicatives,
amb relacié amb un procés infeccids previament localitzat, i
que’s verifiquen mitjanc¢ant l'extensid i trascendencia general
organica que consegueix el mateix vicus originari de la lesid
causal primitiva; aquesta propagaci6 pot verificarse in continuo,
in contiguo 0 per metastasis. Els tipus d'aquesta modalitat son
les pioh®mies, és a dir, invasions de la sang a partir d'un focus
purulent localitzat; la major part de les septicémies puerperals,
procedeixen d'una metritis; en general, les formes septicemi-
ques de les malalties infeccioses, encara que ja hem dit que po-
den sorgir sense preludis, és molt més freqiient que esclatin
després, per generalitzaci(’) del virus, a partir de les locailtza-
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cions organotropiques i histotropiques de la malaltia en llurs
realitats cliniques habituals: v. gr., la septicémia meta-neumo-
nica, la septicémia final en el carboncle, ete.

C) Septicemies complicatives qual virus és distint del que
determina la malaltia primitiva.

Hi han dos sub-grups:

1.er  La infeccié primitiva esta localitzada, constituint una
histopatia o una organopatia concretes: v. gr, una lesi6é tuber-
culosa de la pell, que déna entrada a gérmens pidogens determi-
nadors de la septicémia; tlceres tuberculoses del budell, qne
obren el camp a una coli-bacilosis septicémica.

2.on  La septicemia secundaria s'empelta patogénicament
sobre una malaltia primitiva també septicémica, o presumible
com a tal. Hi han exemples interessantissims, com sén: I'estrep-
tococia cowmplicativa en la verola, per a donar lloc a la forma
hemorragica; coli-bacilosis, a vegades unida també a l'estrep-
tococia, causants de la septicémia subintrant que determina la
majoria de les vegades els casos mortals de la febre groga. A
vegades, com en la febre grogaien séptic-epizooties com la
hog-codlera del pore, és tant freqiient i necessaria per al com-
plement patografic del cicle processal dita intercarréncia etio-
logica que el virus de la septicémia terminal funciona gairebé
sempre; son els virus de sortie dels autors francesos.

El criteri quantitatiu, és a dir, la consideracié de la inten-
sitat morbosa, de la greuetat dels sindromes i de les diferéncies
pronostiques, ens consentiria igualment un assaig de classifica-
ci6 de les septicémies. No obstant, nosaltres enfoquem ’assump-
te des del punt de vista terapeéutic, i grups en el nostre bocet
taxondmic, es refereixen a les necessitats que en l'ordre del
tractament es presenten al metge davant de les moltes i diver-
ses malalties septicemiques. Aviat veurem com la quantia in-
tensiva d'una septicemia qualsevulla, invitard a I’ds adequada-
ment fort de les dosis medicamentoses, indicara la urgéncia de
llur aplicacid, aconsellara sobre la premiositat o la prestesa en
el ritme dels moments terapéutics, perd no implicara ordina-
riament fonamentals diferéncies en ’elecci6 dels recursos car-
dinals.

TRACTAMENT FONAMENTAL DELS PROCESOS SEPTICEMICS

Resumim les nostres idees i les nostres dades d’experiéncia
sobre la qiiestié, en els segiients postulats generals: 1.er L orien-
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tacio del tractament deu dirigir-se en el sentit de la parasito-
tropia més exacta i concreta que resulti possible en cada cas.
2,00 Quan existeixin dos o més agents dotats de parasitrotopis-
me vers un microbi determinat, es procurard usar-los en asso-
ciacié simultania o succesiva, mentres ho consentin les compati-
bilitats d’ordre quimic i d’ordre fisic-terapéutic. Aquestes ses-
sions de priacipi deriven de les conclusions cardinals establerts
per Enrlich, a conseqiiéncia de llurs estudis sobre terapeutica
experimental.

Raonament dels postulats. Verificacio practica dels meétodes,
en els diferents tipus de la casuistica real.

Comengo per considerar un cas de febre maltesa en perio-
de de major expresi6 clinica: ondulacié ascendent de la corba
termica, suors profusos que no tenen la significacié eritica en la
marxa febril de cada dia, neuralgies, artralgies i mialgies, quina
definicié és com de dolors reumatoides intensos, a vegades
quelcom vagos i erratics en quant a posicio, altres localitzats
tenagment, i fixant-se posicions vicioses inclis (torticolis, flexi
de bragos o cames), per abarcar el procés fins la funcié muscu-
lar, d’'una manera molt graduda; saburra i anoréxia, excitabili
tat gastrica accentuada amb gran facilitat per al reflexe emétic,
i restrenyiment pertinag; lamentable asténia neuro-muscular,
fadiga i taquicardia d’esfor¢, immsoni pertina¢, anémia profon-
da. Reaccié de Wrigth (aglutinant sobre micrococcus melitensis),
positiva en grau poe elevat, si be expressiu: cultiu hematic
en medi idoni, fértil; proporciona de 50 a 100 coldnies per cen-
timetre ciibic de la sang sembrada. El malalt encara que serio-
sament afectat, dona temps a fonamentar el diagnostic per I'ana-
lisi de sang, i adhue per al tractament, no apremien placos fa-
tals: s malaltia de mesos, d’anys potser.

Tractament: El malalt és troba, tal com deiem, en periode
d’agudizatcié (ondulacié ascendent) i la febre té acmés quoti-
dians superior a 39° no hi ha albuminiria. Primer dia: injecci6
intravenosa de dos centigrams de biclorur o biiodur de mercu-
ri, en dos centimetres cibics d’aigua destilada. Tercer dia: lo
mateix. Quint dia. injeccié iatravenosa d’un centigram de Cl,
Hg o de I, Hg. i injeccid subcutania profonda de vacuna meli-
tococcica d’absoluta confianga, a dosi de 50 mil'lions de gér-
mens en un centimetre cibic. Aital se repeteix cada quatre
dies, injectant doblement la sal mercurial i la vacuna, perd no
hi haura necessitat de moltes sessions, dones després d’un pa-
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rell. o solzament amb la primera, baixa la febre fins a no passar
dels 38 en el acmé. Co succei per la virtud del tractament, o per
decrement espontani del sindrome, en entrar la malaltia en fase
periddica d'ondulacié descendent. Tant se val: nosaltres preser-
verarem, si bé ara amb vacuna solzament fent dides injeccions
setmanals i apujant lentament la concentracié de gérmens, per
partides de 256 mil‘lions, fins arribar a la dosi fixa de 200, que no
hi ha perqué sobrepujar la.

Per qué procedim aixi? La raé de la bacterioterapia, és ob-
via: 6s tracta de realgar activament la immunitat, quina institu-
cié expontania en els malalts melitococics sol desenrotllar-se
amb premiositat notoria, fent possible, per lo mateix, 'extraor-
dinaria perllongacié que ordinariament ofereix el curs clinic
d’aquesta malaltia. El reviscolament de les reaccions immunit-
zants per medi de la bacterioterapia, com a recurs per al trac-
tament de les infeccions de llarg curs, constitueix avui dia tesi
convinguda per tots els investigadors. Perd la raé del comeng
per a la bacterioterapia, no seria (en bons principis de politica
mediea conservadora) durant la fase d’agudesa o exaltacié sin-
dromica de la melitocdccica, puix, entre altres inconvenients,
sorgiria I'agreujament de la febra, ja de per si elevada, i potser
arribaria a graus alarmants, davant de l'impuls de l'accié pri-
mera o antigénica directa de la vacuna. Més no espero es-
pectant que la intensitat sindrémica declini, en comencar
la préxima ondulacié descendent de la febre maltesa: aquesta
malaltia ofereix, amb major vigor i néta diferéncia, un’ caracter
que en moltes altres bacterihemies i hematopaties parasitaries
observem; i és que, habitant els microbis en la sang, perd pos-
seint, no obstant, concretes organopaties, la prevaléncia del ja-
ciment en els teixits fixes, o de llur lliure circulacié en la sang,
és troba sotmesa a cert ritme altern. I sol succeir, que justament
les fases de més accentuada expressi6 clinica, coincideixen amb
els periodes de maxima incorporaci6 de parasits a la sang cir-
culant. .

Els moments clinics culminants de la melitococeia, sén
dones aquells que reconeixen una patogenia més purament
septic@mica. Per altra part, és llei quimic-terapéutica, que els
medicaments parasitdtrops ténen la més lluida eficicia quan
els gérmens so6n més lliures en la sang, i estan menys albergats
i amagats en les trames histiques fixes. Hi ha periodes en la
febre de malta, en que s'indica el tractament general de les sep-
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ticemies: i com que per lo que resa el segén postulat, és té
d’atacar amb totes. les armes, resole iniciar la ofensiva tot se-
guit atenint-me a la quimioterapia segons el métode de Bac-
celli: aixi ecrec que guanyo temps, mentre arriba 'ocasié clinica
d’aplicar la bacterioterapia.

Les consideracions que antecedeixen foren bastant proli-
Xes, perque ens convenia un exemple:i vaig escollir per a
orientar-nos el de la melitocdcia, perque aquesta malaltia, amb
la dualitat de llur fases, ens mostra bastant completament les
necessitats terapeutiques generals en que el metge és veu da-
vant de les septicémies de tipus varis.

Clarament s'adverteix que’l nostre criteri terapéutic fona-
mental és basa en 'empleu de medis que condueixen a dos fins
cardinals. Primer: I'atac directe al gérmen causal, mitjancant la
quimioterapia lo més especifica possible; és a dir, amb medica-
ments quina parasitotropia amb relacié als gérmens causals
sigués molt estricta. Segdn; institucié de la resisténcia especi-
fica de 'organisme huma contra els gérmens que I’han atacat,
realgant per a aix0 tots els valors que integren I'immunitat.
Tot aixd presuposa, com és obvi, el coneixement especial i
concret de l'etiologia; és té de saber quines sén les espécies
microbianes que en cada cas funcionen amb virtualitat causal;
veurem que a despit de tal principi doctrinal, la practica ens
mostra grups de casos en que, o bé no és factible I'investigacio
etiologica, o bé la peremptorietat dels aconteixements clinics
ens forca a intervenir energicament, sense donar-nos temps a
esperar conclusa la gesti6 del laboratori; i per altra part, 'espe-
cificat medicamentosa, sobre tot en lo que respecta als factors
de la quimioterapia, adoleix de tals incomplements. que no
passa d’ésser, en les més de les ocasions, rés més que una aspi-
raci6 de resolucions futuristes. Estudiarem separadament les
qiiestions.

Quimioterapia en les septicémies.—Ni les dotze llegendaries
gestes d’Hérculi, segéns jo crec, sén tan admirables com la
grandiosa labor profunda que en nostres Ciéncies deixa consu-
mada Ehrlich, l'il'lustrissim savi de Francfort. I ura de les jor-
nades de més lluiment en dita gesta, sigué quan presta alé cien-
tific a la terapéutica, formulant ’axioma dels tropismes o selec-
cions de fixacio, respecte als medicaments verdaders que sén
introduits en el cOs viu, i abocetant 'estatut de les lleis distri-
butives. base racional de tota fisioterap@utica.
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Encara passi Ehrlich més enlla de concebir i promulgar
la constitueio de la doctrina, i concretant en les arts aplicades,
llega exemples de remeis nous caracteritzats per la parasito-
tropia bastant definida, que gairabé resultaven especifics per al
tractament de les malalties causades per espirils, espiroquetes
i protozoaris. No obstant, no era de la seva incumbéncia tallar
i muntar els carréus de 'edifici que planeja, i era obra de molts
homes, durant llargs plagos futurs anar fent la llista dels
quimic-firmacs-especifics. Aixi resulta que en el moment pre-
sent, s6n molt poes els agents de tan bella indole de que podem
disposar, i adhne quasi tots ells son aplicables a les infeccions
per microbis distints de les bactéries verdaderes.

Mal armats ens trobem, dones, en quant a la quimioterapia
de les septicemies bacterianes. No obstant, és precis emplear
els recursos que podem, malgrat siguin mesquins, mentres que
nous descobriments els otorguin millors. En primer d’antigui-
tat i d’eficacia, figuren, segons el meu entendre, les sals solu-
bles de mercuri: llur aplicacié mitjancant injeccions intraveno-
ses i a dosis suflcientment actives, per al tractament de malalties
infeccioses, es degué al gran metge italia Prof Guido Baccelli.
Primer, o al menys per lo que a mi em consta, el métode fou
empleat contra el renmatisme poliarticular agud, malaltia segu-
rament infecciosa, i provablement septicemia en alguna fase de
la seva evolucié clinica, puix que sense inconvenient determina
lesions endovasculars i endocardiaques d’entitat for¢a greu: res-
pecte a n'aquesta malaltia vaig veure usar primerament el mé-
tode de Baccelli a il'lustre Dr. Huertas en llur clinica de 'Hos-
pital general de Madrid, cap alla 'any 1905; haig de confessar la
sorpresa que’'m produi I'innoquitat absoluta de la injecci6 de
disolucions de sublimat en les vénes, i al mateix temps, els re-
sultats clinies admirables, molt superiors en rapidesa i radica-
lisme els obtinguts minjancant el salicilat sodic. Després, fou
transferit el métode de Baccelli a d’altres malalties, sobre tot a
les infeccions puerperals; més tard a la febre tifoidia; finalment,
a tots els estats septicemics. Mitjangant la injeccié intravenosa,
fins 80 miligrams de biclorur, de biiodur o de cianur de mercu-
ri, sempre i quant no hi hagi una complicacié séria per part del
rony6: ignoro lo precis en quant a la farmacodinamia del me-
dicament, perd és presumible que I'element actiu sigui el ion
merctric (Hg), conduit per la sang en forma inestable i en com-
binaci6 reversible d’albuminat disolt,
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Els efectes tarapeéutics de les sals mercliriques pel mé-
tode de Baccelli en el verdaler reumatisme poliarticular, i com
més agut sigui aquest, i més intensi greu, millor; s6n de tal
indole que revelen una accid especifica, com la de la quinina en
el paludisme i la de I'arsenic en la tripa nosomiasi. Portant él
proceciment a la curacié d’altres, de quasi totes les infeccions
septicemiques, els resultats generals disten molt d’ésser tan
brillants; pero el residu de la nostra modesta experiéncia ens
otorga encara un valor positiu molt important, i creiem poder
efirmar que en els casos en que no és la quimioterapia mereci-
rica factor decissiu, funciona al menys com a medi col'labora-
dor d’eficacia apreciabilisima: dita experiéncia nostra recau
principalment sobre contingent de tifodics, de melitococies,
de puerperes infectades, i sobre alguns casos de septicemies
complicatives de ferides per manta causa. Implicitament
significo, quan al'ludeixo al métode com a medi collaborador
que’l vaig usar sense perjudici dels altres recursos terapeutics
que estimo congruents al fi clinic.

Un altre medi quimioterapic, també d’accié genérica, i per
consegiient sense especificitats correctes, consisteix en I'em-
pleu dels metalls col'loidals: és sabut que el modus faciendi
abarca des de la unci6 simple amb la pomada de Credé, fins les
injeccions intravenoses dels electro-coloides més purs. Confesso
no tenir acumulada experiéncia personal sobre aquests medica-
ments; perd si, des de les estadistiques millor fonamentades,
ens elevem a un judici sintétic, haurem de reconeéixer previa-
ment una inconstancia de resultats molt particular: efectiva-
ment, mentre que alguns casos semblen quasi taumatirgics per
llur estupenda brillantor molts altres, desgraciadament la ma-
joria d’ells, mostren lamentables claudicacions en l'actuacié te-
raplutica esperada.

Els metalls coloidals poden tenir activitats catalitiques no-
tabilisimes, produir operacions de ferments o enzimes, i arriben
im vitro a obres admirables i molt extranyes en materia d’antise-
psia directa sobre un virus qualsevulga. Perd hi han dies raons
per aquella inconstancia de que ens queixavem a primera, la
dificultat de sostenir perenne el verdader estat coloidal actiu
durant la conservaci6 del preparat farmaceéutic: segéna, la ines-
tabilitat, possiblement la fugacitat extrema de l'estat coloidal
una vegada injectat el medicament en el cds humd, complexis-
sima reuni6 de coloidesi d’electrolits de noms dinamics distints,



Tercer Congrés de Metges de Llengua Catalana 303

i que canviaran rapidament els hidrosols en hidrogels, i adhue
en mers preecipitats. Potser amb respecte a cap altre problema
terapéutic experimental hi hagi tanta disténcia del vitro al vivo,
com sobre 'accié dels metalls coloidals.

El iode, sobre tot quan pot administrar-se en forma col‘loi-
dal bastant permanent, o de manera que en alguna mutacio6 in-
traorganica quedi naixent, 6s un medicament segurament capag
de manifestar tropismes enérgics i eficagos sobre algunes bac-
téries, v. gr., sobre la bacteridia carbuncosa.

L'ion cipric, conduit fins als parasits a través de les mases
organiques vivents, mercés a alguna combinacié adequada, pro-
met d’ésser un agent quimioterapic de verdadera consideracid.

Pero ens trobem obirant remots horitzons, en quin ambit
no regna encara la practica sancionada, ni tampoe sén deguda-
ment coneguts des del punt de vista doctrinal. Sols podem fiar
en que les investigacions combinades de les ciéncies bioquimi-
ques anirdn enriquint la nostra colleccid, tot just incipient,
dels medicaments especifics, i avui hem d’atenir-nos a lo que
posseim; dones aixd, encara que amb les vaguetats de lo genéric,
és obvi que rendeix ja un bénefici molt superior al que otor-
gaven els recursos de la terapéutica simptomatica.

Immuniterapia en les septicémies. El prineipi letamendia
sobre les indicacions cardinals per al tractament de les infec-
cions, del que n’és trassumpte, el plan d’aquesta ponéncia es
resumia en dues actuacions que I'art procuraria realitzar con-
gruentment. Afebliment de l'agressor: fortificacié de I’agredit.
En les septicemies consumades, s'intenta lo primer per la qui-
mioterapia, quina meta teirica és la therapia sterilisans magna
d’Ehrlich: lo segén deu encomanar-se fonamentalment a l'exal-
taci6 de les reaccions inmunigenes, bé per el métode actiu que
suposen les incorporacions dels antigens, be per el préstec pas-
siu de la immunitat adquirida per un altre ésser, transferit mit-
jancant la serumterapia.

Fins no fa gaire, la dita serumterapia era usada quasi exclu-
sivament. L’abonava la natural extensié de la serumterapia an-
titoxinica (la antidifteérica especialment), a les infeccions per
colonitzacié endohistica de les bactéries, i inclis a les bacteri-
hémies. Per altra part, es creia dificilissima la antigenoterapia
activa en les infeccions consumades, i sobre tot en les de curs
agut, per ddes raons de molt pes: en primer terme seria el mé-
tode impertinent perque el pla¢ llarg que requereix una immu-
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nitzaci6 activa per a instituir-se, sobrepassa el temps del curs
clinic de la malaltia mateixa, ademés, s’el tenia per perillds, per-
que la primera fase anomenada negativa de I'accié vacunatriu,
agreujaria de moment la malaltia, creant un moment ecritic de
gran rise: aixi, s’aplicava el sérum antiestreptocoOcic en les sep-
ticemies puerperals i en les pioheémies, potser l'antineumo-
cocic en les pulmonies, ’antimelitococic en la febre maltesa,
ot sic de ceeteris.

Les vacunes bacterianes tenien llur aplicacié millor indica-
da en la profilaxia de les infeccions; i en l'ordre terapéutie, és a
dir, respecte a la bacterioterapia genuina, funcionaven potser
en les malalties croniques o subaguaes, de sindromes poe exal-
tats, com les forunculosis de repeticio, els acmés crénics, les
sinovitis gonocdciques, acds la febre de Malta, i dltimament, els
processos bronco-pulmonars cronics, l’'ozena, velles supuracions
de focus molt circunserit (otitis, odontitis, ete.). Tals foren els
primers pasos de la bacterioterapia, conduits principalment per
obra de Wright a Anglaterra, continuats a Espanya per alguns
(Duran de Cottes, Colvée, Mayoral i Perez Grande, Moragas i
nosaltres), i seguits després molt cautelosament per clinies dis-
tingits.

El cas dificil i arriscat, era conduir la bacterioterapia al
tractament de les malalties agudes; per a fer-ho era precis dis-
minuir els rezels fundats en les objeccions doctrinals abans ex-
posades, i s’havia de conseguir mitjunc¢ant I'experiment que Hi-
pdcrates hagués nomenat temerari en aquesta ocasié més que
perillés. Ignorem si algl ens precedi a Espanya en I’estudi cien-
tific i practic d’aquesta qiiestio; i disposats a rectificar, si arriba
el cas, suposem que sigué labor nostra iniciar aquests treballs.
A listiu del 1913, estudiant el germen denominat pel Dr. Ferran
bacillus alpha hominis en son cultiu virulentissim per al conill
porqui, observarem que una injecci6é vacunal feta amb 24 hores
d’anticipaci6, evita el desenrotllament de la septicémia hemo-
rriagica mortal. A I'any segiient notavem analeg féndomen res-
pecte a la peritonitis eberthiana en els conills porquins. Després
férem els nostres primers treballs de bacterioterapia en la febre
tifoidia humana. Finalment, i contant amb alguns casos interes-
santissims d’infeccié puerperal i de complicacions estreptoco-
ciques de ferides, en Maig de 1918 conseguiem resultats defini-
tius en els primers casos de bronco-neumonies complicatives
de la grippe. Tot era qiiestié d’elegir procediment per a con-
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feccionar les vacunes, dosificar especialment per a cada cas par-
ticular, no perdre mai el sentit clinic, i sobre tot, apreciar les
coindicacions i manejar els coindicats, en una collaboracié te-
rapéutica tan amplia com calgués.

Les fites que en el cami de la nostra experiéncia anavem
fixant, i les dades similars que podem trobar en la literatura ex-
trangera, fortificaven nostra persuacié de que els fendomens
reactius per part de l'organisme malalt, es susecitaven, gracies
als estimuls vacunals amb rapidesa suficient per a arribar a
temps, fins en els casos de les malalties infeccioses quins cicles
clinies s6n més breus. Si mitjan¢ant un auxili serumterapic ini-
cial, o gracies als farmacs cardiotonics i estimulants, a un dras-
tic oporti, o a una sangria en moment solemne, es consegueix
salvar la crisi perillosa, desfer obstacles i guanyar hores; si per
una tactica clinica que sols en cada ocasi6 discernira el metge
capacitat, es consegueix concentrar les tltimes capacitats de
I'organisme desfallescent i menar encertadament aquest mo-
ments heroies de la defensa suprema, es déna ocasié a que des-
prés avanci el primer pas ferm de la immunitat vacunal activa,
i claregi en I'horitz6 pronostic 'iris prometedor de la bonanca.

La precisi6 sistematitzada dels problemes de la immunitza-
ci6 en les infeccions agudes, perteneix als treballs que embar-
garan la nostra atencié durant la proxima temporada que vé, i
de quins resultats donarem obligat compte.

*

La practica ens mostra des del punt de vista del possible
modus faciendi, ocasions en les que precedeix facilment la defi-
nicié etiologica al pla terapeutic, lo que permet l'orientacié
d’aquést vers Pespecificitat. Perd altres vegades, segons apun-
tarem, ni’s pot, ni’s deu romandre espectant, i cal esperar tot
fent.

La febre de Malta, per I’espera que sempre dona, i la febre
tifoidia per l'acostumada rapidesa en la indagaci6é etioldgica
pertinent, consenten asegurar-se del diagnostic mercés a ’as-
saig bacterioldgie, abans de concertar i dirigir el plan de trac-
tament. '

Hi han altres infeccions, en les quals preexisteix avui dia
un coneixement suficient de relacié entre sindrome i causa, es-
sent molt de presumir per lo tant I'indole d’aquésta, poguent-se
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deixar l'analisi com un medi corroborador per a major abun-
dament, v. gr., carbuncosi, erisipela, i potser infeccié puerperal;
aleshores, per pur concepte clinic, pot empendre-’s un tracta-
ment especific, amb gran probabilitat d’encertar, mentre arriba
o no arriba, I'informe del laboratori.

Finalment, un tercer ordre de casos es refereix a proble-
mes clinies que surgeixen mancant de la fisonomia potognomo-
nica que permetés col'legir la causa amb mitjana verossimilitut
i que a la vegada exigeixen tal peremptorietat en la intervencié
terapeutica, que aqudsta és inaplacable, Es sobrer que sén casos
d’infeccié i d’infeccid violentissima; per0 ni s’aclareixen etiolo-
gicament per el sindrome que presenten, ni donen espera a in-
dagacions de laboratori, mentre que aquéstes es plantegen i re-
solen, és necessari actuar desseguit un tractameut antiinfecciés
energic.

Tals sén els tres grups que les inteccions septicémiques
poden formar, des del punt de vista de la posicié en que el
metge es troba col'locat. La conducta que seguim nosaltres
s’ajusta als segiients principis fonamentals:

Aj. Grup de malalties que permeten el diagnostic etiolo-
gic previ.

Coin que estan preparats els camins de la terapeutica, es pot
recorrer a la serumterapia i a la bacterioteriapia especifiques.
Les indicaciona surgeixen de les consideracions segiients: Si,
v. g, en un cas de febre tifoidia hem fet el diagnostic precog¢
(dins del primer septenari) i per cultiu hematic hem resolt el
problema abans de que sigui possitiva i forta la reaccion de Wi-
dal, la bacterioterapia s’agrupa encara en la seva indole d’accid,
a una vacunacié preventiva: adhue, cap la lluita de velocitats
entre 'antigen vacunal i el virus patdgen, i pot suscitar-se a
temps tal real¢ de la defensa especial organica, que la malaltia
quedi jugulada; en tot cas, se li substreu a priori for¢a morbosa
en grau suficient per a que el curs clinic sigui notoriament min-
vat en duracié e intensitat. Nosaltres tenim una estadistica pre
ciosa, referent a febre tifdidia, obtinguda mitjant¢ant bacterio-
terapia precog¢, auxiliada amb la quimioterapia mercirica
intravenosa.

Altres ocasions indicants de la bacterioterapia, les propor-
cionen certs cursos torpids i perllongats, quan l'organisme té
escassa poteéncia reactiva i els assaigs serologics (aglutinacions
bacteriolisis, ete.) acusen mitjangant ses dades semblant laxitut
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reaccional. Aleshores la bacterioterapia revifa els processos, es-
timula fortament les defenses especifiques i acelera el bon fi de
la malaltia: moltes vegades convé auxiliar amb el préstec passiu
que representa la serumterapia, sobre tot al principi del tracta-
ment quan els anticossos en 'organisme preformats, s6n molt
escassos; aleshores convé evitar un efecte immediat depriment
i negatiu, després de les primeres injeccions vacunals. La febre
de Malta, amb el seu curs habitual premiés, alguns paratifus de
recaigudes miltiples, s6n malalties en que és oporti dit modus
operandi.

Pero altres vegades, per exemple, en la tifdidia en periode
d’estat, s'observa que la maxima infeccié existeix a V'ensemps
que la maxima defensa serologica. Els bacils viuen i es multipli-
quen vigorosament en una sang carregadissima d’anticossos de-
mostrables (reaccié de Widal a molt alta disolucid de s@rum) i dits
bacils s’han fet sérum-resistents per adaptacid, segons es demos-
tra in vitro facilment. Aleshores ni un estimul antigénic més
sobre el que prou fortament s’opera segons gestié espontania,
ni 20 ni 100 grams de sérum antitific de cavall, afegiran quelcom
de decissiu per a trencar favorablement I’equilibri morbés, entre
qualques litres de plasmes organics fortament antitifies, i uns
bacils no menys solidament resistents. En aquests casos, l'atac
deu encomanar-se resoltament a la quimioterapia: quan J'epi-
démia de Cérboba, de 1914, obtinguérem fets magnifics en sep-
ticemies tifiques greuissimes, aplicant amb tota energia el meé-
tode de Baccelli.

B) Grup de malalties que requereixen tractament urgent
i quina causa pot presumir-se mitjanc¢ant induccié clinica, men
tre arriba la confirmacié del laboratori.

Davant d’una septicémia puerperal, v. gr., mentres vé el re-
sultat del cultiu hematie, i a més abundantment si un examen
rapit de 'exudat uteri mostra estreptococs, és evident que’s pot
empendre la serumterapia antiestreptococica, sense perjudici
del tractament local directe que aconselli 'especialitat gineco-
logica. Perd és el meu criteri, sobre aquest assumpte, que deu
aplicar-se també la vacuna homdologa (estreptocdeica), dones
ademés de col'laborar molt eficaigcment al propodsit de suscitar
defenses, hi ha aquesta altra raé de molt pés: el curs de la infec-
ci6 puerperal, com el de la major part de les septicémies que
reconeixén com a lessié causal primitiva una llaga o ferida in-
fectada, es composa ordinariament de varies etapes anatomo-
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patologiques, i aquestes, no sempre tenen sengles expressions
cliniques diferencials. L’endometritis, la metritis i els diferents
graus de la parametritis, representen els aveng¢os organics de la
infeccid, potser abans d’envair la mateixa sang: els quadres cli-
nics per toxémia que acompanyen a dites etapes o fases, poden
ésser enormes, de profond tifisme, i, no obstant lo negatiu dels
cultius hematies, demostra que la septicémia no fou consumada
encara. Ens trobem, doncs, des del punt de vista terapdutie, a
punt d'exercir adhuc accions francameut preventives gracies a
la bacterioterapia, tractant especificament un procés que és local
en aquest moment, per extensié que ja hagués conseguit i evi-
tant la tragédia septicémica. Si aquesta s’hagués plantejat, els
recursos quimioterdpies seran, potser els menys ineficagos.

C) Septicémies greus. de causa impresumible o molt
dubtosa.

Aquest casos volen també la intervencié immediata, i com
que no és possible el tractament etiologic abans de la resoluci6
diagnostica en el laboratori, fora donar garrotades d’orb acudir
e serums i a vacunes que no encertarien a escullir segons el
degut criteri d’especifitat. Si per cas algli desitgés emplear el
serum equi, a tall d’alexic, perque tingues fe en recurs tan vigo-
rés, pot fer-ho en bona hora; perd millor éxit tindria, i major
influencia antiséptica pot exercir-se, apel'lant a la quimiotera-
pia intravenosa enérgica. Tan aviat com I’analisi apunti alguna
indicacié concreta, comencgara el tractament que légicament
sen derivi.

Arribem ai terme del nostre treball. Qui ens hagi dispensat
la mercé d'estudiar-lo s’adonara que apoiem el nostre criteri
sobre el tractament de les septicémies, en dos bases fonamen-
tals: la quimioterapia, i 'immunoterapia. Pero al mateix temps
hem expressat clarament les nostres idees respecte el gran va-
lor circumstancial de les medicacions i dels recursos collabo-
rant, encara que no haguém pogut estudiar-los analiticament en
un treball de caracter general. Unicament al‘ludirem, dones
també perteneix a lo geneérit, a la medicacion estimulant no os-
pecifica de les defenses, sobre tot de les cellulars: en refereixo
a les substancies que actuen com a excitants hematopoietics,
especialment referent al globuls blanes, i que també potser
actuin sobre els leucocits mateixos amb els efectes d'estimulines
(Metchnikoff); tal com sén les emulsions d’aleurones i aleuro-
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nat, les nuclines i els nucleinats, i potser els sérums trementi-
nats empleats avai dia en el tractament de les infeccions puer-
perals. S6n agents amb els que cal contar, sobre tot quan els
métodes que pretenen la terapcutica especifica, sén molt lluny
de realitzar semblant comes: tal incomplement es refereix més
accentuadament als agents quimioterapies.

De totes maneres, si en un dels majors episodis de la Gran
Guerra hi hagues hagut un tan inepte general que llencés una
ofensiva amb la infanteria sola, se’l tindria per boig o per esti-
pit: 6s dogmatactic; 'empleu habilissim i congruent de totes les
arimes i de tots els enginys de combat per a conseguir un
objectiu, sense perdonar ni aquells detalls que més nimis sem-
blessin. Pels Ilurs immortals de 'art clinic, cap invent de la tras-
cendéncia més radical, implica la cessantia de les técniques que
des d’antany tenen un valor positiu, i la riquesa adquirida de
nou, sera tal riqueza augmentativa del previ cabdal, sin6 perdem
lo b6 i 1til que la tradicid ens llega. Ara bé: I'estratégia, com la
clinica, en tant que arts, no’s nodreixen simplement de la docu-
mentacid i de 'experiéncia, que poden condensar-se en la biblio-
grafia, i estar a disposicié de qualsevulla capacitat adquisitiva;
precisa ademés la inspiracio, el numen, el quid divimum, per
quin conjur indescifrable Veldzquez fou Veldzquez, Verdaguer
fou Verdaguer, Napoled fou Napole6 i Trousseau fou Trousseau;
adhue entre les legions de pintors, poetes, estrategues i clinies,
amb tot i ésser iguals per a tots les regles dels arts respectius.

L’enseyanca de la clinica t6 un punt, i arriba fins a sumi-
nistrar les dades i els elements: en quant al nostre tema, essen-
cialment clinie, hem topat ja amb la meta. Des d’ara endavant,
que cadasci s arregli com pugui amb el seu esperit i les seves
intuicions: i qui tingui mals de cap que se’ls passi,



