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En el nimero de este Boletin correspondiente al mes de mayo
de 1922 se discutit el diagnéstico diferencial entre la varieela y
la viruela. Siempre que el curso, duracion y manifestaciones de
estas dos enfermedades se observan v aprenden a la cabecera del
paciente, el médico encontrari rclativamente poea dificultad para
distinguir otras enfermedades de la piel, que, en alguna medida, se
asemejan a una u otra de las que se acaban de mencionar. El medico
sanitario tal vez no pueda determinar el nombre de alguna enferme-
dad que se parczca un tanto a la viruela, pero sabe que no es viruela,
mas por lo regular podra diagnosticar, de una manera definitiva, .
que un grupo determinado de lesiones es o no viruela, pero en este
articulo no nos proponemos tratar sobre tales sintomas.

Entre las enfermedades y sintomas patolégicos que no han sido
varicela y que se han confundido con la viruela, pueden mencionarse
los barros, las erupeiones diabéticas, el muermo, los pequefios diviesos,
fertnculos, herpes, ronchas pttridas, pénfigo, impétigo, ronchas
producidas por las medicinas, sarna, liquen urticario, dermatitis
papilar, eczema, frambesia, sarampién, escarlatina y especialmente
la sifilis, y a las veces la vacciniola.

La sifilis puede diferenciarse observando con mucho cuidado las
lesiones durante uno o dos dias, y también por los antecedentes del
enfermo. Rara vez se manifiesta una roncha general de la vacuna.
El Dr. Stalnaker, de la Marina de los Estados Unidos, indie reciente-
mente que semejantes ronchas jamés se manifiestan en la membrana
mucosa del cielo de la boea (paladar duro ¢ blando). El expresado
doctor insiste en que, si se buscan con sumo empefio las lesiones de”
la viruela y de la varicela, se verd que existen constantemente en
estos casos, aunque, si esto es cierto, confleso que con frecuencia
las he pasado por alto, sobre todo en los casos de varicela, aunque
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debe confesar francamente que no habia razén para que yo dejase de
notarlas,

La inmunizaeién de los animales de laboratorio (conejos) mediante
el virus de la vacuna y su inoculacién, sacando dicho virus de casos
dudosos, lo han usado por algunos. Sin embargo, conviene no
olvidar que al pesar las opiniones de los que trabajan en los la-
ooratorios siempre debe tenerse en cuenta la eeuwacion personal.

Antes de terminar las consideraciones sobre el diagnéstico, es
preciso mencionar el tipo hemorragico o té6xico de viruela, y también
es importante tener presente que este es un estado téxico claro que no
se refiere a lo que podria calificarse como hemorragias casuales en
el evrso de la virucla maligna ordinaria. Ademds, debe recordarse
que no puede establecerse una distineién fija. En un articulo de
esta indole no es posible discutir ampliamente este aspecto de la
cuestion. Basta decir que la dificultad que se presenta para diag-
nosticar con exactitud en los casos de esta naturaleza, por lo general
se cncuentra al hacer el diagnéstico al presentarse los primeros
sintomas de la enfermedad, o en los casos en que el paciente muere
a los pocos dias de habérsele manifestado.

El médico debe estar alerta cuando se le presenta un caso maligno
de una persona que no ha sido vacunada, que puede o no dar detalles
acerca de haberse expuesto al contagio de la viruela, caracterizado
por un agudo dolor de cabeza y dolor de espalda, notable prostra-
cion, un semblante languido y apdtico, pero generalmente con el
cerebro despejado, mal aliento, los labios secos e inflamados, sangrando
o cubiertos de sarro, pulso débil, en una palabra, sintomas complejos
que indican una enfermedad grave con una temperatura que sube
relativamente poco. kn tales casos ¢l examen de la orina por lo
regular indicard una albummuria muy mareada.

Por lo comin, cuando las ronchas empiezan a brotar, el rostre
del paciente luce rojo y el cutis aparece mas grueso, pero resulta
diffeil determinar la indole de las ronchas, y cn este periodo de la
enfermedad los sintomas pueden indicar un ataque extraordinaria-
mente severo de sarampién Las pdpulas aunque existan pueden
ser de tal naturaleza-que apenas se sientan o perciban. Al principio
de la enfermedad aecaso se nota cierta tendencia a la hemorragia,
sintoma que puede llegar a ser muy marcade a medida que el caso
signe su curso, pero debe tenerse en cuenta que esta tendencia varia
mucho, segiin las condiciones particulares de los pacientes, y puede
ser muy leve.

Cuando se trata de pacientes . que mueren antes de que la erupeién
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brote por completo, puede ser muy dificil hacer el diagndstico, puesto
que las pipulas pueden ser de tal eardcter que apenas se sientan o
vean, En tales casos, dichos papulas deben buscarse en los miembros
o en el cuerpo, puesto que suelen desarrollarse mejor en sitios donde
el abastecimiento de sangre es relativamente escaso. Algunos dicen
que se presentan casos en los cuales la muerte ocurre antes de notarse
ningin sintoma de erupcién, pero tales casos son sumamente raros.

(Continuara)
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